
Мониторинг сывороточного креатинина и калия во время лечения ингибиторами 


ренин-ангиотензин-альдостероновой системы: коррекция дозы и мониторинг побочных эффектов

Инициировать ингибитор ангиотензин-превращающего фермента или блокатор рецепторов ангиотензина II

Контролировать уровень креатинина и калия в сыворотке крови

(в течение 2–4 недель после начала или изменения дозы)

Нормокалиемия Гиперкалиемия Повышение креатинина

более чем на 30%

Повышение креатинина

менее чем на 30% О ценка причин острого 

повреждения почек;

Коррекция гиповолемии;

Пересмотр сопутствующей терапии 
(например, диуретики, 
нестероидные 
противовоспалительные 
препараты);

Исключить стеноз почечной 
артерии.

Пересмотр сопутствующей 
терапии;

Умеренное потребление калия;

Рассмотреть:

Увеличить дозу ингибитор 
ангиотензин-превращающего 

фермента или блокатор рецепторов 
ангиотензина II или продолжать 
максимально переносимую дозу

• диуретики;

• бикарбонат натрия;

• ионообменные смолы.

Уменьшить дозу или отменить ингибитор ангиотензин-превращающего 
фермента или блокатор рецепторов ангиотензина II в качестве крайней меры


