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Empfehlung 03/03-2022 vom 23.03.2022 an den 

Rettungsdienstausschuss Bayern - Update 11/2024 
__________________________________________________________________________________ 

Einheitliche 
Gerätekonfiguration 

Grundeinstellungen für die 
Patientenmonitor-Defibrillator-Einheit corpuls®3(T) 
im bodengebundenen öffentlichen Rettungsdienst 

__________________________________________________________________________________ 
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Überarbeitungshinweise Update 27.11.2024 (Version 1.2) 

Auf Grund von Meldungen an cirs.bayern wurden folgende Anpassungen im Vergleich zur vo-
rangegangenen Version 1.1 vorgenommen: 

▪ Defi - CPR Feedback – Lautstärke: Erhöhung von Stufe 6 auf Stufe 9. Ziel: Verbesserung 
der Wahrnehmung der AED-Sprachanweisungen im Einsatz. 

▪ Umbenennung der Bildschirmansicht TNA-Standard in TNA (Start-/Standard-Bildschirm). 
Ziel: Eindeutige Benennung der Start-/Standardansicht nach Einschalten des Gerätes. 

▪ Tausch der Reihenfolge Wertefelder PP und SpO2 in den Ansichten TNA (Start-/Standard-
Bildschirm), Defi – AED, Defi – manuell und Schrittmacher. Ziel: Harmonisierung mit den 
Bildschirmansichten der Funktionen R-EKG (Ruhe-EKG) und LZ-EKG (Langzeit-EKG). 

 

Überarbeitungshinweise Update 20.03.2024 (Version 1.1) 

Wiederholte Anpassungs- und Verbesserungsvorschläge die bisherige Gerätekonfiguration 
betreffend wurden zum Anlass genommen, eine Anwender-Expertengruppe aus entspre-
chend qualifizierten Vertretern aller Durchführenden im Rettungsdienst zu bilden. Diese sich-
tete und bewertete die eingegangenen Vorschläge, um die bestehende Konfiguration anhand 
der eigenen Expertise sowie entlang praxisbezogener Aspekte zu überarbeiten. Diese Überar-
beitung wurde unter Einbeziehung der RDA-AG 3 – Ausrüstung, Bevorratung und Beschaffung 
am 09.11.2023 in einer gemeinsamen Konsensuskonferenz mit Geräteexperten des Herstel-
lers GS Elektromedizinische Geräte G. Stemple GmbH abgestimmt, finalisiert und schlussend-
lich in der Sitzung der RDA-AG 3 vom 05.12.2023 bestätigt. 

Folgende Änderungen wurden im Vergleich zur ursprünglichen Empfehlung vorgenommen: 

▪ Alarmierung – Lautstärke (jeweils min.): Reduzierung von Stufe 6 auf Stufe 4 
▪ Alarmgrenzen: Entfall der oberen Atemfrequenz-Alarmgrenze (AF) 
▪ Alarmgrenzen: Entfall der oberen und unteren Temperatur-Alarmgrenzen (T1 °C, T2 °C) 
▪ Neufassung der Monitor-Ansichten 

Die neue Konfiguration wird den jeweiligen Geräteverantwortlichen vor Ort per E-Mail oder 
als Download zur Verfügung gestellt, die Installation auf den Geräten gestaltet sich problem-
los. Die Kostenabschätzung entspricht der Darstellung der ursprünglichen Empfehlung. 

 

Empfehlung: 

Unter Bezugnahme auf den Beschlussantrag 17/2017 des Rettungsdienstausschuss Bayern 

vom 21.11.2017, der die AG 3 – Ausrüstung, Bevorratung & Beschaffung mit der Festlegung 

von einheitlichen Gerätekonfigurationen für alle zentral beschafften medizintechnischen 

Geräte beauftragt hat, gibt die AG 3 folgende Empfehlung an den Rettungsdienstausschuss 

Bayern: 
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Empfehlung: 

Die Patientenmonitor-Defibrillator-Einheit corpuls®3(T) der Firma GS Elektromedizinische 

Geräte ist für den Einsatz im öffentlichen Rettungsdienst wie folgt zu konfigurieren (nach 

geräteinterner Konfigurationsebene; gelbe Markierungen kennzeichnen Abweichungen von 

den Standard-Einstellungen des Herstellers): 
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  Alarmgrenzen 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

