Herzschrittmacher

Was stort den Taktgeber?
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Die Anzahl von Herzschrittmacherpatienten nimmt zu. Gleichzeitig gibt es immer mehr
elektromagnetische Storquellen. Dennoch sind die meisten theoretisch vorhandenen
Storsituationen praktisch ungefahrlich. Denn zum einen ist die Wirkdauer meist sehr
kurz, zum anderen lasst sich die Gefahr durch richtiges Verhalten minimieren. Dazu ist
jedoch Aufklarung und bewusstes Handeln erforderlich.

In Deutschland [2] hat sich die Zahl der Erstimplantationen von 28 000 im Jahre 2002
auf nunmehr 70 000 erh6ht. Gleichzeitig sind die letzten Jahre von einer starken
Zunahme elektromagnetischer Feldquellen im Alltag gepréagt, die auch in Zukunft weiter
anhalten wird. Damit nimmt auch die Moéglichkeit elektromagnetischer
Storbeeinflussungen von Herzschrittmachern zu. Fur die elektromagnetischen Felder
bestehen in Deutschland zwar Grenzwerte, diese regeln jedoch nur Emissionen von
ortsfesten Niederfrequenz- und Hochfrequenzanlagen und bertcksichtigen Uberdies die
maoglichen Auswirkungen auf elektronische Implantate nicht [1].

Die Achillesferse der Herzschrittmacher

Um die Funktion zu optimieren, werden moderne Herzschrittmacher durch die
elektrische (Rest-)Aktivitat des Herzens gesteuert. Dazu muss das intrakardiale EKG
gemessen werden. Dies ist gleichzeitig die Achillesferse der Methode. AuRere
elektromagnetische Felder konnen namlich auf diese Weise in den Herzschrittmacher
elektrische Storsignale einkoppeln. Wenn sie mit dem EKG verwechselt werden,
koénnen sie daher das Gerét in die Irre fuhren.

Wie reagiert ein Herzschrittmacher auf Storfelder?

Zu starke Storsignale sind unphysiologisch hoch und kénnen so erkannt werden. In
diesem Fall wird der Herzschrittmacher in einen Sicherheitsbetrieb umgeschaltet, in
dem so lange mit einer festen Herzrate stimuliert wird, bis die Storsituation beendet ist
und das Gerat in den urspringlichen Betriebszustand zuriickkehrt. Wenn das Storsignal
jedoch weder zu stark noch zu schwach ist und daher geeignet ist, um mit dem EKG
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verwechselt zu werden, hdngen die Auswirkungen fir Patienten von der Art des
Herzschrittmachers ab.

Demand-Herzschrittmacher (Codezeichen ,,I) werden bei jenen Patienten
eingesetzt, die noch Uber eine Rest-Eigenfunktion des Herzens verflgen. Sie geben nur
dann Stimulationsimpulse an das Herz ab, wenn der eigene Herzschlag langer als ein
vorgegebenes Intervall ausbleibt. Ein Storsignal bewirkt daher, dass die Abgabe der
Stimulationsimpulse unterdrtickt (inhibiert) wird. Wenn langere Zeit die Eigenaktivitat
ausfallt und zusatzlich gleichzeitig die Storbeeinflussung in geeigneter Grol3e
vorhanden ist, kann es zu Blutdruckabfall und zu Schwindelgefihl, im hypothetischen
Extremfall zum Tod kommen. Nach Ende der Storsituation kehrt der Herzschrittmacher
automatisch in den urspriinglichen Betriebszustand zurtck.

Getriggerte Herzschrittmacher (Codezeichen ,, T*) werden z. B. bei Unterbrechung
der kardialen Reizleitung (z. B. AV-Block) eingesetzt. Auch sie messen Uber eine
Elektrode die vorhandene Eigenerregung, z. B. am Vorhof, und benltzen dieses Signal
als Trigger zur entsprechend zeitverzégerten Abgabe eines Stimulationsimpulses an die
zu stimulierende Kammer. Storsignale stellen daher eine standige Aufforderung zur
Stimulation dar. Die Stimulationsrate wird jedoch nur so lange erhoht, bis die im
Herzschrittmacher vorgegebene Grenze erreicht ist (Hochlauf-Schutz). Patienten
merken diesen Zustand als Herzklopfen. Nach Ende der Stdrsituation kehrt der
Herzschrittmacher automatisch in den ursprtinglichen Betriebszustand zurtick.

