
KNOWLEDGE – International Journal                                                                                                                      

Vol.71.4 

 
543 

INCIDENCE AND HOSPITAL MORTALITY FROM PERIPHERAL ARTERY 

DISEASE 
 

Gorica Nikolovska 

Faculty of Medical Sciences, Goce Delcev University, Stip, Republic of North Macedonia, 

gorica.211598@student.ugd.edu.mk 

Gordana Kamceva Mihailova 

Faculty of Medical Sciences, Goce Delcev University, Stip, Republic of North Macedonia, 

gordana.kamceva@ugd.edu.mk 

 
Abstract: Peripheral arterial disease (PAD) is a narrowing of the peripheral arteries that carry blood from the heart 

to other parts of the body. The most common type is PAD of the lower extremities, in which blood flow to the legs 

and feet is reduced. The risk factors for PAD are identical to those in the etiology of coronary artery disease: 

smoking, dyslipidemia, diabetes, and arterial hypertension. 

Objective: The aim of this paper is to present the number of patients treated with PAD in the intensive care unit, as 

well as the hospital mortality. 

Materials and methods: The data were taken retrograde from the internal department of the Public Health Institution 

City General Hospital “8th September”-Skopje. They are systematized, presented in tables and graphs. 

Results: This paper includes 152 patients diagnosed and treated with a diagnosis of peripheral arterial disease in the 

period from 2020 to 2024 in the intensive care unit, in the internal department of the PHI City General Hospital 

"September 8th" - Skopje. The male gender was slightly more represented, with 77 patients (50.6%). Only 8 patients 

(5.26%) died during hospitalization. According to the data presented, a large part of the patients were treated with 

medication, and a smaller part with interventional treatment (angioplasty) and surgical treatment. 

Conclusion: Given the increased number of the disease and especially mortality from PAD, special attention should 

be paid to early prevention and removal of risk factors in order to prevent to the occurrence of PAD. Preventive 

measures should be implemented by the primary care physician, cardiologists, and nurses through education, 

organization, and application of preventive measures in order to reduce mortality.   
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Резиме: Периферната артериска болест (ПАБ) претставува стеснување на периферните артерии што носат 

крв од срцето до други делови од телото. Најчестиот тип е ПАБ е на долните екстремитети, при кој е 

намален протокот на крв кон нозете и стапалата. Ризик-факторите за ПАБ се идентични со оние во 

етиологијата на коронарната артериска болест: пушење, дислипидемија, дијабетес и артериска хипертензија. 

Цел: Целта на овој труд е да се прикаже бројот на лекувани пациенти со ПАБ во единицата за интензивно 

лекување, како и хоспиталниот морталитет. 

Материјали и методи: Податоците се превземени ретроградно од интерно одделение во ЈЗУ Градска Општа 

болница “8ми Септември-Скопје. Истите се систематизирани, прикажани табеларно и графички.  

Резултати: Во овој труд се вклучени 152 пациенти дијагностицирани и лекувани со дијагноза за периферна 

артериска болест во период од 2020 до 2024 година во единица за интензивна нега, при интерно одделение 

ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје. Машкиот пол незначително беше повеќе застапен, со 77 пациенти 

(50,6%). Само 8 пациенти (5,26%) починале за време на хоспитализацијата. Според прикажаните податоци 

голем дел од пациентите се лекувани со медикаментозен третман, а помал дел со интервентен третман 

(ангиопластика) и хируршки третман. 
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Заклучок: Со оглед на зголемениот број на заболувањето и особено смртноста од ПАБ треба да се обрне 

посебно внимание за рана превенција и отстранување на ризик факторите за да не дојде до појава на ПАБ. 

Превентивните мерки треба да ги спроведуваат матичниот лекар, кардиолозите, сестрите преку едукација, 

организација и примена на превентивните мерки со цел да се намалитет морталитетот. 

Клучни зборови: периферна артериска болест, инциденца, морталитет 

 

1. ВОВЕД 

Периферната артериска болест (ПАБ) претставува стеснување на периферните артерии што носат крв од 

срцето до други делови од телото. Најчестиот тип е ПАБ е на долните екстремитети, при кој е намален 

протокот на крв кон нозете и стапалата. Пушењето и дијабетесот се двата најважни фактори што доведуваат 

до ПАБ. Ризикот од развој на ПАБ се зголемува со возраста; возрасните на 65 години и постари се изложени 

на поголем ризик од ПАБ отколку помладите луѓе. Традиционалните фактори на ризик за коронарна 

артериска болест (КАБ или атеросклеротични блокади што можат да доведат до срцев удар) исто така го 

зголемуваат ризикот од ПАБ. Овие фактори на ризик вклучуваат висок крвен притисок (хипертензија), висок 

холестерол, семејна историја на кардиоваскуларни заболувања (КВБ) и хронична бубрежна болест. 

 

2. ЦЕЛ 

Целта на овој труд е да се прикаже бројот на лекувани пациенти со ПАБ во единицата за интензивно 

лекување, полот, најчестата возрасна група за појава на заболувањето, како и начинот на третман и 

хоспиталниот морталитет, во рок од пет години. 

