
 

К Вам обратился пациент 60 лет. Жалоб самостоятельно не 

предъявляет. При плановом флюорографическом исследовании 

выявлено расширение тени средостения, наиболее вероятно, за счёт 

сосудистого компонента.  

Из анамнеза известно, что больной страдает гипертонической 

болезнью. При осмотре состояние удовлетворительное. Кожный 

покров физиологической окраски. Температура тела в норме. Дыхание 

проводится на всем протяжении. ЧДД ‒ 16 в мин. Тоны сердца ясные, 

ритмичные. Определяется акцент II тона над аортой. ЧСС ‒ 70 в мин. 

Язык влажный. Живот симметричный, не вздут. При пальпации мягкий, 

безболезненный. Перитонеальных симптомов нет. Перистальтика 

выслушивается хорошо. Физиологические отправления в норме. 

Артериальная пульсация на нижних конечностях на всём 

протяжении. 

 

 Вопросы: 

1. Какой предварительный диагноз Вы поставите? 

2. Опишите рентгенограмму (Рис. 1). 

3. Какие дополнительные методы исследования Вам необходимы? 

4. С какими заболеваниями следует проводить дифференциальную 

диагностику? 

5. Ваша лечебная тактика?  
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