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Á La hemorragia digestiva aguda constituye un problema 
médico que conlleva una significativa morbilidad, 
mortalidad y un elevado consumo de recursos sanitarios1.

Á La incidencia y el pronóstico no se han modificado 
sustancialmente en los últimos años a pesar de los 
avances científicos2.

ÁCada vez ingresan pacientes de edad más avanzada y 
pluripatológicos2.
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HEMORRAGIA DIGESTIVA: Clasificación
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Hemorragia digestiva alta
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Conceptos y Epidemiología

Á Situada por encima del ligamento de Treitz.

Á Presentación clínica: 
Á Hematemesis.

Á Vómitos en posos de café.

Á Melenas.

Á Hematoquecia. (menos frecuentemente)

Á Incidencia 48-160 casos por 100.000 habitantes1.

Á Mortalidad del 10-14% 1.

Á Elevado porcentaje de ingresos anuales (Estancia media 2.7-4.4 días 1)

Á Alto consumo de recursos sanitarios



Hemorragia digestiva alta
Etiología

1996 1 2004 2 

Úlcera péptica 55% 21%

Varices esofago-gástricas 14% 12%

Malformaciones Arteriovenosas 6% <5%

Mallory-Weiss 5% <5%

Tumores 4% <5%

Erosiones 4% <5%

Lesiones de Dieulafoy 1%

Otros 11%
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