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	NO
	MATERI
	WAKTU

	
	
	T
	P
L
	P
	JM
L

	A.
	MATERI DASAR
	
	
	
	

	
	1.	Prinsip keselamatan pekerja radiasi
	2
	
	
	2

	
	2.	Patient safety
	2
	
	
	2

	
	3.	Metode penelitian*
	4
	60
	
	64

	B.
	MATERI INTI
	
	
	
	

	
	1. Dasar-dasar seluler dan mekanisme molekuler dari fungsi listrik jantung normal dan patologis
2. Mekanisme terjadinya aritmia
3. Farmakokinetik,	farmakodinamik	dan	konsep	esensial pengobatan aritmia
4. Interpretasi EKG standar 12 sadapan
5. Interpretasi EKG monitor non invasif
6. Studi elektrofisiologi invasif
	4
	
	
	4

	
	
	4
	
	
	4

	
	
	4
	
	
	4

	
	
	
2
	
	
240
	
242

	
	
	2
	
	120
	122
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	7. Tindakan ablasi kateter konvensional untuk aritmia
	4
	
	200
	204

	
	supraventrikular
	
	
	
	

	
	8. Tindakan ablasi kateter konvensional untuk aritmia
	4
	
	520
	524

	
	ventrikular
	
	
	
	

	
	9. Tindakan ablasi kateter 3 dimensi untuk aritmia
	4
	
	260
	264

	
	supraventrikular
	
	
	
	

	
	10. Tindakan ablasi kateter 3 dimensi untuk aritmia ventrikular
	4
	
	156
	160

	
	11. Tindakan pemasangan pacu jantung sementara
	2
	
	156
	160

	
	12. Tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Alat Pacu
	4
	
	52
	54

	
	Jantung Permanen (APJP)
	
	
	
	

	
	13. Tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Defibrilator
	4
	
	312
	316

	
	Kardiak Implan (DKI)
	
	
	
	

	
	14. Tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Terapi
	4
	
	104
	108

	
	Resinkornisasi Jantung (TRJ)
	
	
	
	

	
	15. Melakukan tindakan ekstraksi lead Alat Elektronik Kardiak Implan (ALEKA)
16. Tindakan pemasangan implan monitor EKG
17. Tatalaksana pasien dengan sinkop
18. Melakukan tatalaksana komplikasi & efek samping dari
	4
	
	20
	

	
	
	4
	
	104
	108

	
	
	4
	
	20
	24

	
	
	4
	
	40
	24
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	manajemen pasien aritmia
	
	
	
	

	C.
	MATERI PENUNJANG
	
	
	
	

	
	Gratifikasi di bidang pelayanan kesehatan
Etika dan Hukum Kedokteran
	2
2
	
	
	2
2

	
	JUMLAH
	66
	60
	2140
	2266



Catatan:
T = Teori	1 JPL Teori @ = 45 menit

P = Penugasan	1 JPL Penugasan @ = 45 menit
PL = Praktik Lapangan	1 JPL Praktik Lapangan @ = 60 menit

*Hanya untuk program pendidikan subspesialis


BAB V
GARIS-GARIS BESAR PROGRAM PEMBELAJARAN (GBPP)
Nomor	: MD. 1

Materi	: Prinsip keselamatan pekerja radiasi
Waktu	: 2 Jpl (T = 2 Jpl; PL = - Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu mengerti prinsip keselamatan pekerja radiasi


	Tujuan Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	Metode
	Media dan Alat Bantu
	Referensi

	Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu:

1. Menjelaskan prinsip paparan radiasi
	

1. Prinsip keselamatan radiasi
2. Reduksi paparan terhadap petugas medis
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
	

· Diklat RSJPD Harapan Kita




	






2. Menjelaskan resiko penyebabran penyakit blood borne
	3. Perhatian pada pekerja medis yang sedang hamil
4. Risiko radiasi pada pasien: kanker, defek genetis, injuri pada kulit

1. Hepatitis, HIV, spongiform encephalopathy
2. Perlindungan terhadap cairan tubuh
3. Perhatian pada jarum
4. Pembuangan bahan dan alat yang terkontaminasi
5. Pengobatan dan follow-up petugas
medis setelah terpapar cairan tubuh
	· Diskusi kasus
· Journal reading
	· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	





Nomor	: MD. 2
Materi	: Patient safety

Waktu	: 2 Jpl (T = 2 Jpl; PL = - Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu menjelaskan prinsip patient safety


	Tujuan
Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu:

1. Proses identifikasi pasien
2. Penerapan 3 Benar
3. Pencacatan yang baik dan akurat
4. Konsep timeout
	
	· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	· Diklat RSJPD Harapan Kita





Nomor	: MD. 3
Materi	: Metodologi Penelitian

Waktu	: 4 Jpl (T = 2 Jpl; PL = - Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu menjelaskan metodologi penelitian.


