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Статья посвящена исследованию фармакоэпидемиологических особенностей фармакотерапии артериальной 
гипертонии (АГ) в амбулаторно-поликлинических условиях. Установлено, что в амбулаторно-поликлинических 
условиях потребление гипотензивных препаратов при фармакотерапии больных АГ умеренного риска пред-
ставлен преимущественно двухкомпонентными схемами, сочетающими производные и-АПФ с селективными 
бета-блокаторами или амлодипина с селективными бета-блокаторами. При этом у больных АГ высокого риска 
присутствуют трехкомпонентные схемы, представленные и-АПФ в сочетании с селективными бета-
блокаторами с добавлением диуретиков. 
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Блокаторы медленных кальциевых каналов 
(БМКК) обладают широким спектром фармако-
логических эффектов — антиангинальным, анти-
гипертензивным, антиатерогенным [1—4]. Ком-
бинированная антигипертензивная терапия у боль-
ных АГ, включающая бета-блокатор, оказывает 
неблагоприятное влияние на холестерин и глюко-
зу; комбинация бета-блокатора и тиазидного 
диуретика оказывает наиболее неблагоприятное 
действие на углеводный, липидный и пуриновый 
обмены [5]. Цель работы: изучить потребление 
гипотензивных препаратов, используемых при 
фармакотерапии больных АГ умеренного и высо-
кого риска в амбулаторно-поликлинических ус-
ловиях. Материалы и методы: методом случайной 
выборки проведен анализ 237 амбулаторных карт 
пациентов АГ II—III ст. городской поликлиники 
ОБУЗ «ГКБ № 4» г. Курска. 

Результаты: среди пациентов умеренного 
риска в 72% случаев применялись и-АПФ: фози-
ноприл получали 4,6% пациентов, периндоприл — 
5,2%, эналаприл — 16,8% лизиноприл — 73,4%. 
Амлодипин получали в 31% случаев. Бета-адрено-
блокаторы были назначены в 58% случаев: кар-
ведилол — 9,4%, бисопролол — 25,1%, пропра-
нолол — 3,2%, метопролол — 62,3%. Больным АГ 
высокого риска в 72,7% случаев были применены 
и-АПФ: 63,4% пациентов получали эналаприл, 
29,2% — лизиноприл, 5,1% — периндоприл, 

2,3% — фозиноприл. Бета-адреноблокаторы ис-
пользовались в 93,6% случаев: карведилол — 
7,9%, пропранолол — 5,4%, бисопролол — 20,6%, 
метопролол — 66,1%. Диуретики применялись 
в 82% случаев. 

Заключение: фармакоэпидемиологический 
анализ гипотензивных препаратов выявил что, 
при фармакотерапии больных АГ умеренного 
риска применялись преимущественно двухком-
понентные схемы — производные и-АПФ с се-
лективными бета-блокаторами или амлодипин в 
сочетании с селективными бета-блокаторами. 
У больных АГ высокого риска назначались трех-
компонентные схемы, представленные преиму-
щественно и-АПФ в сочетании с селективными 
бета-блокаторами с добавлением диуретиков. 
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The article is devoted pharmacoepidemiological features pharmacotherapy of arterial hypertension (AH) in outpatient 
departments. Established that in outpatient conditions consumption of antihypertensive drugs in the pharmacotherapy of 
patients with hypertension of moderate risk is represented mainly by two-component circuits, combining derivatives of 
ACE inhibitors with selective beta-blockers or amlodipine with selective beta-blocker. In hypertensive patients at high 
risk are present three component circuits presented with ACE inhibitors in combination with selective beta-blocker with 
the addition of a diuretic. 
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diuretics. 
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