TNA (Start-/Standard-Bildschirm) 

 
 

 Intensiv 
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BIG4 

 
 

 Allgemein 

 

 

BIG6 

 
 

 TNA 

 

 
Defi – AED 

 
 

 Defi – manuell 

 
 

 

Schrittmacher 
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Zielgruppe der Empfehlung: 

Die Empfehlung richtet sich an folgende Personen, Institutionen, Organisationen und Einrich-

tungen: 

Ärztliche Leitern/Beauftragten Rettungsdienst        X 

Arbeitsgemeinschaft der ZRF Bayern         O 

Bayerische Krankenhausgesellschaft         O 

Bayerisches Staatsministerium des Innern, für Bau und Verkehr      O 

Durchführende im Rettungsdienst   

• Bergrettung           X 

• Landrettung           X 

• Luftrettung           X 

• Wasserrettung           X 

Integrierte Leitstellen          O 

Kassenärztliche Vereinigung Bayerns         X 

Sozialversicherungsträger          O 

 

Umsetzung der Empfehlung: 

Verantwortlichkeit 

Bei der Umsetzung der Empfehlung sollte die verantwortliche Federführung bei den Durch-

führenden des Rettungsdienstes liegen. 

 
Prozessschritte und Durchdringungsgrad 

Zur Erreichung eines maximalen Durchdringungsgrades empfiehlt die AG im Rahmen der Um-

setzung folgendes Procedere: 

Schritt 1 (Prozessverantwortlicher: Durchführende des Rettungsdienstes) 
Die Durchführenden des Rettungsdienstes identifizieren zentral in gegenseitiger Kommunikation und 
in Absprache mit dem Hersteller geeignete Wege zur Implementierung und Bekanntmachung der Kon-
figurationsvorgaben in Neu- und Bestandgeräten. 

Schritt 2 (Prozessverantwortlicher: Ärztliche Leiter Rettungsdienst) 
Die Ärztlichen Leiter Rettungsdienst überprüfen die Umsetzung und Einhaltung vor Ort. 

Schritt 3 (Prozessverantwortlicher: Kassenärztliche Vereinigung Bayerns) 
Die Kassenärztliche Vereinigung Bayerns leitet die Empfehlung an die Ärzteschaft ihres Zuständigkeits-
bereichs weiter. 

 
Bei der Umsetzung der Empfehlung bestehen Schnittstellen zu folgenden AGs: 

Es bestehen keine Schnittstellen zu anderen AGs.  
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Kalkulierter Aufwand im Rahmen der Umsetzung: 

Zum Zeit-, Personal-, Schulungs- und Kostenaufwand werden folgende Einschätzungen gege-
ben: 

 
Zeitschiene: 

Die Empfehlung kann in Bezug auf die Konfiguration von Neugeräten umgehend umgesetzt 
werden. Ein Abschluss der Prozesse für die bereits vorhandenen Alt- bzw. Bestandsgeräte (ca. 
90 Geräte vom Typ corpuls®3) sollte in den Rettungsdienstbereichen bis 31.12.2022 ange-
strebt werden, nachdem das dafür notwendige Software-Update zur Vermeidung zusätzlicher 
Kosten im Rahmen der jährlichen Sicherheitstechnischen Kontrolle (STK) aufgespielt wurde. 

 
Erstbeschaffung 

Sachkostenaufwand: 

Es entstehen keine zusätzlichen Sachkosten. 

Personalkostenaufwand: 

Im Rahmen der Konfigurationsanpassung von Bestandsgeräten ist mit folgendem Zeitbedarf zu rech-
nen: 

pro Organisationseinheit (vergleichbar Kreisverband): 
▪ 30 Minuten Vorbereitung, Materialbeschaffung / Materialbestellung 
▪ 30 Minuten Kommunikation & Mitarbeiterinformation (Aushang, Infomail, QM-System, etc.) 
▪ 15 Minuten Dokumentation, Anpassung Checklisten, etc. 

