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tien mit Ausnahme von unfraktioniertem 
Heparin muss zum jetzigen Zeitpunkt 
von einer neuroaxialen Blockade unter 
zeitgleicher Acetylaslicylsäure-Einnahme  
abgeraten werden. Wird im Rahmen 
einer individuellen Risiko-Nutzen-Ab
wägung dennoch die Indikation zur 
neuroaxialen Blockade gestellt, so soll-
ten 4-5 HWZ zwischen letzter Einnahme 
(z.B. von NOAK oder Hirudinen) und 
Punktion/Katheterentfernung eingehal-
ten werden.

Auf Seite 469 heißt es in der Empfehlung 
unter unfraktionierte Heparine (UFH): 

„Nach einer blutigen Punktion sollten 
die Zeitintervalle bis zur niedrigdosier-
ten Antikoagulation (z.B. mit 5.000 I.E. 
Heparin s.c.) auf mindestens 2 Stunden 
verlängert werden“. Auch eine niedrig-
dosierte i.v.-Heparinisierung (bis 5.000 
I.E.) ist nach einer Verlängerung des 
Zeitintervalls auf mindestens 2 h nach 
blutiger Punktion möglich, eine Vollhe-
parinisierung hingegen sollte frühestens 
nach 6-12 h erfolgen. 

K. Waurick, Münster

nach rückenmarksnahen Regionalanäs-
thesien. Somit erscheint das Beibehalten 
des Zeitintervalls von 36-42 h auch im 
Hinblick auf eine klinisch inapparente 
Niereninsuffizienz sinnvoll.

Bis zum jetzigen Zeitpunkt gelten 
rückenmarksnahe Regionalanästhesie
verfahren ausschließlich unter Kombi-
nationstherapien aus niedrigdosierter 
Acetylsalicylsäure (bis 100 mg/d) und  
niedermolekularen Heparinen/Fonda- 
parinux unter Berücksichtigung der ver-
längerten Zeitintervalle von 36-42 h als 
sicher. Bei allen anderen Antikoagulan-
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halt und vor allem, wie er mit Hilfe von 
Text und Bildmaterial vermittelt wird, 
überzeugt. 

J. Radke, Göttingen

Operative Intensivmedizin

Üblicherweise sind medizinische Lehr-
bücher von solch einem komplexen 
Inhalt wie der Operativen Intensivme-
dizin und einem derartigen Umfang (ca. 
1.000 Seiten mit rund 900 Abbildungen 
und Tabellen) das Werk mehrerer 
Herausgeber und einer zuweilen drei-
stelligen Zahl von Autoren – also ein 
„Viel-Männer-Buch“. Striebel hingegen 
ist wie bei seinen anderen Büchern sich 
selbst treu geblieben und hat auch hier 
in der zweiten Auflage wieder ein „Ein-
Mann-Buch“ vorgelegt. Wie wichtig 
ihm ein solches Konzept ist, zeigt er 
nach eigener Aussage, indem er auch 
sämtliche Zeichnungen und ebenso alle 
Fotos selbst angefertigt hat. Freilich hat 
er diesmal aber „familiäre“ Hilfe in An-
spruch genommen. Die Tochter hat seine 
Zeichnungen computerkoloriert und 
die restliche Familie hat „mit verständ-
nisvoller Nachsicht und Geduld“ die 
Entstehung der 2. Auflage begleitet. Ein 
Dank an sie ist mehr als gerechtfertigt!

Die Überarbeitung war nach etwa 
sieben Jahren sicher notwendig und 
hat dem ganzen Inhalt gutgetan. Neue 
praxisrelevante Entwicklungen sind auf-
genommen worden, und einige Kapitel 
sind neu hinzugekommen. Immer aber 

hat Striebel dies alles in die ihm eigene 
verständliche Sprache „übersetzt“ und 
Wert auf evidenzbasierte Empfehlungen, 
gestützt auf Leitlinien, gelegt. 

Der Inhalt gliedert sich in die z.T. reich 
bebilderten 14 Kapitel umfassenden 
Grundlagen sowie in die 12 Kapitel um-
fassenden Krankheitsbilder und einen 
Anhang, der nochmals 7 Kapitel bringt. 
Hier ist besonders das recht ausführliche 
Kapitel über „intensivmedizinisch rele-
vante Medikamente“ hervorzuheben.  
Oft umfangreiche Literatur gibt es zu 
jedem Kapitel. 

Bei dem Vergleich mit einem „Viel-
Männer-Buch“ fällt auf, dass einige, frei-
lich nur wenige Stichwörter fehlen oder 
nur sehr knapp abgehandelt werden; 
wohl auch, weil sie nicht unbedingt der 
operativen Intensivmedizin zugeordnet 
werden können. Allerdings hätte unter 
diesem Aspekt das Kapitel „Polytrauma“ 
sicher mehr als nur 4 (!) Seiten verdient 
gehabt. 

Gerade durch seine Praxisbezogenheit 
wird auch dieser intensivmedizinische 
“Striebel“ wieder seine Leser finden. 
Es ist auch sehr gut für Einsteiger in die 
Intensivmedizin geeignet, gleichgültig 
ob aus der Anästhesie oder aus einem 
anderen operativen Fach. Denn der In-
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