	Tujuan
Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu:

1. Menjelaskan konsep-konsep dasar penelitian
	


1. Ilmu pengetahuan dan penelitian
2. Tujuan Penelitian
3. Jenis Penelitain
	


· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
	


· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
	


· Dasar-dasar metodologi penelitian klinis. (Sudigdo A., dkk)




	2. Memahami Metode/ Prosedur penelitian
	1. Metode penelitian
2. Prosedur Penelitian
	
	· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	

	3. Mengukur variabel
	1. Variabel penelitian
2. Pengukuran variabel
	
	
	

	4. Memahami dan menerapkan teknik pengumpulan data
	1. Wawancara
2. Observasi
3. Angket
4. Studi dokumenter
5. Studi literatur
	
	
	

	5. Melakukan sampling
	1. Populasi sampel
2. Teknik sampling
	
	
	

	6. Mengolah data
	1. Editing
2. Coding
3. Tabulating
4. Analisis
	
	
	




	7. Menganalisa data
	1. Analisis kualitatif
2. Analisis kuantitatif (aplikasi statistik)
3. Analisis dengan metode SPSS
	
	
	




Nomor	: MI. 1
Materi	: Dasar-dasar seluler dan mekanisme molekuler dari fungsi listrik jantung normal dan patologis
Waktu	: 4 Jpl (T = 4 Jpl; PL = Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu menjelaskan dasar-dasar seluler dan mekanisme molekuler dari fungsi listrik jantung normal dan patologis


	Tujuan Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	Metode
	Media dan Alat Bantu
	Referensi
	

	Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu:
1. Menjelaskan anatomi jantung dan sistem konduksi
	

Anatomi sistem konduksi jantung
	

· Ceramah interaktif
· Curah
pendapat
	

· Laptop/
komputer
· LCD
· Whiteboard/
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson




	2. Menjelaskaan determinan aksi potential normal dan irama jantung normal
	Determinan aksi potensial normal dan irama jantung normal:
a. Pembentukan resting potential pada excitable cells
b. Kanal dan arus ion yang bertanggungjawab terhadap potensial aksi
c. Electrical heterogeneity
d. Mekanisme otomatisasi pada nodus AV dan sistem His Purkinje
	· Diskusi kasus
· Journal reading
	flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk
· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization
therapy
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	3. Menjelaskan determinan dari konduksi normal




4. Menjelaskan dasar seluler dari EKG
	Determinan dari konduksi normal
a. Struktur dan fungsi gap junctions
b. Anisotrofi
c. Modulasi simpatis dan parasimpatis

Dasar seluler dari EKG
a. Gelombang QRS b.Gelombang T dan
segmen ST
c.Gelombang J d.Gelombang U
	
	
	· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac
Electrophysiology
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Nomor	: MI. 2
Materi	: Mekanisme terjadinya aritmia

Waktu	: 4 Jpl (T = 4 Jpl; PL = - Jpl)


Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu menjelaskan mekanisme terjadinya aritmia

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia

	Tujuan
Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	Metode
	Media dan Alat Bantu
	Referensi

	Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu:
1. Menjelaskan mekanisme aritmia jantung
	

Mekanisme aritmia jantung
a. Abnormalitas pembentukan impuls
i. Enhanced pacemaker activity
ii. Protected
	

· Ceramah interaktif
· Curah
pendapat
· Diskusi kasus
	

· Laptop/
komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to
bedside. Zipes,
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Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia

	










2.	Menjelaskaan sindrom aritmia kongenital dan didapat
	pacemaker activity (parasystole)
b. Triggered activity
i. Early after depolarization
ii. Delayed after depolarization
c. Sirkuit reentri
i. Circus movement
ii. Reflection
iii. Phase 2 reentry

Sindrom aritmia kongenital dan didapat:
a. Mutasi genetik kanal ion, exchanger, dan pompa ion
i. Long QT syndrome
ii. Brugada syndrome
iii. Conduction system disease
	· Journal reading
	· Penghapus
· Sound system
	Jalife dkk
· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
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	b. Autonomic nervous system mediated arrhythmias
c. Infarction and ischemia related arrhythmias









	








	
	· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology




Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
22
PERHIMPUNAN DOKTER SPESIALIS KARDIOVASKULAR INDONESIA (PERKI)
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA



Nomor	: MI. 3
Materi	: Farmakokinetik, farmakodinamik dan konsep esensial pengobatan aritmia Waktu	: 4 Jpl (T = 4 Jpl; PL = - Jpl)

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu menjelaskan farmakokinetik, farmakodinamik dan konsep esensial pengobatan aritmia


	Tujuan
Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menjelaskan prinsip dasar farmakokinetik
	


1. Absorpsi dari GIT dan intramuscular
A. Efek dari kelarutan dalam lipid/ionic charge
B. Efek obat yang
	


· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi
	


· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
	


· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology:
From Cell to







	














2. Menjelaskan farmakokinetik klinik
	mempengaruhi aliran darah GIT terhadap absorpsi obat
2. Distribusi obat setelah diberikan
A. Konsep distribusi volume
B. Efek tissue dan plasma protein binding
3. Metabolisme obat secara hepatic dan ekstra-hepatik
4. Eliminasi obat oleh hati, ginjal dan paru

1. Rekomendasi dosis dan keputusan terapi berdarkan konsep: clearance, hlf life,
	kasus
· Journal reading
	· Pointer
· Penghapus
· Sound system
· Manekin
	bedside. Zipes, Jalife dkk
· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk
· Drug for the Heart. Opie
· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias



Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
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3. Mejelaskan farmakodinamik
	drug level monitoring, interaksi dsb.
2. Pengaruh factor: umur, gender, fungsi renal, fungsi hati, dan penyakit jantung.

1. Teori reseptor
2. Log-dose response relationship
3. Agonist
4. Antagonist (competitive dan non- competitive)
5. Interaksi obat dengan kanal ion
	
	
	· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced




	4. Menjelaskan farmakokinetik dan farmakodinamik antiaritmia








5. Menjelaskan drug- device interaction

6. Menjelaskan obat antiaritmia pilihan
untuk artimia spesifik
	1. Penggunaan dan limitasi berbagai klasifikasi AA: Vaughan-Williams, Sicilian-Gambit dsb
2. Efek obat terhadap kanal ion jantung
3. Perbedaan efek obat terhadap system konduksi jantung
4. Efek obat terhadap ambang defibrilasi atrium dan ventrikel
	
	
	Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology




Nomor	: MI. 4
Materi	: Interpretasi EKG standar 12 sadapan

Waktu	: 242 Jpl (T = 2 Jpl; P = 240 Jpl)

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan Interpretasi EKG standar 12 sadapan


	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Interpretasi EKG
	


1. Evaluasi interval normal dan abnormal
2. Efek metabolik/obat
3. Mengenali infark miokard dan tanda- tanda iskemi
4. Gangguan konduksi
5. Identifikasi lokasi
	


· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Praktek
	


· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	


· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to
bedside. Zipes, Jalife dkk



	

2. Bradiaritmia











3. Takiaritmia
	accessory pathway

1. Abnormalitas fungsi sinus node, termasuk inappropriate sinus bradycardia, sinus arrest, dan sinus exit block
2. Abnormalitas konduksi AV dan lokasinya terhadap AV node, His bundle dan His-Purkinje system

1. Mengenali atrial tachycardia, aritmia reentrant yang menggunakan concealed dan manifest AV connection pathway, dan AV nodal
	polinklin ik
· Journal reading
	· Sound system
· Manekin
· Work station
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia



	
	reentrant tachycardia (AVNRT)
2. Typical and reverse typicl atrial flutter, lesion reentry, left atrial and atypical flutters.
3. Atrial fibrillation, terutama dengan focal origin
4. Takikardia dengan QRS lebar, dengan perhatian khusus untuk membedakan VT dari supraventricular tachycardia (SVT) dengan konduksi aberan dan ventricular preexcited tachycardias. Aritmia
ventrikuler yang spesifik meliputi:
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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	a. Ektopi
ventrikuler, dengan perhatian khusus pada bigemini dan parasystole.
b. Nonsustained VT (mono atau polimorfik) dengan atau tanpa long QT interval
c. Sustained VT terutama idiopathic VT versus takikardia pada penyakit jantung organic
d. Sustained polymorphic VT dengan atau tanpa long QT interval
e. Bidirectional VT dan drug-induced
	
	
	




Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
Kolegium Kardiovaskular Indonesia
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4.  Keadaan
aritmogenik laninnya
	takikardia lainya.