Festfrequente Herzschrittmacher (Codezeichen ,,0“) messen die Herzaktivitat nicht.
Sie stimulieren mit einer fest vorgegebenen Herzrate und sind daher stérunempfindlich.

Programmierbare Herzschrittmacher (Codezeichen ,,D“) ermdglichen grundsatzlich
alle Betriebsarten. Die Stimulationsart und die Stimulationsparameter werden erst durch
ein externes Programmiergerat eingestellt. Aus diesem Grund besteht zusétzlich das
Risiko, dass Storsignale zu einer Umprogrammierung fihren kdnnten, die allerdings
nicht reversibel ist, sondern bis zur nachsten Kontrolle bestehen bleiben wirde.

Warum sind Herzschrittmacher nicht stérunempfindlich?

Zwar bestehen fur Herzschrittmacher Sicherheitsvorschriften, die eine gewisse
Immunitat gegenidber aulieren elektromagnetischen Feldern fordern [3, 4]. Tatsachlich
sind Herzschrittmachermodelle im Lauf der Zeit storfester geworden, eine
Storbeeinflussung durch in der Umwelt auftretende elektromagnetische Felder lasst sich
jedoch auch heute nicht grundsétzlich ausschlie3en. Die Storempfindlichkeit des
Herzschrittmachers hangt von der Stimulationsart und der Einstellung der
Empfindlichkeit fir EKG-Signale ab. Am storunempfindlichsten (abgesehen von
festfrequenten Modellen) sind Herzschrittmacher mit bipolarer Stimulation. Diese wird
auch grundsétzlich bevorzugt [2]. Die Empfindlichkeit fir EKG-Signale wird fr
Patienten individuell eingestellt. Aus diesen Grinden kann die Storempfindlichkeit von
Herzschrittmachern beim gleichen Herzschrittmachermodell von Patient zu Patient
verschieden sein, sich aber auch beim selben Patienten im Lauf der Zeit andern.

Was kann die Herzschrittmacherfunktion storen?

Storquellen fur (monopolare) Herzschrittmacher sind im Alltag vielfaltig. Dazu zahlen z.
B. am Korper getragene Magnete (z. B. Magnetverschliisse von Halsketten oder
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Dessous), wobei besonders im offenen Zustand héhere, wenngleich mit zunehmender
Entfernung sehr schnell abnehmende magnetische Gleichfelder auftreten kbnnen, die
die Umschaltung in den festfrequenten Mode bewirken kdnnten. Elektrogeréate, z. B.
Bohrmaschinen und Kiichengeréte, konnen Magnetfelder erzeugen, die vor allem bei
kérpernaher Anwendung zu Storbeeinflussungen fihren kénnen [8].
Storbeeinflussungen wurden bei Induktionsherden [5, 9] auch bei bipolaren
Herzschrittmachern festgestellt, insbesondere, wenn der Kochtopf seitlich zum Kochfeld
verschoben war. Stdrbeeinflussungen kénnen auch unter Hochspannungsleitungen, bei
Diebstahlsicherungsanlagen und Sicherheitsschleusen nicht ausgeschlossen werden
[6, 10].

Die Storbeeinflussung durch Handys hangt von der Sendefrequenz ab. Sie ist am
grofdten bei 900 MHz GSM-Aussendungen und am geringsten bei 2 GHz UMTS-
Signalen [7]. Da Handys nicht ausschliel3lich nur mit einer Frequenz senden, sondern
sich auf das jeweils verfligbare Netz einstellen, sind Storbeeinflussungen jedenfalls
nicht auszuschlieBen, wenn das Handy direkt Giber dem Schrittmachergehause
getragen wird.

