
Резолюція про застосування вазодилятуючих бета-адреноблокаторів при лікуванні 

артеріальної гіпертензії та ІХС 

Бета-адреноблокатори залишаються основними препаратами для лікування АГ при ІХС, 

як після ІМ, так і при хронічних коронарних синдромах [1,2,3]. Небіволол, як вазодилатуючий 

бета-блокатор, має переваги в терапії пацієнтів з АГ при супутній ІХС з огляду на краще 

зниження показників центрального АТ порівняно з невазодилатуючими бета-блокаторами і 

додатковим позитивним впливом на коронарний кровотік, зумовлений збільшенням синтезу 

NO. 

Небіволол є препаратом вибору серед бета-адреноблокаторів для лікування 

мікроваскулярної стенокардії [3].  

Під впливом небівололу спостерігається зниження артеріального тиску, корекція 

порушень мікроциркуляції. Завдяки високій кардіоселективності та вазодилатуючим 

властивостям препарат можна призначати при хронічних обструктивних захворюваннях 

легень та обструктивних захворюваннях периферичних артерій. 

Додатковою перевагою небівололу є його здатність зберігати еректильну функцію у 

порівнянні з іншими бета-адреноблокаторами [4]. 

Якщо на попередньому етапі пацієнту із діагнозом АГ та ІХС не було призначено бета-

адренаблокатори, та у пацієнта немає протипоказань для їх призначень, лікарі сімейної 

медицини і терапевти можуть самостійно ініціювати призначення небівололу, враховуючи його 

високий рівень безпеки, простоту застосування, зручність прийому для пацієнта. 

Рада Експертів загальної практики-сімейної медицини рекомендує дотримуватися 

принципів лікування АГ та ІХС, сприяти покращенню якості життя пацієнтів та зниження 

ризиків ускладнень. 
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