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es ist nicht zu übersehen: innerhalb nur weniger 
Jahre ist das e-Bike zu einem festen Bestandteil 
des alltäglichen Verkehrsgeschehens geworden. 

Heute ist in der Schweiz jedes sechste verkaufte Fahr-
rad ein e-Bike. auf Schweizer Strassen cruisen derzeit 
über 300 000 elektrovelos und es werden täglich 
mehr. Gerade ältere Menschen und Menschen, denen 
die schweisstreibende «Pedalerei» auf dem herkömm-
lichen Fahrrad zu viel wurde, schätzen die zusätzliche 
Unterstützung des elektroantriebs. die Potenzierung 
der tretkraft in zusätzliche antriebsenergie ermöglicht 
das problemlose erklimmen von Hügeln und erweitert 
den Bewegungsradius auf zwei rädern auch für weni-
ger trainierte. ohne störende Kurzatmigkeit, aber 
doch mit einem gesunden trainingseffekt, lassen sich 
so ungeahnte distanzen überwinden.
die entwicklung der Herzinsuffizienztherapie in den 
letzten Jahrzehnten zeigt einige Parallelen zur tech-
nischen entwicklung im Zweiradbereich. in analogie 
zur Fahrradentwicklung wurde in der Herzin-
suffizienztherapie mit der einführung der neuro-
hormonalen inhibition (aCe-Hemmer, Betablocker, 
aldosteron- antago nisten) der Sprung vom einfachen 
laufrad zum ausgereiften Citybike mit optimalem 
Fahrgestell, effizienter Übersetzung und Mehrgangge-
triebe vollzogen. Mit der neusten entwicklung, den 
angiotensin-rezeptor-Neprilysin-inhibitoren (arNi), 
macht man sich nun die positiven effekte der in der 
Herzinsuffizienz produzierten endogenen natriure-

tischen Peptide zu Nutzen. Zusätzlich helfen die 
 kardiale resynchronisation oder falls nötig eine 
mechanische Kreislaufunterstützung, wenn trotz opti-
maler therapie weiterhin störende atemnot besteht, 
ganz im Sinne einer Potenzierung der tretkraft durch 
den elektromotor beim e-Bike. die neusten europäi-
schen Herzinsuffizienz-Behandlungsrichtlinien tragen 
dieser entwicklung rechnung, indem sie die verschie-
denen therapiemodalitäten stufenweise propagieren. 
Ganz nach dem Motto: Nur wer ein Citybike sicher 
fahren kann, ist reif für ein e-Bike. oder eben: ein 
arNi ist nichts für laufradfahrer.
diese ausgabe von «info@herz+gefäss» widmet sich 
den neusten entwicklungen in der therapie der Herz-
insuffizienz. insbesondere wird über die ersten prakti-
schen erfahrungen mit Valsartan / Sacubitril (arNi) 
und den Stellenwert dieser neuen therapie in den 
neuen Guidelines berichtet. Sebastian Kopp und 
Christian Sticherling (Basel) erläutern die aktuelle 
rolle von devices in der Herzinsuffizienztherapie und 
andreas Flammer (Zürich) berichtet über neue ent-
wicklungen in der Herzinsuffizienz mit erhaltener 
Pumpfunktion.

ich wünsche ihnen eine interessante lektüre.
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