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V

Geleitwort zur 3. Auflage

Es war im Oktober 2003, als ich ein Geleitwort für die 
erste Auflage des neuen Lehrbuchs für Anästhesiologie 
verfassen durfte. Der Springer-Verlag setzte damals eine 
lange Tradition der Wissensvermittlung durch quali-
tativ hochwertige Lehrbücher auch in unserem Fach-
gebiet fort. Begründet wurde diese Tradition mit dem 
von Rudolf Frey, Werner Hügin und Otto Mayrhofer 
1955 herausgegebenen Lehrbuch der Anästhesiologie, 
welches noch die gesamte Breite des Fachgebietes dar-
stellen konnte. Der Wissensumfang mehrte sich von 
Jahr zu Jahr, sodass nun auch Lehrbücher mit den ein-
zelnen Schwerpunkten der Anästhesiologie herausge-
geben wurden. Die nächste Herausgebergeneration des 
Lehrbuchs der Anästhesiologie und Intensivmedizin im 
Springer-Verlag waren Alfred Doenicke, Dietrich Kett-
ler, Werner List, Jörg Tarnow und Dick Thomson. Auch 
dieses Lehrbuch wurde ein Standardwerk für klinisch 
und wissenschaftlich tätige Anästhesiologen und ver-
einte im Herausgebergremium die drei deutschsprachi-
gen Länder Deutschland, Österreich und die Schweiz. 
Genauso wie es in der ersten Herausgebergeneration der 
Fall war.

Das nun in der 3. komplett überarbeiteten und er-
weiterten Auflage erscheinende Lehrbuch »Die Anästhe-
siologie« entstand selbstverständlich auch auf Initiative 
des Springer-Verlags, der im Jahre 1997 mit der Bitte auf 
mich zukam, ein neues Anästhesie-Lehrbuch herauszu-
geben. Wir waren uns einig am Konzept mehrerer ver-
antwortlicher Herausgeber mit möglichst unterschiedli-
chen wissenschaftlichen und klinischen Schwerpunkten 
festzuhalten. Idealerweise sollte es sich dabei um Anäs-
thesiologen handeln, die sich bereits durch herausragen-
de wissenschaftliche Arbeiten ausgezeichnet hatten und 
die besondere Kenntnisse und Erfahrungen in der Lehre 
und besonders auch in der klinischen Anästhesiologie 
aufweisen sollten. Darüber hinaus sahen wir es als eine 
wichtige Bedingung an, dass die Herausgeber jung ge-
nug sein sollten, um über Jahre hinweg dieses Lehrbuch 
begleiten und pflegen zu können; noch mehr, sie sollten 
diesem Lehrbuch den Stempel aufdrücken können. Un-
sere Wahl fiel auf vier herausragende Persönlichkeiten 
der deutschen Anästhesiologie, nämlich die Herren Pro-
fessoren Helmuth Forst, Rolf Rossaint, Christian Wer-
ner und Bernhard Zwißler, die sich erfreulicherweise 
auch alle sofort zur Übernahme der Herausgeberschaft 
bereit erklärten. Leider musste Herr Forst während der 
Entstehung der ersten Auflage seine Mitarbeit beenden, 
da die Leitung der Anästhesiologie und Intensivmedizin 
am Klinikum Augsburg ihn voll beanspruchte.

Die 3. Auflage des Lehrbuchs »Die Anästhesiologie« 
setzt neue Maßstäbe, sie erfüllt die höchsten Erwartun-
gen, die in die Arbeit der Herausgeber und deren Au-
toren gesetzt wurden. Wie die gesamte Medizin erlebt 
die Anästhesiologie auch einen rasanten Wissens- und 

Erfahrungszuwachs. Es ist gelungen, diese Entwicklung 
in dem neuen Lehrbuch festzuhalten, die riesige In-
formationsmenge auf das Wissenswerte zu reduzieren. 
Die einzelnen Kapitel sind inhaltlich klar und präzise 
formuliert. Abbildungen, Tabellen, Texte sind stimmig 
platziert. Das Buch lädt ein es zu lesen. 

 4 Der Inhalt ist komplett überarbeitet und um neue 
Kapitel erweitert, zum Beispiel Bedside-Monitoring 
der Blutgerinnung und Ultraschalldiagnostik.

 4 Das umfangreiche Kapitel Regionalanästhesie wur-
de um den Aspekt des Ultraschalls erweitert.

 4 Darüber hinaus wurde die website zum Buch www.
dieanaesthesiologie.de, die bereits mit der 2. Auf-
lage freigeschaltet wurde und 12 Filme zu anästhe-
siologischen Techniken zeigt, um zwei neue Filme 
ergänzt: Skalenus Blockade und nasotracheale 
Intubation.

