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ABSTRACT 

     

Bleeding may occur at any site of the gastrointestinal system from the mouth to the anus, and presenting the 

leakage of blood from the vascular space. It can occur as blood in the stool or vomit content, and may also be 

hidden (occult) which can be detected by testing.  

Upper gastrointestinal bleeding is an acute loss of blood from the upper gastrointestinal tract to the oesophagus, 

stomach and duodenum. Clinically it presents with haematemesis (vomiting of red blood or coffee grounds) and 

melena (black tar-like stools). 

In this diploma thesis, a research was made on patients with upper digestive bleeding hospitalized in the Clinical 

Hospital – Stip. The data who was used were patient’s age, the patient’s place of origin, referral diagnosis and 
therapy, and the diagnosis obtained from the gastroscopy examination. The time frame in which the data were 

included is from April 2019 to April 2022. 

 

Key words: bleeding, hematemesis, melena, gastroscopy, prevention 

 

АПСТРАКТ 

 

Крварење се може јавити у било ком делу гастроинтестиналног тракта, од уста до ануса, и представља 
излив крви из васкуларних простора. Може се појавити као крв у столици, у виду регургитираних маса, 
или може бити скривено (окултно) крварење које се открива тестовима. 
Крварење из горњег дигестивног тракта је акутни губитак крви из горњих делова гастроинтестиналног 
тракта, односно једњака, желуца и дванаестопалачног црева. Клинички се манифестује појавом 
хематемезе (повраћање црвене крви или талога кафе) и мелене (катран црни измет). 
У овој тези рађена је студија на пацијентима са горњим дигестивним крварењем хоспитализованим у 
Клиничкој болници - Штип. Коришћени су подаци о старости пацијента, месту одакле пацијент долази, 
упутној дијагнози и терапији, као и дијагнози добијеној гастроскопским прегледом. Временски оквир у 
којем су подаци обухваћени је од априла 2019. до априла 2022. године. 
 

Кључне речи: крварење, хематемеза, мелена, гастроскопија, превенција 

 

 
Kontakt informacije o autorima – blagicapanova@yahoo.com  

gordana.panova@ugd.edu.mk 

 

 

УВОД 

 

Крварење је изливање крви из васкуларних простора, што доводи до њеног губитка и појаве последица 
које зависе од количине изгубљене крви, трајања и локализације крварења. Крварење у 
гастроинтестиналном тракту се анатомски (у зависности од места одлива крви у васкуларном систему) 
може поделити на артеријска, венска и капиларна крварења.У етиолошком смислу, крварење може 
настати услед механичког оштећења крвних судова, исхемије, запаљења, метаболичких дегенеративних 
болести, поремећаја коагулације. Крварење може бити акутно или хронично. 
Организам се прилагођава постепеном губитку крви активирањем хомеостатских механизама који 
укључују повећану неуровегетативну активност, ослобађање катехоламина, ACTH, ADH, алдостерона, 
глукокортикоида и простагландина. Брзина губитка крви је важнија од количине изгубљене крви. Акутни 
губитак велике количине крви може бити фаталан јер се компензаторни механизми не активирају. 
Крварење из гастроинтестиналног тракта према анатомској подели дели се на крварење из горњег и доњег 
дела гастроинтестиналног тракта. Анатомска граница између горњег и доњег гастроинтестиналног тракта 
је Треитз лигаментум, који представља спој дуоденума, јејунума и дуоденојејуналне флексуре са везивним 
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ткивом које окружује мезентеричне и целијакије артерије.Када говоримо о крварењу из горњег дела 
гастроинтестиналног тракта тракта, онда је реч о крварењу из једњака, желуца и дванаестопалачног црева, 
а они чине 80% крварења из гастроинтестиналног тракта. 
Акутно крварење из горњег дела гастроинтестиналног тракта је један од најчешћих хитних случајева у 
гастроентерохепатологији, који захтева болнички пријем, хитне дијагностичке и терапијске процедуре и 
надзор пацијента. Инциденца крварења из горњег гастроинтестиналног тракта расте са годинама, посебно 
ако је повезана са кардиоваскуларним и/или церебралним обољењима, траумом, опекотинама и 
продуженим боравком у болници, и већа је код мушкараца него код жена. 
Клиничка слика крварења из горњег дела гастроинтестиналног тракта обично укључује бол у стомаку, 
слабост и умор, а као последица губитка крви настају вртоглавица, синкопа или шок.Крварење из горњег 
гастроинтестиналног тракта је чешће у регионима са повећаном конзумацијом алкохола, високим нивоом 
социјалне депривације и преваленцијом на Helicobacter pylori. Стопе инциденције и морталитета се 
смањују развојем и увођењем ефикасних ендоскопских метода, применом инхибитора протонске пумпе 
(IPP), профилактичком терапијом пацијената који узимају нестероидне антиинфламаторне лекове, 
ерадикацијом на Helicobacter pylori. и мултидисциплинарним приступом здравственој заштити 
пацијената. . 
Најчешћи узроци крварења из горњег гастроинтестиналног тракта су пептички чир, ерозија слузнице 
желуца, варикози једњака, езофагитис, Mallory-Weiss синдром и неоплазме желуца.Фактори ризика као 
што су коморбидитети, конзумација алкохола, године, употреба одређених лекова (НСАИЛ, 

