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【摘  要】胰腺是人体兼有内分泌功能与外分泌功能的重要腺体，在消化吸收和物质代谢中起着非常重要的作用。随

着年龄的增长，胰腺逐年老化，大体形态，组织结构均发生改变，同时胰腺功能也有所下降。在老年患者中，消化不

良是常见症状，其原因颇多，本文首先讲述胰腺老化的表现及功能变化，再探讨胰腺老化后胰腺外分泌功能变化对消

化不良的影响，对胰腺老化与消化不良的相互关系做一简要综述。 
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Pancreatic aging and dyspepsia 
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【Abstract】 Pancreas is the important gland with both endocrine and exocrine function, which plays a very important role in 

digestion, absorption and substance metabolism. The morphologic and functional changes of the aged pancreas appear to be 

concomitant decrease in functional capacity. In elderly population, dyspepsia is common with many reasons. This article describes the 

performance and functional changes in aging pancreas, explore the effects of pancreatic exocrine function on dyspepsia after 

pancreatic aging, and give a brief review about the relationship between pancreatic aging and dyspepsia. 
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中国 1999 年就已经进入老龄化社会，2010 年

我国第六次人口普查，60 岁以上人口已经达到总人

口的 13.26%，65 岁以上人口达 8.87%，比 2000 年

第五次人口普查分别增长 2.93%、1.91%。随着老龄

化速度的加快，对老年性疾病的研究将成为今后研

究的热点。 

随着年龄的增长，人体的各个器官先后发生老

化，胰腺的老化大约开始于 50 岁以后，表现为重量

减轻、体积缩小、组织结构改变、内外分泌功能下

降及各种酶活性下降等 [1,2]，同时好发各种胰腺疾

病。消化不良是老年患者的常见症状，很多疾病都

可以引起消化不良，找准病因，对症下药是治疗的

关键，那么探讨消化不良与胰腺老化是否有关联，

将具有非常重要的临床意义。 

1  胰腺的老化 

老化是人体结构及功能随着时间进行而积累的

变化，它是一种正常但不可逆的持续性过程。随着

年龄的增长胰腺也会发生老化，表现为大体形态，

组织结构均发生改变，同时胰腺功能也有所下降，

正常的老化不是疾病，但是老化会造成机体功能的

改变，引起某种程度的功能障碍。 

1.1  大体形态 

胰腺的体积随着年龄的增长而缩小。Sato 等[3]

用核磁共振测量胰腺（胰头部、胰体、胰尾）的前后

径，将测量人群分为 4 组：20～39 岁，40～59 岁，

60～79 岁和≥80 岁，测量结果发现，随着年龄的增

长胰腺的前后径逐渐减小（P＜0.05）。胰腺的重量随
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着年龄增长逐渐减轻，在 30 岁时最重,约 60～100 g, 

