INHALT

Starre Vorgaben zur Wahl von Anti-
hypertensiva sind nicht maglich.
Dennoch haben eine Reihe neuerer
Studien zu den ACE-Hemmern und
AT1-Blockern wertvolle Informatio-
nen zu deren organprotektiver Wir-
kung erbracht. Was sich daraus fiir
die Differential- und Kombinations-
therapie ergibt, dazu mehr

auf Seite 1 5 ff

Kein Koronarsport ohne ergometri-
sche Belastungspriifung, das sollte
eigentlich selbstverstindlich sein.
An was dariiber hinaus noch ge-
dacht werden muss, wie Trainings-
belastung und -pensum festgelegt
werden und dass auch geringe aber
hdherfrequente Betéitigung aus-
reicht, lesen Sie ab Seite 2 3
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