антикоагуланси, антиагрегациони агенси, ацетилсалицилна киселина), одређене болести као што су 
цироза јетре, пушење и инфекција Helicobacter pylori. повећавају ризик од крварења у горњем делу ГИ . 
Од велике је важности идентификовати потенцијалне етиолошке факторе за крварење из горњег ГИТ-а и 
применити могуће терапијске модалитете за постизање хемостазе код пацијената. Када се постигне 
хемостаза, гастроскопија је неспорна метода и основа избора за дијагностику и лечење крварења из горњег 
дела ГИТ-а, а исто се препоручује у року од 24 сата. 
Дијагноза ГИТ крварења се дели на хитну и одложену ендоскопију. Ургентна ендоскопија је хитна 
медицинска процедура у виду акутног спасавања живота пацијента, док одложена ендоскопија 
подразумева постепену процену стања пацијента уз могућност других терапијских процедура. 
 

Сврха рада 

У овом раду је урађено анкетирање пацијената са знацима крварења из горњег дигестивног тракта 
хоспитализованих у Клиничкој болници - Штип. 
Крварење из горњег дигестивног тракта је акутни губитак крви из горњих делова гастроинтестиналног 
тракта. 
Клинички, крварење се манифестује хематемезом и меленом. 
Горњи дигестивни тракт обухвата усну шупљину, једњак, желудац и дванаестопалачно црево. Граница 
између горњег и доњег дигестивног тракта је суспензорни мишић дуоденума, познат као ligamentum Treitz. 
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Према дијагностичко-терапијском приступу: 
 крварење из варикозитета 

 неварикозно крварење 

Подела горњег гастроинтестиналног крварења 

У зависности од појаве симптома: 
 акутна 

 хронични 

Етиологија крварења у горњем делу дигестивног тракта 

 Пептички улкус 

 Варикозитети једњака 

 Хијатална кила 

 Гастритис 

 Маллори-Веисс синдром 

 Карцином желуца 

 

 

 
 

Пептична улкусна болест 

 

       
 

Гастритис                                                                   Варикозитети на хранопровод 
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                                                                               Хијатална хернија  

 

Клиничка слика крварења у горњем делу дигестивног тракта 

 

Хематемеза - повраћање црвене крви или попут талога од кафе.Боја повраћане масе зависи од времена 
задржавања крви у желуцу и може да варира од црне до светло црвене, јер крв мења боју под утицајем 
HCL и бактерија у танко црево. 
 

Мелена - појава црне, катранасте столице. Црна боја мелена је последица хемолизе еритроцита у желуцу 
под дејством хлороводоничне киселине (HCl) и претварања хема у хлорхемин (хематин) који има црну 
боју сличну катрану. 
 

Дијагноза крварења у горњем делу дигестивног тракта 

 Анамнеза 

 Физички преглед 

 Лабораторијски тестови 

 Ректално испирање 

 Микробиолошка испитивања 

 Радиолошка дијагностика 

 

Гастроскопија - златни стандард 

 

Гастроскопија 

 Ендоскопски преглед једњака, желуца и 
дванаестопалачног црева. 

 Дијагностички и терапијски циљеви: 
 откривање лезија и чирева; 
 заустављање крварења ендоскопским 

методама; 
 уклањање полипа; 
 узимање узорака за биопсију; 
 дијагноза Helicobacter pylori.  