 4 Es sind eine ganze Reihe neuer Autoren hinzu-
gekommen, die besondere wissenschaftliche und 
klinische Kompetenz aufweisen.

 4 Die Herausgeber haben mit ihnen gemeinsam für 
eine Straffung der Texte und der gesamten Darstel-
lung gesorgt. 

In meinem Geleitwort zur 1. Auflage habe ich die Frage 
gestellt, wozu noch ein Lehrbuch? Hat nicht die revo-
lutionäre Entwicklung des Internet dafür gesorgt, dass 
Lehrbücher überflüssig werden? Steht nicht das gesam-
te anästhesiologische Wissen jedem und fast jederzeit 
ohnehin zur Verfügung? Können die mit so großem 
Aufwand erarbeiteten Lehrbücher überhaupt mit der 
Geschwindigkeit, mit der unser Wissen stetig zunimmt, 
Schritt halten? 

Ernst Pöppel, der Medizinpsychologe der Medizi-
nischen Fakultät der Ludwig-Maximilians-Universität 
München, hat das Surfen im Internet einmal mit ei-
nem »unregelmäßigen Rudern auf einem großen See 
im Nebel« verglichen: »Man kann das Ufer nicht se-
hen, und leider ist auch das Ruder nicht funktionsfähig, 
sodass man zwar zu steuern glaubt, doch in Wahrheit 
richtungslos dahin gleitet.« Und die Informationen im 
Internet sind kurzlebig: es können Informationen von 
heute schon morgen für unwichtig erachtet werden, und 
was gelöscht wird, entzieht sich erst einmal dem digita-
len Zugriff. Das Internet ist ein schnelllebiges Medium, 
und niemand kann sagen, welche Zusammenhänge und 
Fakten dort in einigen Jahren präsentiert werden.

Das Internet ist Teil unseres Lebens geworden; aber 
es ersetzt keineswegs das Lehrbuch. Lehrbücher – und 
das gilt vorbehaltlos für das vorliegende Werk – do-
kumentieren in eindeutiger und übersichtlicher Form 
die neuesten Entwicklungen in einem Fachgebiet. Sie 
dienen nicht nur als Lehrbuch, sondern auch als Nach-
schlagewerk und als Handbuch. Sie vermitteln nicht nur 
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Faktenwissen in übersichtlicher und den einzelnen The-
menbereichen angepasster Form, sondern auch das da-
mit assoziierte Handlungswissen, was auf dem Können 
und der praktischen Erfahrung der Einzelautoren und 
der Herausgeber basiert. Die modernen Informations-
technologien sind, das kann man mit Sicherheit sagen, 
eine ideale und unverzichtbare Ergänzung zu Lehrbü-
chern und Fachzeitschriften, und diese können ja über 
das Internet verfügbar gemacht werden.

Den Herausgebern – Professor Rossaint, Professor 
Werner, Professor Zwißler – gratuliere ich zu diesem 
großartigen Lehrbuch. Meine Gratulation gilt auch den 
zahlreichen Autoren und natürlich den Damen und 
Herren des Springer-Verlages. Das Buch wird seinen 
herausragenden Platz in unserem Fachgebiet als Wis-
sensbewahrer und -vermittler einnehmen. Es ist ein 
Meisterwerk.

Prof. Dr. Dr. h. c. Klaus Peter
München im November 2011
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Vorwort zur 3. Auflage

Wer liest, behandelt besser!
Ein Lehrbuch verfassen zu dürfen, ist gerade in 

Zeiten universitärer leistungsorientierter Mittelverga-
be und Impact Faktor-orientiertem Publikationsdruck 
eine verantwortungsvolle und ehrende Aufgabe. Wo 
Evidenz-basierte Medizin den gesamten Behandlungs-
rahmen einzunehmen scheint, obwohl es der periope-
rativen Medizin immer noch ganz überwiegend an 
Gewissheit für Therapiekonzepte fehlt, findet sich die 
Existenzberechtigung, sogar Alternativlosigkeit des 
Lehrbuchs. So führt das Lehrbuch Experten als Autoren 
zusammen, um den Leserinnen und Lesern eine Ana-
lyse vorliegender Behandlungsevidenz vorzulegen und 
darauf aufbauend konsequente Therapiewege zu emp-
fehlen. Hier fusioniert Evidenz mit Expertenwissen und 
Erfahrung, der Heilkunst also, und verschafft Sicherheit 
in der Konzeption und Durchführung perioperativer 
Therapien. Wir behaupten, das gute Lehrbuch ist die al-
les zusammenführende Instanz schlechthin. 

