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V

Sie haben sich für die Weiterbildung zum Pneumologen entschieden. Herz-
lichen Glückwunsch dazu.

Dieses Buch soll zur Lernvorbereitung und Wissenskontrolle auf dem 
Gebiet der Pneumologie beitragen. Es eignet sich sowohl zum Lernen inner-
halb der Facharztweiterbildung als auch zur gezielten Prüfungsvorbereitung. 
Es ersetzt aber nicht den theoretischen Wissenserwerb durch Fachliteratur 
oder Vorträge, die während der langjährigen Weiterbildung wahrgenommen 
werden müssen. Praktische Fertigkeiten können zwar theoretisch ab-
gehandelt werden, müssen jedoch innerhalb der Ausbildung geübt und per-
fektioniert werden. Die zum Auflagezeitpunkt aktualisierten Leitlinien wer-
den in dieser Auflage berücksichtigt. Hierzu gehören das schwere Asthma, 
die COPD, die Phänotypisierung von Lungenfibrosen, neue Möglichkeiten 
der individualisierten Therapien beim Bronchialkarzinom, neue Strate-
gien in der Beatmungsmedizin und natürlich Covid-19. Die aufgeführten 
Fälle waren reale Situationen und dürften dem angehenden Pneumologen 
aus seiner täglichen Praxis bekannt erscheinen. Die Formulierung und Wahl 
der Fragen sowie die Fall-Erörterung könnten einer Facharztprüfung ent-
sprechen. Der Lernerfolg wird durch Wiedererkennen und Abgleich sei-
ner eigenen Antworten wahrnehmbar und soll Sorge und Anspannung vor 
Prüfungssituationen nehmen.

In dieser 2. Auflage sind neue Themen hinzugekommen, u.a. aus der am-
bulanten Beratung, der Prävention und der Nachsorge.

Als zukünftige Pneumologin oder Pneumologe werden Ihnen breite Be-
rater- und Gutachter-Kenntnisse abverlangt, daher wurde hier ein ent-
sprechendes Kapitel hinzugefügt. Da das Rauchen für viele Erkrankungen 
der Lunge und Atemwege verantwortlich ist, wurde in dieser Auflage die 
Rauchentwöhnung thematisiert.

Weiterführende Literatur, Hinweise zu vorhandenen Leitlinien, Internet-
links, Studienangaben und nicht zuletzt die Lernkarten über die SN App 
Springer-Flashcards helfen der Leserin und dem Leser, sich je nach zeit-
licher Reserve zu prüfen oder noch weiter mit dem jeweiligen Thema zu be-
schäftigen.

Vorwort zur 2. Auflage



VI Vorwort zur 2. Auflage

Wie in der realen klinischen Situation wird nicht selten über die Standardthemen eines Fach-
gebietes das Wissen über den üblichen Horizont hinaus erwartet. Interdisziplinarität spielt eine be-
deutende Rolle. Deshalb wurden auch fallübergreifende Themen wie Komorbiditäten bei COPD mit 
aufgenommen. Für alle Interessierten wurden die Kapitel zur Tauch-, Flug- und Höhenmedizin er-
weitert, wobei hier Kenntnisse der Notfall- und Intensivmedizin mit Beraterfunktionen aufgegriffen 
werden.

Zur besseren Lesbarkeit wird in dem Buch das generische Maskulinum verwendet. Die ver-
wendeten Personenbezeichnungen beziehen sich – sofern in den Fällen und Fragen nicht anders 
kenntlich gemacht – auf alle Geschlechter.

Beim Verfassen des Buches haben mich zahlreiche Menschen unterstützt und ich bedanke ich 
mich bei allen, die mich beim Lernen, Arbeiten und Fortbilden gefördert und motiviert haben! Hier 
sind insbesondere meine akademischen Väter Herr Prof. Gradaus, Herr Möller, Herr Prof. Gillissen 
und Herr Knüppel zu nennen. Bei meinen befreundeten Kollegen bedanke ich mich für Hinweise 
und Korrekturen. Außerdem möchte ich mich für die professionelle und vertrauensvolle Zusammen-
arbeit mit den Mitarbeitern des Springer-Verlags, insbesondere Frau Ulrike Hartmann, die das Pro-
jekt interimsweise übernommen hat, und Frau Sophie Doege für die konstruktiven Anmerkungen 
und die Erstellung der Flashcards bedanken.

Für Anregungen, Ergänzungen und Kritik bin ich dankbar und werde diese in weiteren Auflagen 
berücksichtigen (gerrit.montag@gnh.net).

Allen pneumologisch-interessierten Kollegen, ob in der Facharztvorbereitung oder aus breitem 
Interesse am Fach Pneumologie, wünsche ich viel Vergnügen beim Lesen dieses Werkes und Ler-
nen, eine effektive Vorbereitung und viel Erfolg bei der Facharztprüfung!

  
im März 2023 Dr. med. Gerrit Montag
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