 
Schulung 

Sach- und Personalkostenaufwand: 

Es entstehen für die Gerätekonfiguration bei Neugeräteauslieferungen keine Sach- und Personalkos-
ten für Erst- und Folgeschulungen. Die Konfigurationseinstellungen sind Gegenstand der Geräteunter-
weisung bei Auslieferung bzw. bei der im Rahmen des Neugeräte-Rollouts vorgesehenen Mitarbeiter-
schulung. Bei Alt- bzw. Bestandsgeräten ergibt sich erforderlichenfalls die Notwendigkeit einer Diffe-
renzeinweisung zum bisherigen Softwarestand. Der Zeitansatz hierfür beträgt 45 – 60 Minuten je An-
wender. 

 
Laufender Betrieb: 

Sach- und Personalkosten: 

Es entstehen keine zusätzlichen Sach- und Personalkosten im laufenden Betrieb. Die Konfigurations-
einstellungen sind Gegenstand der Geräteunterweisung bei Auslieferung. 
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Material/Methodik/Vorgehensweise: 

Am 24.11.2021 fand eine mehrstündige Besprechung des Leiters des Themenfelds 3 mit Ver-
tretern der Firma GS Elektromedizinische Geräte und der Abteilung Produktentwicklung und 
Qualität der Landesgeschäftsstelle des BRK statt, während der die grundsätzlichen Konfigura-
tionsmöglichkeiten gesichtet und sinnvolle Einstellungen diskutiert wurden. Auf dieser Grund-
lage haben die Mitglieder der AG 3 – Ausrüstung, Bevorratung & Beschaffung am 07.12.2021 
unter Einbeziehung von Geräteexperten des Herstellers in einer ebenfalls mehrstündigen Vi-
deokonferenz die einzelnen Konfigurationsoptionen hinsichtlich der Aspekte Praxis- und An-
wendungstauglichkeit, Diagnose- und Behandlungssicherheit sowie Patienten- und Anwen-
dersicherheit diskutiert und soweit möglich getestet. Sämtliche Konfigurationsempfehlungen 
konnten schlussendlich im allseitigen Konsens ausgesprochen werden. 

Die Konfigurationsvorgaben dieser Empfehlung sind verbindlich umzusetzen und einzuhalten. 
Anpassungs- oder Änderungsvorschläge aus der rettungsdienstlichen Praxis sowie weiterrei-
chende Hinweise zur Konfiguration können jederzeit unter der E-Mail-Funktionsadresse 

medizintechnik@aelrd-bayern.de 

eingereicht werden. Diese werden zeitnah durch die AG 3 geprüft und ggf. bei einer Revision 
der Empfehlung berücksichtigt. 

 

An der Erstellung dieses Dokumentes waren beteiligt: 

Bayer, Andreas (Dr. med.) – ärztlicher Leiter Christoph München, Deutsche Rettungsflugwacht 
Damböck, Markus – Referent Rettungsdienst BRK Bezirksverband Niederbayern/Oberpfalz 
Daunderer, Michael (Dr. med.) – ÄLRD ZRF Fürstenfeldbruck 
Freund, Christian (Dr. med. univ.) – Bergwacht Bayern 
Hirschmann, Nikolaus – Leiter Rettungsdienst MHD Regensburg 
Kohnle, Verena – DLRG Bayern 
Königer Jürgen – ÄLRD ZRF Landshut 
Maenner, Moritz (Dr. med.) – Kassenärztliche Vereinigung Bayerns 
Meier, Michael – ÄLRD ZRF Augsburg 
Peter, Jochen (Dr. med.) – ÄLRD ZRF Bamberg-Forchheim 
Rauschenberger, Rainer – Fachreferent Produktentwicklung u. Qualität, BRK Landesverband 
Roschmann, Thomas – Leiter Rettungsdienst JUH Regionalverband Oberfranken 
Ullrich, Marco – Fachreferent Rettungsdienst BRK Bezirksverband Unterfranken 
Urban, Bert (Dr. med.) – Bereichsleiter Medizin INM 
 

Erklärung zum conflict of interests: 

Seitens der Mitglieder der AG 3 – Ausrüstung, Bevorratung & Beschaffung wurde angegeben, 

dass keine Interessenkonflikte bestehen. 
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Redaktionell verantwortlich und Leiter der AG/des Themenfeldes: 

Dr. med. Axel-Joachim Parsch (ÄBRD Schwaben) 


