




Pocket Guide Beatmung



Reinhard Larsen

Thomas Ziegenfuß

Pocket Guide Beatmung

Mit 25 Abbildungen

123



Reinhard Larsen 
Homburg/Saar

Thomas Ziegenfuß 
Moers

ISBN  978-3-662-46218-8� 978-3-662-46219-5 (eBook) 
DOI 10.1007/978-3-662-46219-5

Die Deutsche Nationalbibliothek verzeichnet diese Publikation in der Deutschen 
Nationalbibliografie; detaillierte bibliografische Daten sind im Internet über 
http://dnb.d-nb.de abrufbar.

© Springer-Verlag Berlin Heidelberg 2015
Das Werk einschließlich aller seiner Teile ist urheberrechtlich geschützt. Jede Ver-
wertung, die nicht ausdrücklich vom Urheberrechtsgesetz zugelassen ist, bedarf 
der vorherigen Zustimmung des Verlags. Das gilt insbesondere für Vervielfälti-
gungen, Bearbeitungen, Übersetzungen, Mikroverfilmungen und die Einspeiche-
rung und Verarbeitung in elektronischen Systemen. 
Die Wiedergabe von Gebrauchsnamen, Handelsnamen, Warenbezeichnungen 
usw. in diesem Werk berechtigt auch ohne besondere Kennzeichnung nicht zu 
der Annahme, dass solche Namen im Sinne der Warenzeichen- und Marken-
schutz-Gesetzgebung als frei zu betrachten wären und daher von jedermann 
benutzt werden dürften.
Der Verlag, die Autoren und die Herausgeber gehen davon aus, dass die Angaben 
und Informationen in diesem Werk zum Zeitpunkt der Veröffentlichung vollstän-
dig und korrekt sind. Weder der Verlag noch die Autoren oder die Herausgeber 
übernehmen, ausdrücklich oder implizit, Gewähr für den Inhalt des Werkes, et-
waige Fehler oder Äußerungen.

Umschlaggestaltung: deblik Berlin
Fotonachweis Umschlag: Mathias Ernert, Deutsches Herzzentrum Berlin

Gedruckt auf säurefreiem und chlorfrei gebleichtem Papier 

Springer-Verlag ist Teil der Fachverlagsgruppe Springer Science+Business Media
www.springer.com



V

Vorwort

Dieses Taschenbuch ist eine evidenz- und leitlinien
basierte Darstellung der maschinellen Beatmung und 
Atemunterstützung für den Alltagsgebrauch. Dargestellt 
werden die verschiedenen Beatmungstechniken und 
deren differenzierte Anwendung bei den einzelnen For-
men und Arten der respiratorischen Insuffizienz. Hier-
bei wird auf theoretische Grundlagen weitgehend ver-
zichtet und stattdessen direkt und in aller Klarheit das 
praktische Vorgehen am Krankenbett beschrieben. Ent-
sprechend wendet sich das Buch in erster Linie an Inten-
sivmediziner und Intensivpflegekräfte, die Patienten mit 
respiratorischer Insuffizienz klinisch versorgen. Ihnen 
soll das Buch v. a. eine jederzeit verfügbare Entschei-
dungshilfe bei Ihrer Tätigkeit sein.

Reinhard Larsen
Thomas Ziegenfuß
Homburg und Moers, im Januar 2015
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