Herausgeber, Autoren und Verlag sind in die Über-
arbeitung der Ihnen nun vorliegenden 3. Auflage wieder 
mit großem Enthusiasmus, unendlicher Energie und 
unvermeidlichem Lampenfieber gestartet, nachdem 
wir nicht einmal 2 Jahre nach dem Erscheinen der 2. 
Auflage – dank der großen Akzeptanz durch unsere Le-
serschaft – vom Verlag zu der Besprechung für eine 3. 
Auflage eingeladen wurden. Offenbar haben die von uns 
gewählte Konzeption, der Inhalt, die Didaktik und die 
redaktionelle Qualität die Leser des Buches für Ärzte in 
Weiterbildung und Fachärzte überzeut. Wir haben da-
her auch für die 3. Auflage die Grundkonzeption und 
Gliederung unseres Werkes beibehalten.

Es ist erklärtes Ziel des Lehrbuches, das Fach der 
Anästhesiologie in seiner perioperativen Ausrichtung 
darzustellen. Dabei spiegelt das Werk die Synthese min-
destens dreier Schulen und deren klinische Vorgehens-
weisen bei der Patientenevaluation, der Patientenvorbe-
reitung, der allgemeinen und speziellen Anästhesie, der 
Intensivmedizin und der Schmerztherapie wider. Stets 
wird Bezug auf die anatomischen, physiologischen, 
pharmakologischen, internistischen und chirurgischen 
Grundprinzipien genommen, die für eine optimale an-
ästhesiologisch-perioperative Behandlung ausschlagge-
bend sind. Im Sinne eines schlüssigen Ductus in der Be-
schreibung von Patientenwegen im Krankenhaus, aber 
auch wegen der ab einem gewissen Seitenumfang nicht 
mehr handhabbaren Größe des Buches, wurde auf die 
ausführliche Darstellung der Notfallmedizin verzichtet.

Herausgeber und Verlag richten sich an eine brei-
te studentische und ärztliche Leserschaft, deren Ziel es 
ist, etablierte und bewährte Therapieansätze kritisch zu 
hinterfragen.

So präsentiert sich auch die 3. Auflage in einem pra-
xisnahen didaktischen Konzept: Textelemente werden 
in übersichtlichem Layout durch Tabellen und qualitativ 
hochwertige Abbildungen unterstützt und veranschau-
licht. Mit wichtigen und aktuellen Referenzen aus der 
Fachliteratur wird die weitere wissenschaftliche Arbeit 
angeregt und erleichtert.

Die theoretische Wissensvermittlung der Anästhe-
siologie wird in der aktuellen Auflage mittels elektro-
nischer Medien praxisorientiert ergänzt. So freuen wir 
uns, Ihnen auf einer eigenen Website (www.dieanaest-
hesiologie.de) Videosequenzen zu den am häufigsten 
angewandten Techniken in der Anästhesie zugänglich 
machen zu können. Diese wurden exklusiv für dieses 
Lehrbuch erstellt und entsprechen somit unserem An-
spruch an deren Durchführung. 

Selbst eine 3. Auflage, die nun frei von inhaltlichen 
oder redaktionellen »Kinderkrankheiten« sein sollte, 
verdient die Aufmerksamkeit und positive Vorspan-
nung der Leserschaft, um auch in Zukunft stets Ihre 
Ansprüche an inhaltlicher Qualität und redaktioneller 
Präsentation erfüllen zu können. Herausgeber und Ver-
lag sind stets offen für Kritik und Anregungen, um ne-
ben Aktualisierungen auch strukturelle und inhaltliche 
Verbesserungen bereits jetzt für eine nächste Auflage 
berücksichtigen zu können.

Die Herausgeber bedanken sich sehr bei allen Auto-
ren für den engagierten Einsatz und die große Anstren-
gung bei der Überarbeitung ihrer Kapitel. Unser beson-
derer Dank gilt Frau Ulrike Hartmann aus dem Hause 
Springer, die mit großer Begeisterung und Energie so-
wie unermüdlichem Einsatz dieses Projekt vollständig 
begleitet und realisiert hat. Unser besonderer Dank gilt 
auch Frau Dr. Anna Krätz (Springer-Verlag) und Herrn 
Dr. Hermanns für die beeindruckende Gestaltung der 
elektronischen Lehrbuchelemente, Frau Gisela Schmitt 
für die Ablauforganisation sowie Frau Dr. Sirka Nitsch-
mann für ein präzises Lektorat. Gedankt sei schließlich 
allen Mitarbeitern des Springer-Verlages, die von uns 
unbemerkt das Werk im Hintergrund zuverlässig und 
voller Energie mitgestaltet haben.

Wir freuen uns auf eine weitere Verbreitung unseres 
Lehrbuches und wünschen allen Leserinnen und Lesern 
einen relevanten Wissensgewinn beim Studium des 
Lehrbuches »Die Anästhesiologie«.

