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消化不良是一组常见临床症候群 ，主要包括持

续性或反复发作性的上腹部不适 、饱胀 、早饱 、灼

热 、隐痛 、恶心 、呕吐 、纳差等症状 ，可伴有腹泻 ；经

上消化道内镜 、肝胆胰影像学和生化检查均无明显

异常 者 称 为 功 能 性 消 化 不 良 （ functional
dyspepsia ，FD） ，如存在明显异常者称为器质性消

化不良（organic dyspepsia ，OD）［1］
。消化不良在临

床中常见 ，发达国家消化不良的发病率为 15％ ～

41％
［2-3］

，亚洲不同地区为 8％ ～ 23％
［4］

。老年人

消化道结构和功能均存在生理性退化［5］
，是 FD 的

高发人群 ，我国广东地区消化不良症状流行病学调

查结果显示 ，老年人消化不良症状的发生率为

24.5％
［6］

；老年人也是上消化道和肝胆胰器质性疾

病（尤其是恶性肿瘤）的高发人群 ，因此 ，也是 OD
的高发人群 。不论是 FD 还是 OD ，补充消化酶制

剂都是重要而常用的治疗措施 。为此 ，我们制订此

专家共识 ，旨在提高广大临床医生对消化酶与老年

人消化不良关系的认识 ，促进消化酶制剂在老年人

消化不良中充分而合理地应用 ，从而提高老年人消

化不良的治疗水平 。

一 、消化酶与老年人消化不良

（一）消化酶与老年人 FD
FD的发病机制尚未完全阐明 ，目前认为主要

与胃动力障碍 、胃排空延迟［1 ，7］
、内脏高敏感［8-9］

、胃

酸分泌异常及精神心理［10-11］等因素有关 。老年人

FD除前述因素外 ，消化腺的分泌功能减退也是重

要的发病基础［1］
。

1. 唾液腺及其分泌酶的增龄改变 ：唾液腺主

要分泌的消化酶有唾液淀粉酶 、酸性磷酸酶 、核糖

核酸酶等 。健康成年人的唾液为无色清亮液体 ，

pH 值中性或略偏碱性 ，24 h 分泌量在 1 000 ～

1 500 ml 。唾液腺体积随增龄无明显变化 ，但其功

能性腺实质的比例随增龄逐渐降低 ，而纤维间质和

脂肪组织的比例逐渐增大 ，因此唾液腺分泌功能也

随增龄而下降［12-14］
。

2. 胃底腺主细胞及其分泌胃蛋白酶原

（pepsinogen ，PG）的增龄改变 ：胃底腺中的主细胞

合成并分泌 PG ，后者在胃底腺中的壁细胞分泌的

H ＋ 作用下转化为胃蛋白酶而发挥消化作用 。有

关研究结果表明 ，随增龄胃底黏膜腺体萎缩 ，结缔

组织增生明显 ，胶原沉积 ，主细胞数量减少 ，导致

PG 分泌减少 、浓度和活性降低 ，从而对胃的化学

消化功能造成不良影响［15-18］
。

3. 胰腺及其分泌胰酶的增龄改变 ：胰腺兼有

内外分泌功能 ，它分泌的胰酶是重要的食物水解

酶 ，包括胰蛋白酶 、胰淀粉酶 、胰脂肪酶等 。尸体解

剖结果显示 ，人体胰腺的重量随增龄减轻［19］
；磁共

振技术测量显示 ，人体胰腺的体积随增龄缩小［20］
；

弹性超声显示 ，老年胰腺的回声增强 、硬度增加 ，胰

管直径随增龄增粗［21-22］
。老年胰腺的小叶间结缔

组织增生 、腺泡细胞萎缩或空泡样变性 ，胞质内粗

面内质网及线粒体减少 ，酶原颗粒明显减少［23-24］
。

老化的胰腺不仅使胰液 、胰酶分泌量下降 ，胰酶的

活性也明显降低 ，对各种促分泌因素的反应时间延

长 、反应能力下降 ，导致小肠对脂肪的吸收率降

低［24-28］
。一项基于社区的 914位居民调查结果显
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示 ，胰腺外分泌功能不全患病率随增龄增加 ，年龄

