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" Le
livre de
I'interne

Le Livre de I'interne en anesthésiologie est devenu, au fil des éditions, un ouvrage de réfé-
rence reconnu de tous les professionnels de cette spécialité.

Cette troisiéme édition rend compte de I'évolution récente de la discipline : utilisation de
I'échographie en anesthésie locorégionale, monitorage cardiovasculaire au bloc opératoire,
mise en place systématique de la check-list de bloc opératoire, anesthésie a objectif de
concentration et du monitorage de la profondeur d'anesthésie, évolution de la politique de
contréle des examens biologiques et complémentaires avant une intervention.

Cet ouvrage débute par 3 chapitres importants sur I'évaluation du risque anesthésique, la
stratégie de prise en charge anesthésique, notamment selon le terrain : en particulier chez
un patient atteint de cardiopathie, de pneumopathie, d’insuffisance rénale, d’un diabéte, etc.,
enfin sur les précautions en période préanesthésique : le jedine préopératoire, la prémédication
en particulier. Les techniques anesthésiques font ensuite 'objet d’une volumineuse section : la
préparation de la salle d'anesthésie, les différentes machines utilisées, I'accés aux voies
aériennes, la pharmacologie des agents anesthésiques, les différentes modalités de
I'anesthésie locorégionale, les abords vasculaires, le remplissage, I'antibio- et la throm-
hoprophylaxie sont ainsi traités de fagon trés détaillée. La troisiéme partie aborde I'anesthésie
selon I'acte en 14 chapitres, depuis I'anesthésie en chirurgie digestive jusqu'a I'anesthésie en
dehors du bloc opératoire, en passant par I'anesthésie en orthopédie, en chirurgie cardiaque, en
obstétrique, etc. L'ouvrage se termine par 7 chapitres consacrés a la prise en charge postopé-
ratoire : le réveil, I'analgésie postopératoire, les complications précoces, les accidents graves.
Pratique, au format de poche, ce manuel s'adresse aux internes, aux chefs de clinique, aux
praticiens débutants ou confirmés.

Nadége Lembert, anesthésiste-réanimateur a la Clinique Gaston-Métivet de Saint-Maur-des-
Fossés, Anne Salengro, anesthésiste-réanimateur a I'Hopital Tenon de Paris et le Professeur
Francis Bonnel, anesthésiste-réanimateur a I'Hdpital Tenon de Paris, ont coordonné cet
ouvrage.
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