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1. დაბალი დოზით აგფ-ი/არბ*+დჰპ-კაბ 
(მაგ: პერინდოპრილი 4 მგ+ ამლოდიპინი 
5მგ) 
ან 

2. დაბალი დოზით აგფ-ი/არბ*+ 
თიაზიდი/თიაზიდის მსგავსი დიურეტიკი 
(მაგ. ლოსარტანი 50მგ+ 
ჰიდროქლორთიაზიდი 12.5მგ) 

 

 

გადაამოწმეთ არტერიული წნევა 4-6 
კვირაში 

თუ წნევა ნორმის ფარგლებშია, 
დაიბარეთ მეთვალყურეობაზე 3-6 

თვეში 

თუ არტერიული წნევის სამიზნე დონის 
მიღწევა ვერ ხერხდება, გაზარდეთ 
მედიკამენტის დოზა 
 (მაგ. ლოსარტანი 100მგ 
+ჰიდროქლორთიაზიდი 25მგ, ან 
პერინდოპრილი 8მგ+ ამლოდიპინი 10მგ) 
 

 

გადაამოწმეთ არტერიული წნევა 4-6 
კვირაში 

თუ წნევა ნორმის ფარგლებშია, 
დაიბარეთ მეთვალყურეობაზე 3-6 

თვეში 

თუ არტერიული წნევის სამიზნე დონის 
მიღწევა ვერ ხერხდება, დაამატეთ მესამე 
მედიკამენტი დაბალი დოზით 
 (მაგ. ლოსარტანი 100მგ 
+ჰიდროქლორთიაზიდი 25მგ+ამლოდიპინი 
5მგ, ან პერინდოპრილი 8მგ+ ამლოდიპინი 
10მგ+ინდაპამიდი 1.25მგ) 
 

 

თუ არტერიული წნევის სამიზნე დონის 
მიღწევა ვერ ხერხდება, გაზარდეთ  მესამე 
მედიკამენტის დოზა მაქსიმუმამდე 
 (მაგ. ლოსარტანი 100მგ 
+ჰიდროქლორთიაზიდი 25მგ+ამლოდიპინი 
10მგ, ან პერინდოპრილი 8მგ+ ამლოდიპინი 
10მგ+ინდაპამიდი 2.5მგ) 
 

 

გადაამოწმეთ არტერიული წნევა 4-6 
კვირაში 

თუ წნევა ნორმის ფარგლებშია, 
დაიბარეთ მეთვალყურეობაზე 3-6 

თვეში 

გადაამოწმეთ არტერიული წნევა 4-6 
კვირაში 

თუ წნევა ნორმის ფარგლებშია, 
დაიბარეთ მეთვალყურეობაზე 3-6 

თვეში 

თუ არტერიული წნევა კვლავ 
არაკონტროლირებულია, განახორციელეთ 
რეფერალი სპეციალისტთან შეფასების 
მიზნით 

 

× მედიკამენტური რეჟიმის გამარტივება დღეში 
ერთხელ მისაღები და ფიქსირებული 
კომბინაციების გამოყენებით 

× გაითვალისწინეთ მონოთერაპიის 
შესაძლებლობა დაბალი რისკის I სტადიის 
ჰიპერტენზიის შემთხვევაში, >80 წლის 
პაციენტებსა და დაუძლურებულ პირებში 

× გაითვალისწინეთ კალიუმის და თირკმლის 
ფუნქციის მონიტორინგი აგფ-ი/არბ-ს ან 
თიაზიდის/თიაზიდის მსგავსი დიურეტიკის 
დანიშვნისას. 

× აგფ-ი/არბ უკუნაჩვენებია ორსულებში ან 
ქალებში, ვინც გეგმავს ორსულობას 
 

 

რეფერალის სხვა ჩვენებები: 
× მძიმე ჰიპერტენზია (აწ≥180/110) და სამიზნე ორგანოების დაზიანების ნიშნები 
× ეჭვი მეორად ჰიპერტენზიაზე (<40 წლის ასაკში, ან მეორადი 

ჰიპერტენზიისთვის დამახასიათებელი ნიშნები) 
× რეზისტენტული ჰიპერტენზია, თეთრი ხალათის ან შენიღბული ჰიპერტენზია 
× ორთოსტატული ჰიპოტენზია, რომელიც არ ექვემდებარება მკურნალობას 
× ჰიპერტენზია ორსულობის დროს 
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