≥ 60岁人群达 13.7％
［26］

。另一项研究结果表明 ，

无糖尿病 、无胃肠道器质性疾病和手术的健康老

人 ，1／5存在胰腺外分泌功能不全 ，并能从胰酶补

充剂治疗中获益［29］
。

显然 ，老年人分泌消化酶的主要腺体在形态学

上存在退化现象 ，在功能上存在分泌量减少或分泌

储备能力降低 ，且消化酶的活性亦降低 ，均为老年

人 FD高发的重要原因之一 。此外 ，老年人 FD 还
与其咀嚼功能下降 、胆汁分泌量减少 、肠道菌群老

化 、肠致活酶 （激活胰蛋白酶原 ）分泌减少等

有关［28 ，30-32］
。

（二）消化酶与老年人 OD
OD可分为胰腺疾病相关性消化不良和非胰

腺疾病相关性消化不良 2类［31］
。

1. 胰腺疾病 ：包括急性胰腺炎 、慢性胰腺炎 、

胰腺癌 、胰腺囊性纤维化 、胰腺切除术后等 。这些

疾病必然会导致胰酶分泌相对或绝对不足而引起

食欲不振 、腹胀 、嗳气 、早饱 、厌油 ，甚至脂肪泻等一

系列消化不良症状 。

2 .非胰腺疾病 ：（1）胃疾病 ：慢性胃炎 、胃肿瘤 、

胃大部切除术后等 ，这些疾病可能导致 PG 分泌量
下降 、胃酸分泌减少而导致消化不良 。 （2）肠疾病 ：

肠道肿瘤 、炎症性肠病 、肠梗阻 、肠道手术等 ，肠道

分泌的肠致活酶可激活胰蛋白酶原 ，使之变为具有

活性的胰蛋白酶 ，因此各种原因引起的肠道损伤均

可引起肠致活酶分泌减少从而使胰蛋白酶原激活

减少 ；此外 ，研究结果显示 ，约 30％ 的炎症性肠病

患者合并有胰腺病变而导致胰腺外分泌功能降

低［33］
。 （3）肝胆疾病 ：各种急慢性肝病 、肝胆肿瘤 、

胆道结石 、胆道感染 、肝胆手术等 ，均会影响胆汁的

质和量及其正常排泄和分泌规律而影响消化过程 ，

产生消化不良症状［34-35］
。 （4）糖尿病 ：1 型和 2 型

糖尿病均有较高的胰腺外分泌病变发生率 ，从而影

响胰酶的分泌［36-37］
。 （5 ）其他疾病 ：干燥综合

征［38］
、白塞氏病［39］

、系统性硬化症［40］
、系统性红斑

狼疮［41］等自身免疫性疾病均可损害消化腺体从而

导致消化酶分泌不足或活性下降 ，引起消化不良 。

二 、老年人消化不良的评估

本共识重点介绍老年人消化酶（特别是胰酶）

分泌不足或缺乏相关消化不良的评估 。

（一）临床评估

1. 消化不良症状评估除按照《老年人 FD 诊
治专家共识》

［1］的要求进行评估外 ，应特别关注 ：

（1）患者的食欲情况 ：是否有食欲减退 ，是否有厌油

及对油腻食物的耐受情况 ；患者的排便情况 ，是否

