
Рекомендации по терапии АГ

в зависимости от стадии ХБП

Примечание: Каждый шаг терапии производится через 2–4 недели, достижение целевого АД за 3 месяца!

Список сокращений: АМР — антагонисты минералокортикодных рецепторов; ББ — бета-адреноблокаторы; 

БКК — блокаторы кальциевых каналов; БРА — блокаторы рецепторов ангиотензина II; иАПФ — ингибиторы 
ангиотензинпревращающего фермента; иНГТ2 — ингибиторы натрий глюкозного котранспортёра 2 типа; 

рСКФ — расчётная скорость клубочковой фильтрации; Т/ТП — тиазидный/тиазидоподобный.

ХБП С1–3

рСКФ ≥30 мл/мин/1,73м2

ХБП С4–5 (не диализ)

рСКФ <30 мл/мин/1,73м2

иНГЛТ-2

в соответствии

с терапией ХБП

иАПФ или БРА + БКК

или Т / ТП диуретик

Титровать до полной 
дозировки при 
переносимости

иАПФ или БРА + БКК

или петлевой диуретик

Титровать до полной 
дозировки при 
переносимости

иАПФ или БРА + БКК 
+ Т / ТП диуретик

Титровать до полной 
дозировки при 
переносимости

иАПФ или БРА + БКК 
+ петлевой диуретик

Титровать до полной 
дозировки при 
переносимости

Истинная 
резистентная АГ

Добавить:

С пиронолактон

ББ или аль фа-1 
блокатор

Препарат центрально го 
действия

или

или

Истинная

резистентная АГ

Добавить:

Хлорталидон или дру гой 
Т / ТП диуретик к 
петлевому

ББ или аль фа-1 блокатор

Препарат центрально го 
действия

или

или

ШАГ 1

ШАГ 2

ШАГ 3

Двойная 
комбинация

Тройная 
комбинация

Добавлять 
следующие 
лекарства


