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ition, individual European centres were categorized as low (LoV < 30

TLE procedures/year) and high (HiV > 30 TLE procedures/year) vol-
ume centres with the aim of identifying the safety and efficacy accord-

ing to centre volume.”
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Bongiorni et al. Eur Heart J 2017
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Prospektives KOIn Bonner Register zur Extraktion
von Schrittmacher- und ICD-Sonden
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A CASE FOR EDUCATION

Femoral-superior lead extraction complicated by
venous dissection in chronic venous occlusion: How
the alligator Saved the day JACC: CLINICAL ELECTROPHYSIOLOGY VoL.
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Frank Eberhardt, MD,* Markus Kirch, MD,” Ehssan Berenjkoub, MD,
Anna Bonnert, MD,* Juergen Frey, MD," Dieter Bimmel, MD,’

for the K6ln Bonn cooperative lead extraction center EDITORIAL COMMENT
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Out of the Niche, Into the Great
Wide Open

The S-ICD for All Age Groups?*

Frank Eberhardt, MD,? Dieter Bimmel, MD," for the K6ln Bonn Cooperative Lead Extraction Center
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* Die hoheren Kosten der LL-Therapie
erfordern eine sorgfaltige
Patientenselektion.
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Active lead management:
"Capping” oder Extraktion ? erk
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CONCLUSION

WARUM KOOPERATION 2.0 UND NICHT NUR ZUWEISUNG ?

= Patientenbindung

= Erweiterung der personlichen Expertise

* Erweiterung der Handlungsmoglichkeiten
- bei Infektion: rasche Ubernahme und Versorgung

* bei anderen Indikationen:,,Aktives Lead Management"

= Riickiibernahme des Patienten und Weiterbehandlung (Okonomie)
= Neues Device (z.B. CSP), Leadless Pacer, S-ICD etc,

= Aufbau eines lokalen Netzwerkes
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