存在腹泻 ，粪便的颜色是否浅淡并带有气泡 、油滴

和不消化肌纤维 ，是否伴有恶臭 ，粪便是否漂浮或

黏附在马桶上 ，是否存在肛门溢油现象等 。 （2）是

否有警报征象 ，如消瘦 、贫血 、上腹包块 、频繁呕吐 、

呕血或黑便 、无法解释的身体质量减轻（ ＞ 身体质

量的 10％ ） ，并做必要相关检查 。

2. 全面了解是否患有前述胰腺疾病和非胰腺

疾病情况 ，并做必要的生化 、影像及内镜检查予以

明确 。

（二）实验评估

以下实验有助于消化酶分泌不足或缺乏相关

消化不良的诊断 ，可酌情选用 ，符合其中一条即可

诊断 。

1. 粪便常规 ：消化酶缺乏相关消化不良患者 ，

粪便常规可见较多未消化的肌纤维和脂肪球 ，但粪

便常规检查中常见的植物纤维或植物细胞 ，并不代

表存在消化不良 。

2. 粪脂肪检查 ：（1）苏丹 Ⅲ 染色镜检 ：正常时

粪中不出现脂肪滴 ，如 ＞ 10 滴／高倍视野 ，提示脂

肪吸收不良 。 （2）粪脂定量 ：正常 ＜ 6 g／24 h ，＞
6 g／24 h可诊断消化吸收不良 。 （3）脂肪平衡试

验 ：每日摄入试验餐 ，含脂肪 70 g 以上 ，连续 6 d 。
收集后 72 h（第 4 ～ 6 d）粪便测定脂肪含量 ，计算

吸收率 。

脂肪吸收率 ＝ 摄入脂肪 （后 3 d ） － 粪脂

（后 3 d）／（摄入脂肪） × 100％ 。 正常值 ：＞ 95％ ，

低于正常提示脂肪吸收障碍 。

3. 粪弹性蛋白酶测定［28 ，42］
：人弹性蛋白酶存

在于人类胰腺分泌物和粪便之中 ，该酶在肠道中不

被分解 ，粪便中的浓度是胰液中的 5 ～ 6 倍 。粪便

弹性蛋白酶与胰液弹性蛋白酶相关性及稳定性好 ，

且结果不受胰酶替代疗法影响 ，能更好地反映胰腺

外分泌功能 ，其特异性及敏感性均较高 。粪弹性蛋

白酶测定方法简便 、无创 ，结果可靠 ，适合于老年

患者 。

4. 呼气试验 ：呼气试验是一种测定胰酶活性

的间接方法 。口服14C 标记的三棕榈酸酯后 ，胰腺

分泌的胰酶将其分解为14 C-棕榈酸 ，经肝 、肺循环

形成14CO2 ，测定呼气中 14CO2放射活性可间接反

映胰腺外分泌功能 。由于 14C 具有一定放射性 ，也

可采用 13C-混合三酰甘油呼吸试验 ，该实验是基于

胰脂肪酶能在肠腔内水解含 13C 酸辛酰甘油 ，在小
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肠吸收 ，经循环代谢产生 l3CO2 由肺呼出 ，评估胰

