Задача № 11. Раздел 14
Пациент К, 56 л., обратился в поликлинику с жалобами на: - одышку при

обычной ходьбе, периодически отеки на нижних конечно​стях к концу дня.

Анамнез: 3 года назад перенес инфаркт миокарда. Около года беспокоит одышка. Вначале она возникала при ускоренном темпе ходьбы, подъеме на 3 этаж, затем стала появляться при обычной ходьбе. В последние 2 недели стал отмечать появление отеков на ногах к концу дня. Вчера днем была стрессовая ситуация, после которой возникла головная боль, легкое головокружение. Но​чью просыпался от ощущения нехватки воздуха, в связи с чем вставал, подхо​дил к форточке подышать свежим воздухом.

Последние 3 года при посещении врача регистрировалось АД до 150/90 мм.рт.ст, однако гипотензивных препаратов не получал.

Объективно: Состояние удовлетворительное. Нормостенической конституции, рост 170 см., вес 88 кг. В легких дыхание везикулярное, в нижних отделах кре​питация, ед. влажные хрипы. Тоны сердца приглушены, ритм правильный, лег​кий акцент II тона на легочной артерии. Пульс 92 в мин, АД 150/92 мм.рт.ст. Живот мягкий безболезненный, пальпируется край печени,     плотно - эластической консистенции. Голени пастозны.

Вопросы:

1. Сформулируйте диагноз.

2. Назначьте лечение.

3. Каков прогноз у этого пациента?