50 岁以后开始减轻, 80 岁时可减到 40 g 左右。胰腺

重量减轻与胰腺细胞减少、细胞萎缩有关。Glaser 等
[4]分析了 18～91 岁正常人的胰管直径超声测量结果,

发现胰管直径随着年龄增长而逐渐增加,但都不超过

3 mm，并认为即使是老年人超过 3 mm 也是一种病

态现象。而 Hastier 等 [5]采用内镜逆行胰管造影

（endoscopic retrograde pancreatography, ERP）对胰

管进行测量，同样发现胰管管径随年龄增长是增加

的，但其测量结果超过 3 mm，估计与 ERP 测量准确

性低有关。胰腺超声随着年龄的增加回声逐渐增强，

年轻人胰腺回声低于或与肝脏回声接近，而老年人大

多回声明显高于肝脏[4]，提示我们老年人胰腺回声增

强属于正常现象。 

1.2  组织结构 

纤维化是胰腺老化的主要表现，弥漫性纤维化

随着年龄的增长而日趋严重。腺管上皮由柱状化生

为复层扁平细胞,血管壁肥厚、硬化，在血管周围有

丰富的含脂褐素细胞。由于老化和血管硬化导致胰

腺腺泡细胞萎缩, 50 岁后可减少至 60%；腺细胞空

泡化，酶原颗粒减少,微小脂肪颗粒沉着。胰腺的组

织结构随年龄增加而呈现渐进性畸变，同时胰腺体

积密度和 B 细胞密度随老化而增加，并可见到胰岛

结构受破坏，并融合成大的胰岛细胞团。胰岛内非

B 细胞群不因年龄不同而出现明显定量变化[6]。 

1.3  功能变化 

胰腺兼有内分泌功能和外分泌功能，随着年龄

的增长，其功能相应发生变化，在此我们重点探讨

一下胰腺外分泌功能的增龄性变化。随着年龄的增

加，胰腺的基础外分泌功能无明显改变。Miyasaka

等[7]分别测量年幼小鼠（6 个月、12 个月）和年老

小鼠（24～27 个月）总胰液分泌量、最大碳酸氢盐

分泌量和蛋白分泌量，发现其年龄组间差别 P 值分

别为：P＞0.25；0.1＜P＜0.25；0.05＜P＜0.1，差异

均无统计学意义，故得出老化胰腺基础外分泌功能

无明显减退。Gullo 等[8]对 69 名老年人（66～88 岁）

和 36 名年轻人（21～57 岁）采用荧光素试验检测

胰腺外分泌功能，与动物实验得出相同结果，两组

间差异无统计学意义。 

但随着年龄的增长，胰腺外分泌功能储备能力

是下降的。Miyasaka[7]用不同剂量的胆囊收缩素-8

（cholecystokinin-8,CCK-8）刺激胰腺，发现随着年

龄的增长胰液分泌量是减少的（P＜0.01），差异有

显著的统计学意义。在人体中，日本学者 Ishibashi[9]

测量不同年龄组人群的总胰液分泌量、最大碳酸氢

盐分泌量和淀粉酶分泌量，发现胰酶分泌量呈现逐

渐降低趋势 ,而胰液分泌量及最大碳酸氢盐分泌量

则呈现类抛物线改变，均 P＜0.01。因此，目前较为

一致的看法是胰腺老化主要影响胰腺外分泌的储备

能力,使其受损甚至丧失,而对基础胰腺分泌影响不

大。对于老化胰腺外分泌功能减退的机制研究甚少，

Poston[10]在研究中发现胰腺外分泌功能下降可能与

CCK-受体数量的减少和胰腺腺泡细胞减少相关，具

体机制尚需要大量实验研究来明确。 

1.4  胰腺老化机制 

老化是指在正常状况下生物发育成熟后,随年龄

增加,自身机能减退,内环境稳定能力与应激能力下降,

结构、组分逐步退行性变,趋向死亡,不可逆转的现象。 

关于胰腺老化机制的研究目前并不多，有研究发

现端粒的缩短与胰腺老化相关。Ishii 等[11]测量 72 例

受试者端粒的长度，结果如下：0～24 岁（13.5±1.5）

kb，25～49 岁（12.3±0.7）kb，50～74 岁（11.3±

2.5）kb，75～100 岁（10.7±1.8）kb，端粒的长度随

着年龄增长逐渐缩短，且进一步组与组间比较分析发

现，第一组与第三组，第一组与第四组差异均具有统

计学意义（P＜0.01）。von Figura 等[12]也发现端粒酶

的缺失会导致胰腺外分泌部分再生能力下降。 

除此之外，还有研究发现胰腺老化后再生能力下

降，磷酸化蛋白激酶 B（phosphorylated protein kinase 

B, pAkt）表达下降。Watanabe[13]手术切除幼鼠与年

老小鼠的部分胰腺，观察其胰腺再生能力，发现幼鼠

胰腺的再生能力明显强于年老小鼠，作者并进一步用

Western blot 和光密度分析对 pAkt 蛋白定量，发现年

老小鼠 pAkt 的表达明显低于幼鼠，进而提出胰腺的

老化可能与 pAkt 表达下降有关。胰腺老化机制的研

究尚且缺乏，具体机制尚待进一步研究。 

2  消化不良 

2.1  定义与病因 

消化不良是指一组表现为上腹部疼痛或烧灼

感、餐后上腹饱胀和早饱感的症候群 ,可伴食欲不

振、嗳气、恶心或呕吐等。消化不良从病因上可分

为：器质性消化不良和功能性消化不良。消化系统

的良恶性疾病均可引起器质性消化不良, 消化系统

以外的疾病如糖尿病、慢性肾功能不全、充血性心

力衰竭、甲状腺功能亢进症等也是器质性消化不良

的病因，除此之外某些药物如非甾体抗炎药、茶碱、

选择性环氧合酶-2 抑制剂、口服抗生素和补钾剂等
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均可引起消化不良症状。功能性消化不良的发病机