Wie kann man sich gegen Stoérbeeinflussungen schiitzen?

Auch wenn die Anzahl von elektromagnetischen Storquellen im Alltag zunimmt, kénnen
Herzschrittmacherpatienten ein unbehindertes Leben fihren. Kurzzeitige
Storbeeinflussungen sind im Alltag héufig zwar nicht vermeidbar, aber gesundheitlich
meist ohne Bedeutung. Sie kénnen jedoch die diagnostische Auswertung der
abgespeicherten kardialen Ereignisse erschweren. Die Anzeichen von langer
andauernden relevanten Storbeeinflussungen sind meist je nach Herzschrittmacher-Typ
von Patienten als Herzklopfen oder Schwindelgefiihl erkennbar. Zum Schutz vor
Storbeeinflussungen dienen folgende Tipps:

e Herzschrittmacherpatienten missen die Art ihres Herzschrittmachers, seinen
Implantationsort und die zu erwartenden Stérbeeinflussungs-Symptome kennen.

e Herzschrittmacherpatienten sollten ihren Schrittmacherausweis stets bei sich
tragen. Im Fall einer Notsituation, insbesondere vor Defibrillation, kann die
Information Uber den Herzschrittmacher lebensrettend sein.

« Storquellen sind zu vermeiden, erst recht, wenn sie sich durch ausgeldste
Symptome bemerkbar machen. Beim Kauf von Elektrogeraten sollten
emissionsarme Gerate bevorzugt werden.

« Die elektromagnetischen Emissionen von Elektrogeréten, die nieder- oder
hochfrequente Felder erzeugen, nehmen mit der Entfernung rasch ab.
Grundsatzlich reicht es daher, die unmittelbare Nahe der Gerate zum
Herzschrittmacher zu meiden. Bereits ein Abstand im Bereich von Dezimetern hilft,
Stdrsituationen zu vermeiden.

e Hochfrequente Feldquellen wie Handys, iPods, Funkgeréate und
Funkfernsteuerungen etc. sind fur Herzschrittmacherpatienten zwar nicht
grundsatzlich kontraindiziert. Sie sollten jedoch nicht in unmittelbarer Nahe bzw.
direkt Gber dem Herzschrittmacher getragen und betrieben werden.
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e Der Aufenthalt in unmittelbarer Nahe unvermeidbarer Stérquellen (z. B.
Diebstahlsicherungsanlagen) ist kurz zu halten. Sicherheitsschleusen sollten zlgig
durchschritten werden.

e Bei medizinischen Untersuchungen oder Behandlungen (z. B.
Magnetresonanzuntersuchung, Diathermie) sollten Patienten auf den
Herzschrittmacher hinweisen, wenn dies nicht ohnehin routinemaRig erfragt wird.

e FUr Herzschrittmacherpatienten bedenkliche Bereiche werden durch das
Warnsymbol ,fur Herzschrittmacherpatienten verboten“ gekennzeichnet. Patienten
sollten auf das Symbol achten und entsprechend reagieren.

e Beivom Arzt vorgenommener Umprogrammierung des Herzschrittmachers
(Umstellung von Bipolar- auf Monopolarbetrieb, Erh6hung der
Empfindlichkeitseinstellung) sind Patienten auf das gednderte Storverhalten
hinzuweisen und darauf, dass bisher unkritische Situationen zu
Storbeeinflussungen fuhren kdnnten.

o Die Grenzwerte fur die Exposition gegentber elektromagnetischen Feldern sind far
Berufstatige funffach héher als fiir die Allgemeinbevélkerung. Falls erforderlich, ist
der Arbeitgeber nach Implantation auf den Herzschrittmacher hinzuweisen.

Unter ,elektromagnetisch® werden in dieser Arbeit nicht nur die hochfrequenten Felder,
sondern — physikalisch nicht ganz korrekt — auch die elektrischen und magnetischen
Felder im niederfrequenten Bereich einschlie3lich der statischen Felder verstanden.
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