1. LQTS: specific pattern of T waves rlated to gene defect
2. Brugada syndrome
3. Arhythmogenic right ventricle dysplasia
4. Idiopathic ventricular fibrillation
	
	
	


Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
Kolegium Kardiovaskular Indonesia
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA
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Nomor	: MI. 5
Materi	: Interpretasi EKG monitor non invasif

Waktu	: 122 Jpl (T = 2 Jpl; P 120 Jpl)

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
Kolegium Kardiovaskular Indonesia
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan interpretasi EKG monitor non invasif


	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Melakukan interpretasi EKG monitor non invasif
	


1. Ambulatory ECG recordings
2. Continues on-line ECG monitoring (telemetry)
3. Manually and automatically activated event
	


· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Praktek polinkilinik
	


· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboar d/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
	


· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk



	
	recorders
4. Analysis of signal- averaged ECGs
5. Exercise testing for the presence of myocardial ischemia and/or arrhythmias
6. Heart rate variability as a risk stratifier
7. T wave alternans as a risk stratifier
	· Journal reading
	· Penghapu s
· Sound system
· Manekin
· Work station
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia





Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
Kolegium Kardiovaskular Indonesia
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA
33
PERHIMPUNAN DOKTER SPESIALIS KARDIOVASKULAR INDONESIA (PERKI)
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA

	
	
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on
Clinical Cardiac Electrophysiology
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Nomor	: MI. 6
Materi	: Studi elektrofisiologi invasif

Waktu	: 204 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 200 Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan Studi elektrofisiologi invasif


	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Melakukan Studi elektrofisiologi invasif
	


1. Menjelaskan indikasi dan kontraindikasi studi elektrofisiologi invasive
2. Menjelaskan manfaat dan resiko studi elektrofisiologi invasive
	


· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal
	


· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	


· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to
bedside. Zipes, Jalife dkk Clinical



	
	3. Pembentukan dari intracardiac recording
4. Tipe-tipe perekaman
a. Unipolar
b. Bipolar
· Efek spasi electrode
· Efek orientasi elektroda (linear, orthogonal)
c. Filtering
· Bandpass dan efeknya terhadap sinyal
· Notch filter
d. Gain and clipping of recorded signal
e. Electrode field dan konsep waktu aktivasi local
5. Prinsip-prinsip stimulasi
a. Konsep ambang
	reading
	· Sound system
· Manekin
· Work station
	Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia



	
	b. Tipe stimulasi dan implikasinya pada pace mapping
· Unipolar
· Bipolar
c. Fungsi sinus node
· Melakukan dan evaluasi sinus node recovery time, sinus atrial conduction time, dan elektrogram sinus node
d. AV node dan AV nodal-dependent takikardia
· Intra-atrial vs AV nodal conduction disease
· Fungsi dan disfungsi AV node sebagai respon
terhadap atrial
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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	overdrive pacing
· AVNRT
· AVRT
e. Sistem His- Purkinje
· Diagnosis conduction delay atau block didalam AV node atau system His- Purkinje, dan memadukan informasi ini untuk tujuan pemasangan pacu jantung
f. Aritmia ventrikel
· Mengetahui secara detail jumlah dan standar stimulasi pada induksi VT
· Mengetahui manfaat
perekaman His dan
	
	
	



	
	atrium pada diagnosis VT dan bundle branch reentry
· Mengetahui sensitivitas dan spesifisitas protocol induksi dalam kaitannya dengan presentasi klinis pasien (VT sustained dan nonsustained, atau fibrilasi ventrikel) dan substrat miokard yang mendasarinya.
g. Prinsip-prinsip resetting takikardia
· Single beat resetting method
· Resetting curve dan interpretasinya
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	· Flat
· Increasing
· Mixed flat dan increasing
· Decreasing
· Penggunaan resetting pada waktu mapping
h. Prinsip-prinsip entrainment
· Definisi entrainment
· Teknik-teknik entrainment
· Implikasi entrainment
· Adanya reentry
· Manfaat untuk
mapping
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Nomor	: MI. 7
Materi	: Tindakan ablasi kateter konvensional untuk aritmia supraventrikular Waktu	: 524 Jpl (T 4 Jpl; PL = 520 Jpl)


Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan ablasi kateter konvensional untuk aritmia supraventrikular

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Melakukan seleksi pasien ablasi
2. Menjelaskan indikasi dan kontraindikasi tindakan
3. Menjelaskan manfat dan resiko tindakan
	
	


· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal
	


· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	


· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to
bedside. Zipes, Jalife dkk
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	ablasi
4. Memilih alat-alat yang akan digunakan untuk ablasi





5. Melakukan rekonstruksi anatomi dari gambaran radiologis
	
1. Menjelaskan tipe kateter
2. Menjelaskan pemilihan kurve kateter
3. Menjelaskan pemilihan shath
4. Menjelaskan sumber energi ablasi