Rolf Rossaint, Christian Werner, Bernhard Zwißler 
Aachen, Mainz und München im November 2011
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Anästhesie macht Geschichte
Sabine Diwo

Anhaltspunkte für die Intention Schmerzen zu lindern 
finden sich in der europäischen Geschichte schon viele 
Jahrhunderte vor Christi Geburt. Bereits Hippokrates 
suchte Mittel und Wege, um sich dem schrecklichen 
Übel »Schmerz« nicht widerstandslos zu beugen. In der 
Antike kannten und nutzten Griechen wie auch Römer 
u. a. die Opioidwirkung der Mohnblume. Vielfältige 
Substanzen und unterschiedlichste Maßnahmen dien-
ten der Schmerzlinderung.

Ab dem Mittelalter begannen in Europa die Men-
schen Krankheiten heilen zu wollen, indem sie »chirur-
gisch« tätig wurden. Oft genug wäre ohne diese Tätigkeit 
eines Barbiers bzw. Baders oder später eines »schnei-
denden« Arztes das Leben des Patienten rasch beendet 
gewesen. Steinleiden und Amputationen sind Beispiele 
hierfür. In der Hoffnung auf Heilung akzeptierten die 
Kranken dabei auch größere Schmerzen. Dieser dann 
häufig sehr starke nozizeptive Reiz ließ sich allerdings 
auch unter Zuhilfenahme gängiger Mittel wie Beißkeil, 
alkoholischer Getränke oder beruhigender Kräuter nur 
schwer überstehen. Nicht selten erwiesen sich Kollaps 
und Ohnmachtsanfall als gnädige Erlösung. In einigen 
Gegenden waren kompetente Kräuterkundige und Gift-
mischer daher sehr gefragt und angesehen. Theodoric 
von Lucca (ital. Arzt und Bischof, verstorben 1298) ent-
wickelte zum Zwecke chirurgischer Schmerzminderung 
Schwämme, die mit Opium und »Mandragora« getränkt 
waren. Bis ins späte Mittelalter galten pflanzliche Alka-
loide, Alkohol und – wenn verfügbar – das Kauen von 
Coca-Blättern als die einzige Möglichkeit, Schmerzen 
während eines schneidenden Eingriffs zu dämpfen. 
Charles Darwin schreibt in seiner Biographie von Ein-
griffen bei 2 Kindern, die so unendlich schrecklich wa-
ren, dass er sich abwenden musste. Amputationen wur-
den möglichst noch »im Wundschock« vorgenommen, 
weil sie so weniger schmerzhaft durchzuführen waren.

Die Entwicklung der Äthernarkose Mitte des 
19.  Jahrhunderts hat dem Fortschritt in der Chirurgie 
die Pforten weit geöffnet: Operationen konnten nun 
schmerzlos und damit in weit größerem Umfang er-
folgen. Im Zusammenspiel mit dem Bewusstsein für 
Antisepsis stieg die Anzahl der Heilerfolge durch chi-
rurgische Eingriffe steil an, was nicht nur sozio-ökono-
mische, sondern auch kulturelle Auswirkungen zeigte. 
So wurden Schmerzen bei einer Operation zunehmend 
nicht mehr als schicksalhaft und Gott gewollt ertragen, 
sondern als Feind angesehen, gegen den es Mittel und 
Möglichkeiten gab.

Chirurgen selbst oder ihre Helfer waren zunächst 
für die Narkose zuständig. Erst Mitte des 20. Jahrhun-
derts konnte sich die »Anästhesie« als eigenständige 
Disziplin etablieren. Die ersten Ärzte dieser neuen 
Fachrichtung stammten folgerichtig aus den Reihen der 
Chirurgen. Im Jahre 1953 wurde der Facharzt für An-
ästhesie eingeführt und die Deutsche Gesellschaft für 
Anästhesie DGAI gegründet.

Parallel zu den pharmakologischen Entwicklungen 
verliefen die technischen Errungenschaften wie Intu-
bation, Beatmung und Monitoring. Fortschritte in der 
industriellen Fertigung ermöglichten die Herstellung 
feinster Kanülen und Katheter, mit denen neue Verfah-
ren erst möglich wurden.

Heutzutage zählen anästhesiologische Kliniken zu 
den mitarbeiterstärksten Abteilungen in universitären 
Krankenhäusern. Ihrer Forschung und Entwicklungsar-
beit ist es zu verdanken, dass immer mehr betagte und 
schwerkranke Patienten operiert werden können. Das 
Risiko an einer Narkose zu versterben ist heute kaum 
größer als das eines Flugzeugabsturzes.

Eine detaillierte Tabelle historischer Eckdaten zur 
Anästhesie findet sich auf den vorderen Umschlagsei-
ten.
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