制尚未完全阐明，目前较为明确的病因包括：运动

功能障碍[14,15]，内脏高敏感性[16]，胃酸分泌增多[14]，

幽门螺杆菌感染，精神心理因素等。 

2.2  老年消化不良的特点 

2.2.1  器质性消化不良为主   Pilotto 等 [17]调查了

445 名老年消化不良患者的病因，发现 63.8%的患者

为器质性疾病（包括食道炎、胃溃疡、十二指肠溃

疡、胃癌、进食性胃炎等），仅有 36.2%的患者无

病理变化，故老年消化不良患者以器质性消化不良

为主，应注意老年患者器质性疾病的筛查，特别是

有警报征象者（如消瘦、贫血、上腹包块、频繁呕

吐、呕血或黑便、年龄＞40 岁的初发病者、有肿瘤

家族史等），建议及时行相关检查。 

2.2.2  老年功能性消化不良主要原因为动力异常  

老年人功能性消化不良是指有消化不良症状 ,又能

够排除溃疡病、胃癌、胆道疾病等其他器质性疾病。

功能性消化不良原因很多，首先为胃肠道动力障碍，

研究表明, 运动功能障碍是功能性消化不良的主要

发病基础, 约 40%的功能性消化不良患者存在胃排

空延迟[15], 可能与胃电节律紊乱有关；其次幽门螺

杆菌感染者的消化不良也归为功能性消化不良；有

些老年人容易受到外界因素的影响 , 出现精神紧

张、焦虑、失眠等, 导致大脑皮层功能失调, 影响消

化功能。除此而外, 老年人常常患有其他慢性病, 如

果治疗不及时或治疗不当, 或者服用某些药物（如

阿司匹林、消炎痛、地高辛、红霉素等）也可造成

消化不良。 

这些病因并不是独立的，而是相互作用的，而

且发现内脏高敏感性、自主神经失调、幽门螺杆菌

感染、社会心理因素、神经激素功能异常等均可以

引起胃肠道动力异常，最终导致消化不良。因此，

动力异常是老年人消化不良的主要原因。 

2.3  胰腺老化与老年人消化不良的关系 

胰腺老化不是消化不良的主要原因。首先，老

年人消化不良主要为器质性消化不良，而胰腺老化

引起的消化不良属于功能性消化不良，其本身就不

是老年人消化不良的主要原因；其次，功能性消化

不良病因复杂，运动功能障碍、内脏高敏感性、自

主神经失调、幽门螺杆菌感染、社会心理因素、神

经激素功能异常等等均可引起消化不良，但其主要

发病基础为胃肠道动力异常，而不是胰腺外分泌功

能不足。另外，老化胰腺不足以引起消化不良的临

床症状。研究[7,8]证明随着年龄增长，胰腺基础外分

泌功能无明显改变，尽管老化胰腺的储备功能有所

下降，但由于老年人饮食相对减少，通常不足以引

起临床症状。Gullo 等[8]对 69 名老年人（66～88 岁）

和 36 名年轻人（21～57 岁）采用荧光素试验检测

胰腺外分泌功能，结果两组间胰腺外分泌功能无显

著差别，并特别指出不会影响老年人的消化功能，

再次验证了这个观点。 

综上所述，老年人消化不良主要为功能性病变，

治疗上应主要促进胃肠动力，而不是补充胰酶。随

着人口老龄化的不断加剧，老化相关性疾病将成为

研究的热点，目前关于胰腺老化与消化不良的研究

资料尚很缺乏，胰腺老化作为老龄化相关疾病的重

要组成部分还有很多需要研究的方面 ,因此具有很

好的前景。 
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