 

3. МАТЕРИЈАЛ И МЕТОДИ 

Студијата беше спроведена и податоците беа превземени ретроградно од единицата за интензивно 

одделение на интерно одделение во ЈЗУ Градска Општа болница “8ми Септември-Скопје, во периодот 

помеѓу 2020-2024 година. Во студијата беа вклучени пациенти хоспитализирани со дијагноза за периферна 

артериска болест, поделени според пол и возраст. Исто така прикажан е начинот на третман како и 

хоспиталниот морталитет. Сите податоци кои беа добиени се систематизирани, прикажани со графикони. 

 

4. РЕЗУЛТАТИ И ДИСКУСИЈА 

Во овој труд се вклучени 152 пациенти дијагностицирани и лекувани со дијагноза за периферна артериска 

болест во период од 2020 до 2024 година во единица за интензивна нега, при интерно одделение ЈЗУ ГОБ 

“8ми Септември”-Скопје.  

Во 2020 година, биле хоспитализирани 27 пациенти, од кои 13 пациенти биле од машки пол, 14 од женски 

пол и 1 починат пациент (Графикон бр.1). Во 2020 година, според возрасната група, најмногу пациенти биле 

меѓу 50-59години (Графикон бр.2). 

 

 

Графикон бр.1 Пациенти со периферна                       Графикон бр.2 Дистрибуција на пациенти според 

артериска болест за 2020 година кои                            возраст со периферна атериска болест   

 лежеле на интезивна нега                                             за  2020 година 

          
Извор: ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје 
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Во 2020 година, според видот на лекување, најмногу пациенти биле лекувани со медикаментозен третман 

(Графикон бр.3). 

 

Графикон бр.3 Дистрибуција на пациенти според видот на лекување со ПАБ  за  2020 година 

 

 
Извор: ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје 

 

Во 2021 година, биле хоспитализирани 30 пациенти, од кои 17 пациенти биле од машки пол, 13 од женски 

пол и 3 починати пациенти (Графикон бр.4). Во 2021 година, според возрасната група, најмногу пациенти 

биле меѓу 50-59години (Графикон бр.5). 

 

Графикон бр.4 Пациенти со периферна                       Графикон бр.5 Дистрибуција на пациенти според 

артериска болест за 2021 година кои                            возраст со периферна атериска болест   

 лежеле на интезивна нега                                             за  2021 година 

    
Извор: ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје 

 

Во 2021 година, според видот на лекување, најмногу пациенти биле лекувани со медикаментозен третман 

(Графикон бр.6). 

 

Графикон бр.6 Дистрибуција на пациенти според видот на лекување со ПАБ  за  2021 година 

 
Извор: ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје 
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Во 2022 година, биле хоспитализирани 33 пациенти, од кои 16 пациенти биле од машки пол, 17 од женски 

пол и 1 починат пациент (Графикон бр.7). Во 2022 година, според возрасната група, најмногу пациенти биле 

меѓу 50-59години (Графикон бр.8). 

 

Графикон бр.7 Пациенти со периферна                       Графикон бр.8 Дистрибуција на пациенти според 

артериска болест за 2022 година кои                            возраст со периферна атериска болест   

 лежеле на интезивна нега                                             за  2022 година 

 

  
Извор: ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје 

 

Во 2022 година, според видот на лекување, најмногу пациенти биле лекувани со медикаментозен третман 

(Графикон бр.9). 

 

Графикон бр.9 Дистрибуција на пациенти според видот на лекување со ПАБ  за  2022 година 
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Во 2023 година, според видот на лекување, подеднакво пациенти биле лекувани со медикаментозен третман 

и интервентен третман (Графикон бр.12). 

 

Графикон бр.12 Дистрибуција на пациенти според видот на лекување со ПАБ  за  2023 година 

 
 

Извор: ЈЗУ ГОБ “8ми Септември”-Скопје 
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биле меѓу 50-59години (Графикон бр.14). 
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Во 2024 година, според видот на лекување, најмногу пациенти биле лекувани со медикаментозен третман 

(Графикон бр.15). 

 

Графикон бр.15 Дистрибуција на пациенти според видот на лекување со   за  2024 година 
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Машкиот пол незначително беше повеќе застапен, со 77 пациенти (50,6%). Само 8 пациенти (5,26%) 

починале за време на хоспиализацијата. Според прикажаните податоци голем дел од пациентите се лекувани 

со медикаментозен третман, а помал дел со интервентен третман (ангиопластика) и хируршки третман. 

 

5. ЗАКЛУЧОК 

Со оглед на зголемениот број на заболувањето и особено смртноста од ПАБ треба да се обрне посебно 

внимание за рана превенција и отстранување на ризик факторите за да не дојде до појава на ПАБ. 

Најдобрата превенција за ПАБ е да се избегнува пушење и да се избегне развој на дијабетес. Редовната 

медицинска нега за идентификување и лекување на висок крвен притисок и висок холестерол може да го 

намали ризикот од ПАБ. Одржувањето на здрава телесна тежина и секојдневното вежбање исто така може 

да бидат корисни. Исхраната богата со зеленчук, овошје, мешунки, јаткасти плодови и интегрални житарки 

може да биде корисна во намалувањето на ризикот од ПАБ. Превентивните мерки треба да ги спроведуваат 

матичниот лекар, кардиолозите, сестрите преку едукација, организација и примена на превентивните мерки 

со цел да се намалитет морталитетот. 
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