1. Anatomi jantung dan pembuluh besar
a. Atrial appendage
b. Triangle of Koch
c. Cavo-tricuspid isthmus
d. Crista terminalis
e. Pulmonary veins
f. Arteri koronarius
2. Anatomi sistem konduksi jantung
a. AV node
	reading
	· Sound system
· Manekin
· Work station
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
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6. Teknik dan end point ablasi
	b. His bundle
c. Sinus node

1. AVNRT
a. Tipe S/F, F/S,
S/S, varian lain
b. Mapping slow pathway
· Slow potential guided
· Anatomical guided
c. Ablasi slow pathway (preffered), fast pathway
d. Akurasi relatif dr endpoint ablasi
· Non indusibilitas
· Junctional beat saat ablasi
· Eliminasi slow pathway
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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	2. AVRT dan sindrom preeksitasi
a. Tipe orthodromic, antidromic,
Mahaim fibers
b. Teknik mapping
· Antegrade activation
· Retrograde activation
c. Left-sided approach
· Transeptal approach
· Transaortic valve retrograde approach

3. Atrial Takikardia
a. Tipe automaticity, macroreentry, microreentry
b. Mapping lokasi
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	AT di tempat predileksi sekitar kirista terminalis, os CS, dan vena pulmonalis
c. Endpoint ablasi non indusibilitas
4. Atrial Flutter
a. Nomenklatur
· Typical
· Reverse typical
· Atypical
b. Manuver concealed entrainment
c. Mapping
d. Ablasi linear CTI
e. Endpoint ablasi
· Non indusibilitas
· Bidirectional block
	
	
	



	7. Melakukan manuver khusus dalam diagnosis SVT
	1. Klasifikasi skema
a. Long RP vs short RP
b. Wide QRS vs short QRS
2. Manuver
a. His refractory VPB
b. Post pacing sequence
c. PPI-TCL
d. Perubahan TCL dan VA interval dengan BBB
e. Parahisian pacing
	
	
	




Nomor	: MI. 8
Materi	: Tindakan ablasi kateter konvensional untuk aritmia ventricular

Waktu	: 264 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 260 Jpl)
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan ablasi kateter konvensional untuk aritmia ventrikular



	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu:
1. Melakukan seleksi pasien ablasi
2. Menjelaskan indikasi dan kontraindikasi tindakan
3. Menjelaskan
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk



	manfat dan resiko tindakan ablasi

4. Memilih alat-alat yang akan digunakan untuk ablasi






5. Melakukan rekonstruksi anatomi dari gambaran radiologis
	

1. Menjelaskan tipe kateter
2. Menjelaskan pemilihan kurve kateter
3. Menjelaskan pemilihan sheath
4. Menjelaskan sumber energi ablasi

1. Anatomi jantung dan pembuluh besar
a. Arteri koronarius
b. RVOT
c. LVOT
d. Cardiac summit
e. LCC/NCC/RCC
f. AMC
g. LV papillary muscle
	
	· Sound system
· Manekin
· Work station
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias. Zipes and Haissaguerre
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid
I



 




6. Teknik dan end point ablasi
2. Anatomi sistem konduksi jantung
a. AV node
b. His bundle
c. Sinus node

1. Idiopathic outflow tract VT/VPC
a. Lokalisasi
· RVOT
· LVOT
· Anterobasal LV
b. Mapping
· Pace map
· Activation map
c.   Endpoint ablasi
2. Idiopathic Left Ventricle VT
a. Lokalisasi anterior, posterior, upper septal


· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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	b. Teknik mapping
· Purkinje potential
· Diastolic potential
· Entrainment mapping
· Pace mapping
c. Endpoint ablasi
· Fasicular block
· Non indusibilitas
3. Bundle branch reentry
	
	
	





Nomor	: MI. 9
Materi	: Tindakan ablasi kateter 3 dimensi untuk aritmia supraventrikular Waktu	: 160 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 156 Jpl)


Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan ablasi kateter 3 dimensi untuk aritmia supraventrikular

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan
Sub Pokok Bahasan
	Metode
	Media dan
Alat Bantu
	Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Melakukan seleksi pasien ablasi
2. Menjelaskan indikasi dan kontraindikasi tindakan
3. Menjelaskan manfat dan resiko tindakan ablasi
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
· Manekin
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk
· Clinical Arrhythmology: A
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	4. Memilih alat-alat yang akan digunakan untuk ablasi





