
Quellenverzeichnis

Vorbemerkungen	zum	Quellenverzeichnis
Handlungsanweisungen zur kardiopulmonalen Reanimation in „Reanimation exakt” stützen sich – sofern nicht aus-
drücklich angegeben – auf die ERC-Leitlinien 2010 [5].	Dies	gilt	besonders	für	die	Notfallalgorithmen.	Diese	wurden	aber	
in	Logik	und	Gestaltung	an	Normen	zur	Darstellung	technischer	Prozessabläufe	angenähert	(siehe	Zusatzinformation	Nr.	1).	
Es	wurden	an	einigen	Stellen	Ergänzungen	vorgenommen,	um	die	Algorithmen	zu	konkretisieren	und	nützliche	Fakten	für	die	
Praxis	zur	Verfügung	zu	stellen.	Dies	geschah,	wenn	nicht	gesondert	angemerkt,	stets	konform	mit	dem	Leitlinientext	und	
unter	Berücksichtigung	des	„Consensus	on	Science“	[1].

Über die ERC-Leitlinien hinaus haben die Autoren zu den Inhalten von „Reanimation exakt“ ein vertiefendes Litera-
turstudium betrieben, z. B. um die Hintergründe und Absichten im Einzelnen zu verstehen oder um eine Präzisierung 
allgemeiner oder hierzulande ungebräuchlicher Formulierungen für den deutschsprachigen Raum vornehmen zu 
können.	Teilweise	musste	auch	die	Umsetzbarkeit	von	Empfehlungen	aufgrund	der	realen	Infrastruktur	hinterfragt	werden.	
Die	Autoren	haben	hierbei	stets	höchsten	Wert	darauf	gelegt,	Leitlinienaussagen	weder	zu	verfälschen,	noch	zu	interpretieren	
sowie	ggf.	abweichende	Äußerungen	ausdrücklich	als	solche	zu	kennzeichnen.

Auch Publikationen seit Redaktionsschluss der Leitliniendokumente wurden beobachtet und fokussiert ausgewer-
tet, um wichtige Entwicklungen nicht zu versäumen.

Quellen, die die Autoren für nützlich halten, um das Verständnis der Reanimationsleitlinien zu vertiefen und/oder 
deren Umsetzung zu erleichtern, sind im Folgenden aufgeführt.	Nicht	alle	Quellen	wurden	im	Text	von	„Reanimation	ex-
akt“	explizit	zitiert,	auch	weil	manche	bereits	verfasste	Textpassage	mit	Quellenzitaten	zugunsten	einer	möglichst	knappen,	
übersichtlichen	Darstellung	kurz	vor	Redaktionsschluss	wieder	gestrichen	werden	musste.	Wir	haben	uns	dennoch	entschie-
den,	das	Quellenverzeichnis	nicht	auf	die	zitierten	Quellen	zu	beschränken,	weil	wir	davon	ausgehen,	dass	einige	Leser/innen	
beim	Stöbern	hier	doch	einige	wertvolle	und	weiterführende	Informationsquellen	entdecken	können.

Quellenzitate	im	Text	von	„Reanimation	exakt“	wurden	insbes.	dann	gesetzt,	wenn	die	Aussage	weder	ausreichend	durch	
die	ERC-Leitlinien	und	ihre	Quellen	allein	abgesichert	ist	noch	allgemeinem	notfallmedizinischem	Grundwissen	entspringt.	
Punktuell	wurden	auch	wissenschaftlich	 interessante	Passagen	mit	einem	Zitat	belegt,	um	der	Leserschaft	den	 leichten	
Zugang	zur	Originalarbeit	zu	ermöglichen.
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