
ХРОНИЧЕСКАЯ 
БОЛЕЗНЬ 
ПОЧЕК (ХБП)

Распространенность ХБП сопоставима 
с такими социально значимыми заболеваниями, 
как гипертоническая болезнь и сахарный диабет, 
а также ожирение и метаболический синдром1
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•  Каждый 10-й житель России страдает хронической болезнью почек1
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ВТОРИЧНЫЙ ГИПЕРПАРАТИРЕОЗ (ВГПТ) — заболевание, 
характеризующееся избыточной секрецией паратиреоидного гормона 
(ПТГ) вследствие компенсаторной гиперфункции околощитовидной 
железы, развивающееся при длительной гипокальциемии, дефиците 
витамина D и/или гиперфосфатемии различного генеза5
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Частота распространения вторичного гиперпаратиреоза увеличивается 
по мере прогрессирования ХБП: 

•  Минерально-костные нарушения по-прежнему остаются широко распространенным прогрессирующим
осложнением хронической болезни почек.1

50%
По данным различных исследований, у более чем 50% пациентов 
на 3–5-й стадии ХБП отмечается повышенный уровень ПТГ2 

90%
В популяции диализных пациентов распространенность ВГПТ 
приближена к 90%3 

80%
Успешная трансплантация почки нивелирует минерально-костные  
нарушения, однако процесс восстановления происходит 
медленно и у не у всех. Частота гиперпаратиреоза в течение  
1-го года после пересадки почки встречалась более чем
у 80% пациентов4
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Низкий уровень витамина D и, как следствие, недостаточная активация 
витамин D-рецепторов – одни из ключевых факторов, участвующих 
в патогенезе ВГПТ, и его замещение является важным аспектом 
терапии и профилактики ВГПТ1
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