5. Melakukan rekonstruksi anatomi dari gambaran radiologis
	1. Menjelaskan tipe kateter
2. Menjelaskan pemilihan kurve kateter
3. Menjelaskan pemilihan sheath
4. Menjelaskan sumber energi ablasi

1. Anatomi jantung dan pembuluh besar
a. Atrial appendage
b. Triangle of Koch
c. Cavo-tricuspid isthmus
d. Crista terminalis
e. Pulmonary veins
2. Arteri koronarius Anatomi sistem konduksi jantung
a. AV node
b. His bundle
	
	· Work station
	Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
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6. Teknik dan end point ablasi
	c. Sinus node

1. Atrial Fibrilasi
a. Transeptal puncture
b. Electroanatomical 3D mapping
· Geometri LA dan PV
· Voltage mapping
c. PV isolation
d. Extensive PV isolation
· Carina
· CFAE
· Roof
· CS
· SVC/IVC
e. Endpoint ablasi
· Non indusibilitas
· Exit & entry
	
	
	· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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	block
2. Atrial Flutter
a. Electroanatomical mapping
· Geometri
· Voltage mapping
· Activation mapping
· Entrainment mapping
b. Endpoint ablasi
3. Atrial Takikardia
a. Electroanatomical mapping
· Geometri
· Voltage mapping
· Activation mapping
· Entrainment mapping
· Endpoint ablasi
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Nomor	: MI. 10
Materi	: Tindakan ablasi kateter 3 dimensi untuk aritmia ventrikular

Waktu	: 160 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 156 Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan ablasi kateter 3 dimensi untuk aritmia ventrikular



	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Melakukan seleksi pasien ablasi
2. Menjelaskan indikasi dan kontraindikasi tindakan
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk



	3. Menjelaskan manfat dan resiko tindakan ablasi

4. Memilih alat-alat yang akan digunakan untuk ablasi





5. Melakukan rekonstruksi anatomi dari gambaran radiologis
	


1. Menjelaskan tipe kateter
2. Menjelaskan pemilihan kurve kateter
3. Menjelaskan pemilihan sheath
4. Menjelaskan sumber energi ablasi

1. Anatomi jantung dan pembuluh besar
a. Arteri koronarius
b. RVOT
c. LVOT
d. Cardiac summit
e. LCC/NCC/RCC
f. AMC
g. LV papillary
	
	· Sound system
· Manekin
· Work station
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta



	





6. Teknik dan end point ablasi
	muscle
2. Anatomi sistem konduksi jantung
a. AV node
b. His bundle
c. Sinus node

1. Idiopathic outflow tract VT/VPC
a. Lokalisasi
· RVOT
· LVOT
· Anterobasal LV
b. Electroanatomical 3D Mapping
· Geometri
· Pace map
· Activation map
· Epicardial mapping
c. Endpoint ablasi
	
	
	Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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	2. Idiopathic Left Ventricle VT
a. Lokalisasi anterior, posterior, upper septal
b. Teknik mapping
· Purkinje potential
· Diastolic potential
· Entrainment mapping
· Pace mapping
· Activation mapping
c. Endpoint ablasi
· Fasicular block
· Non indusibilitas
3. Ischemic VT
a. Electroanatomical
	
	
	



	
	3D mapping
· Geometri
· Entrainment mapping
· Pace map
· Activation map
b. Endpoint ablasi
· Non indusibilitas
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Nomor	: MI. 11
Materi	: Tindakan pemasangan pacu jantung sementara

Waktu	: 54Jpl (T = 2 Jpl; PL = 52 Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan pemasangan pacu jantung sementara

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menjelaskan indikasi pemasangan transvenous pacemaker (TPM)
2. Menjelaskan manfaat dan resiko tindakan
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk
· Clinical Arrhythmology: A




	3. Melakuakn pemasangan TPM
	1. Pemilihan akses TPM
a. Akses femoral
b. Akses subklavia
c. Akses jugular
2. Pemilihan katerer bipolar
3. Evaluasi threshold
4. Evaluasi sensitivity
5. Evaluasi EKG pasca pemasangan
	
	· Manekin
· Worksation
	Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait


Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia

PERHIMPUNAN DOKTER SPESIALIS KARDIOVASKULAR INDONESIA (PERKI)
61
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA



	
	
	
	
	· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac
Electrophysiology
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Nomor	: MI. 12
Materi	: Tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Alat Pacu Jantung Permanen (APJP)
Waktu	: 316 Jpl (T : 4 Jpl; PL = 312 Jpl)
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Alat Pacu Jantung Permanen (APJP)