 

Лечење крви горњег дела дигестивног тракта 

 

Терапија лековима: 

 раствори за инфузију 

 декантирани еритроцити 

 Х2 блокатори 

 инхибитори протонске пумпе 

 Ендоскопска хемостаза 

 Хируршка интервенција 
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Циљ рада: је да прикаже дистрибуцију и учесталост крварења из горњег дела дигестивног тракта код 
пацијената који су прегледани, дијагностиковани и лечени у „Клиничкој болници“ – Штип у периоду од 
априла 2019. до априла 2022. године. 
 

Материјали и методе: Истраживање је засновано на временском периоду од 01.04.2019. до 01.04.2022. 
године, током којег је евидентирано укупно 212 пацијената. 
 

Резултати добијени истраживањем спроведеним у Клиничкој болници - Штип приказани су у табеларном 
и графичком облику. 

 Истраживањем су обухваћени пацијенти са знацима крварења из горњих органа за варење и њихов број 
је 212 особа, од чега 135 мушкараца и 77 жена. 
 

Табела дистрибуције по полу код пацијената са крварењем из горњег гастроинтестиналног тракта 

Година Мажи Жени Укупно 

2019 61 37 98 

2020 32 21 53 

2021 35 13 48 

2022 7 6 13 

 

Укупан број оболелих од 01.04.2019. до 01.04.2022. године, са 98 особа у 2019. години, 53 особе у 2020. 
години, 48 особа у 2021. години и 13 особа у 2022. години, има тенденцију смањења, што је израженије 
код пацијената мушког пола. . 
Инциденца крварења из горњег дигестивног тракта код испитиваних пацијената највећа је код пацијената 
старијих од 65 година и чешћа је код мушкараца у односу на жене. За разлику од мушкараца код којих се 
крварење може јавити и у доби од 20 година, а највећа инциденција је у старосној групи 65-74 године, док 
се код жена јавља касније и највећа инциденција је у старосној групи преко 75 година. 
 

     Години  пациенata Број на забољених 

  

                   20 – 24                         3 

                   25 – 34                         5 

                   35 – 44                          10 

                   45 – 54                        16 

                   55 – 64                        39 

                   65 – 74                        78 

                   Над 75                        61 

 

Табеларни приказ места порекла пацијената са крварењем из горњег гастроинтестиналног тракта 

 

Градови Број  пациената 

Штип 87  

Радовиш 36 

Виница 16 

Св.Николе 27 

Делчево 22 

Берово 18 

Пробиштип  6 

 

Према подацима добијеним истраживањем, најчешћи специфични знак крварења из горњег дигестивног 
тракта је мелена, која је присутна код 60% пацијената, хематемеза код 35%, а мелена у комбинацији са 
хематемезом присутна је код 5% пацијената. 
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Терапија Број  пациената 

Терапија со НСАИЛ 31 

Терапија со статини 20 

Антикоагулантна терапија 45 

Антитромбоцитна терапија 16 

 

Крварење из горњег дигестивног тракта значајно угрожава живот пацијента. 
С обзиром на преваленцију места крварења, за квалитетно лечење и превенцију компликација неопходна 
је детаљна анамнеза и благовремена дијагноза. Крварење из горњег дела ГИТ-а је крварење које потиче 
од једњака, желуца и дуоденума до lig.Treitzi. Представља ургентно стање које је повезано са високом 
стопом морбидитета и морталитета. Симптоми који су 

Од вкупниот број на пациенти, околу 40% се на антикоагулантна терапија, 34% се на терапија со НСАИЛ, 
22% се на терапија со статини,17% се на антитромбоцитна терапија, додека кај останатиот дел нема 
податок за земање на одреден вид терапија. 
 

 

ЗАКЛУЧАК 

 

Горнодигестивното крварење значително го загрозува животот на пациентот. 
Според распространетоста на местата на крварење,темелната медицинска историја и навремена 
дијагностика се императив за квалитетен третман и спречување на компликации. Крварењето од горниот 
дел на ГИТ претставува крварење со потекло од хранопроводот, желудникот, и дуоденумот сѐ до 
lig.Treitzi. Претставува ургентна состојба која е поврзана со висока стапка на морбидитет и морталитет. 
Симптоми кои се јављају као последица крварења из горњег дела дигестивног тракта су повраћање крви 
(хематемеза) или црна столица (мелена) Крварење може значајно да угрози живот пацијента, па је 
неопходна правовремена дијагноза и адекватан третман. С обзиром на разноликост могућих места 
крварења, детаљна медицинска историја и квалитетна дијагностика су императив за квалитетно лечење и 
превенцију даљих компликација. Због тога је важно идентификовати потенцијалне етиолошке факторе за 
спречавање крварења код ових пацијената. 
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