Задача № 4. Раздел 6
Пациент А., 34 лет, поступил в кардиологическое отделение с ноющими
загрудинными болями в течение 2 часов, головокружением, резкой слабостью, тошнотой, однократной рвотой. По ЭКГ синусовый ритм, синдром ранней реполяризации.

В анамнезе последние полгода повышается уровень артериального давления стабильно до 160/110 мм рт. ст. Принимает по назначению участкового терапевта папазол. Отмечает улучшение в самочувствии на фоне терапии.

Объективно: Состояние средней тяжести, взволнован, адекватен. Кожа лица и шеи гиперемирована. Топы сердца ритмичные, тахикардия до 120 в минуту. В легких везикулярное дыхание, хрипов нет. ЧД 26 в минуту. Неврологический статус без очаговой симптоматики. АД 180/120 мм рт. ст.

ВОПРОС. Определите диагноз и тактику ведения пациента.

Назначьте терапию.