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menilai Indikasi APJP
2. Menjelaskan perjalanan klinis berbagai bradiaritmia
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk



		



	3. Menjelaskan evaluasi bradiaritmia
4. Menjelaskan efek medikasi terhadap fungsi sinus dan AV node
5. Menjelaskan resiko dan manfaat implantasi APJP

6. Implantasi APJP
	









1. Pertimbangan anatomi: normal dan abnormal anatomi dari vena
2. Pilihan lokasi pocket
3. Teknik akses vena
4. Lokasi pacing di ruang-ruang jantung
5. Tes lead
6. Analisa system pacu
7. Evaluasi sensing
8. Stimulasi threshold,
	
	· Sound system
· Manekin
· Workstation
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
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	termasuk strength duration curve
9. Pengukuran impedance
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology

	
7. Melakukan Follow-up pasca implantasi
	
1. Transtelephonic
2. Clinic
3. Troubleshooting
	
	
	

	8. Menjelaskan pacing system technology
	1. Lead
2. Generator
3. Mode pacu
	
	
	

	9. Menjelaskan hemodinamik pacu jantung
10. Menjelaskan komplikasi APJP
11. Melakukan ekstraksi lead
	
	
	
	



	12. Menjelaskan device-device, device-drug, device- environmental interaction

13. Mengatasi komplikasi implantasi
	
	
	
	




Nomor	: MI. 13
Materi	: Tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Defibrilator Kardiak Implan (DKI) Waktu	: 108 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 104 Jpl)
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Defibrilator Kardiak Implan (DKI)

	Tujuan Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menilai Indikasi DKI
2. Menjelaskan dasar teknologi DKI
3. Menjelaskan resiko dan manfaat implantasi DKI
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk



	4. Implantasi DKI















5. Melakukan follow-up pasca implantasi
6. Mengatasi komplikasi
	1. Pertimbangan anatomi: normal dan abnormal anatomi dari vena
2. Pilihan lokasi pocket
3. Teknik akses vena
4. Lokasi lead di RV apeks
5. Tes lead
6. Analisa system pacu
7. Evaluasi sensing
8. Stimulasi threshold, termasuk strength duration curve
9. Pengukuran impedance
10. Defibrillation test
	
	· Manekin
· Workstation
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia



	implantasi
7. Menjelaskan drug- DKI interaction dan APJP-DKI interaction
8. Menjelaskan QoL dan psikososial dari DKI
9. Menjelaskan rekomendasi aktivitas fisik pasca implantasi
	
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology
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Nomor	: MI. 14
Materi	: Tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Terapi Resinkornisasi Jantung (TRJ) Waktu	: 108 Jpl (T = 4 Jpl; PL 104 Jpl)

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan pemasangan/penggantian/reposisi Terapi Resinkornisasi Jantung (TRJ)

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menjelaskan indikasi TRJ
2. Menjelaskan perjalanan klinis berbagai bradiaritmia
3. Menjelaskan evaluasi bradiaritmia
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk




	4. Menjelaskan efek medikasi terhadap fungsi sinus dan AV node
5. Menjelaskan resiko dan manfaat implantasi TRJ

6. Implantasi TRJ
	






1. Pertimbangan anatomi: normal dan abnormal anatomi dari vena
2. Pilihan lokasi pocket
3. Teknik akses vena
4. Lokasi pacing di ruang-ruang jantung
5. Tes lead
6. Analisa system pacu
7. Evaluasi sensing
8. Stimulasi threshold, termasuk strength duration curve
9. Pengukuran
	
	· Manekin
· Workstation
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
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	impedance
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology

	7. Melakukan Follow-up pasca implantasi
	1. Transtelephonic
2. Clinic
3. Troubleshooting
4. Optimalisasi TRJ
	
	
	

	8. Menjelaskan pacing system technology
	1. Lead
2. Generator
3. Mode pacu
	
	
	

	9. Menjelaskan hemodinamik pasca TRJ
10. Menjelaskan komplikasi TRJ
	
	
	
	

	11. Menjelaskan device-device, device-drug, device- environmental
interaction
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	12. Mengatasi komplikasi implantasi
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Nomor	: MI. 15
Materi	: Tindakan ekstraksi lead Alat Elektronik Kardiak Implan (ALEKA) Waktu	: 24 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 20 Jpl)
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan pemasangan implan monitor EKG

	Tujuan Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menjelaskan indikasi ekstraksi lead
2. Menjelaskan resiko dan manfaat ekstraksi lead
3. Ekstraksi lead ALEKA
	








1. Metode ekstraksi terkontrol manual
2. Metode ekstraksi
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	

· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk


`	
	4. Melakukan Follow-up pasca implantasi
	dengan Cook sheath
3. Metode ekstraksi dengan LASER
	
	· Manekin
· Workstation
	· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia



	
	
	
	
	· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on
Clinical Cardiac Electrophysiology





Nomor	: MI. 16
Materi	: Tindakan pemasangan implan monitor EKG

Waktu	: 24 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 20 Jpl)

Kolegium Kardiovaskular Indonesia
Pedoman Program Pendidikan Fellow Dan Subpesialisas Aritmia
77
PERHIMPUNAN DOKTER SPESIALIS KARDIOVASKULAR INDONESIA (PERKI)
PEDOMAN PROGRAM FELLOWSHIP DAN SUBSPESIALISASI BIDANG ARITMIA

Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tindakan pemasangan implan monitor EKG

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :

1. Menjelaskan indikasi pemasangan implan monitor EKG
2. Menjelaskan resiko dan manfaat
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
	
· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM and ECG



	implantasi monitor EKG
3. Implantasi implantable loop recorder (ILR)




4. Melakukan Follow-up pasca implantasi
	

1. Pertimbangan anatomi: normal dan abnormal anatomi dari vena
2. Pilihan lokasi pocket
3. Pengukuran impedance
	
	· Sound system
· Manekin
· Workstation
	· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology



Nomor	: MI. 17
Materi	: Tatalaksana pasien dengan sinkop
Waktu	: 24 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 24 Jpl)
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Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tatalaksana pasien dengan sinkop

	Tujuan Pembelajaran Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti materi ini, peserta mampu :
1. Menjelaskan klasifikasi sinkop


2. Melakukan pendekatan diagnostik pada pasien sinkop
	

1. Reflex syncope
2. Cardiac syncope
3. Orthostatic hypotension syncope
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk
· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding Intracardiac EGM
and ECG




	3. Menjelaskan indikasi APJP pada pasien sinkop
4. Menjelaskan henti jantung mendadak

5. Melakukan uji meja jungkit






6. Melakukan
follow-up pada pasien sinkop
	




1. Indikasi
2. Protokol
3. Interpretasi
a. Vasodepressor type
b. Cardioinhibitory type
c. Mixed type
	
	· Manekin
· Workstation
	· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac Electrophysiology




Nomor	: MI. 18
Materi	: Tatalaksana komplikasi & efek samping dari manajemen pasien aritmia Waktu	: 24 Jpl (T = 4 Jpl; PL = 24 Jpl)


Tujuan Pembelajaran Umum (TPU)

: Setelah mengikuti materi ini, peserta mampu melakukan tatalaksana komplikasi & efek samping dari manajemen pasien aritmia

	Tujuan Pembelajaran
Khusus (TPK)
	Pokok Bahasan dan Sub Pokok Bahasan
	
Metode
	Media dan Alat Bantu
	
Referensi

	Telah mengikuti
	
	

· Ceramah interaktif
· Curah pendapat
· Diskusi kasus
· Journal reading
	

· Laptop/ komputer
· LCD
· Whiteboard/ flipchard
· Spidol;
· Pointer
· Penghapus
· Sound system
	· Clinical Cardiac Electrophysiology. Josephson
· Cardiac Electrophysiology: From Cell to bedside. Zipes, Jalife dkk
· Clinical Arrhythmology: A Companion to Braunwald’s Heart Disease
· Catheter Ablation of Cardiac Arrhythmias
· Understanding
Intracardiac EGM

	materi ini, peserta
	
	
	
	

	mampu :
	
	
	
	

	1. Menjelaskan
	1. Cardiac tamponade
	
	
	

	komplikasi & efek
	2. Blok AV
	
	
	

	samping ablasi
	3. Laserasi arterial
	
	
	

	kateter
	4. Diseksi arterial
	
	
	

	2. Menjelaskan
	1. Infeksi ALEKA
	
	
	

	komplikasi & efek
	2. Cardiac tamponade
	
	
	

	samping
	
	
	
	

	implantasi
	
	
	
	

	ALEKA
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	3. Melakukan tatalaksana terkait komplikasi
	
	
	· Manekin
· Workstation
	and ECG
· Clinical cardiac pacing, defibrilation, and resynchronization therapy
· Handbook of Cardiac Electrophysiology
· Buku Ajar Kardiovaskular Jilid I
· Kapita Selekta Aritmia
· Guideline Profesi yang terkait
· 2015
ACC/AHA/HRS
Advanced Training Statement on Clinical Cardiac
Electrophysiology
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