腺外分泌不足 ，其敏感性和特异性分别可达到

91.7％ 和 85.7％
［43］

。

此外 ，还有胰泌素试验 、胰泌素-CCK 试验 、

Lundh 试验和月桂酸基试验等 ，可供临床选用 。

三 、消化酶制剂在老年人消化不良中的应用

（一）消化酶制剂应用的适应证和时机

消化酶分泌不足或缺乏是老年人消化不良重

要的发病因素之一 ，因此 ，补充消化酶制剂是治疗

老年人消化不良的基本措施 。

1. 老年人 FD 可在一线治疗 （促动力剂或抑

酸剂）的基础上 ，辅以消化酶制剂治疗 ，当一线治疗

无效时 ，则应积极给予消化酶制剂或促动力剂联合

消化酶制剂治疗［44］
。

2. 老年人在消化酶生理性排泌量减少和活性

降低的基础上合并 OD ，消化酶的缺乏可能更加突

出 ，因此 ，则应在积极处理原发病的基础上 ，积极 、

适时补充消化酶制剂［45］
。

3. 老年人胰腺疾病相关 OD 常需补充胰酶含
量高的 、较大剂量的胰酶制剂［46］

，急性胰腺炎可在

恢复期逐步开放饮食时 ，酌情补充胰酶制剂 ，以减

轻胰腺的外分泌负担［47］
。

4. 老年人非胰腺疾病相关 OD ，只要能够进行

肠内营养 ，即可补充消化酶制剂 ，并可明显改善消

化不良症状 ，提高患者生活质量［35 ，48-49］
。

5. 慢性胃炎患者存在上腹饱胀 、纳差等消化

不良症状时 ，也推荐应用消化酶制剂［50］
。

（二）常用消化酶制剂的成分 、疗效 、特点及安

全性

目前国内临床常用的消化酶制剂包括多酶片 、

胰酶肠溶胶囊 、复方消化酶胶囊 、复方阿嗪米特肠

溶片和米曲菌胰酶片等 。

1. 多酶片 ：多酶片每片含胰酶 300 mg 、胃蛋
白酶 13 mg ，为肠溶衣与糖衣的双层包衣片 ，内层

为胰酶 ，外层为胃蛋白酶 。多酶片在我国用于治疗

消化不良有数十年的历史 ，由于工艺简单 、不耐酸 、

稳定差 、不能与食糜充分混合 ，疗效有限 ，但价格低

廉 ，目前仍是我国基层医疗机构治疗消化不良的常

用药物 。

2. 胰酶肠溶胶囊 ：胰酶肠溶胶囊是一种胰酶

替代剂 ，每粒胶囊含胰酶 150 mg ，相当于脂肪酶
10 000 欧洲药典单位 、淀粉酶 8 000 欧洲药典单

位 、蛋白酶 600欧洲药典单位 。其特点是 ：脂肪酶 、

淀粉酶 、蛋白酶含量均较高 ，直径 ＜ 1.7 mm 的超

微微粒极易与食糜充分混合 ，顺利通过狭窄的幽

门 ，微粒外裹 pH值敏感性包衣 ，保证适时 、适地释

放胰酶 ，即使在十二指肠的中性或碱性环境下也极

易崩解［51-52］
。该药可用于各种原因所致的老年人

FD和 OD 的治疗 ，尤其是胰腺疾病相关 OD 的治
疗 ，如慢性胰腺炎 、胰腺切除后及急性胰腺炎恢复

期的辅助治疗等 ，临床研究结果表明 ，胰酶肠溶胶

囊缓解各种消化不良症状效果显著 ，不良反应少而

轻微［53-55］
。但急性胰腺炎早期和慢性胰腺炎的急

性发作期禁用 。

3. 复方消化酶胶囊 ：复方消化酶胶囊具有独

特的剂型设计 ，胶囊内含 3种成分不同 、相互独立

的膜衣片 ，分别含有木瓜蛋白酶 50 mg 、淀粉酶 15

mg 、熊去氧胆酸 25 mg 、胃蛋白酶 25 mg 、纤维素
酶 15 mg 、胰酶 50 mg 、胰脂酶 13 mg 。可分别于胃
底 、胃窦及十二指肠 3个不同部位（不同 pH 环境）

中崩解释放并发挥作用 ，针对胃肠腔内不同部位的

消化特点补充消化酶 ，以增强对摄入的蛋白质 、脂

肪 、碳水化合物和纤维素的消化及吸收 ，缓解消化

不良症状［56-57］
。由于该制剂含有人工合成的熊去

氧胆酸 ，因此还有一定的促进胆汁 、胰液分泌作用 ，

有利于消化不良的治疗 。 可用于治疗老年人 FD
和无胆道梗阻的 OD患者 ，对缓解消化不良症状有

良好疗效［56］
。但急性肝炎和胆道完全梗阻患者

禁用 。

4. 复方阿嗪米特肠溶片 ：复方阿嗪米特肠溶

片是一种新型消化酶制剂 ，每片含阿嗪米特

75 mg 、胰酶 100 mg（淀粉酶 3 000活力单位 、蛋白

酶 150活力单位 、脂肪酶 3 000活力单位） 、二甲硅

油 50 mg及 纤维素酶 10 mg 。阿嗪米特为一种强
效促进胆汁分泌的药物 ，它不仅增加胆汁分泌量 ，

而且可以增加胰酶的分泌量 。二甲硅油可改变气

体表面的张力 ，使气泡破裂融合易于排出 ，以消除

腹部气胀 。该制剂具有促进胆汁分泌 、补充多种消

化酶 、减少肠腔气体等多重作用 ，主要用于因胆汁

分泌不足或消化酶缺乏而引起的消化不良 ，对各种

消化不良症状的总有效率较高［57-58］
。但肝功能障

碍 、急性肝炎 、胆道梗阻及胆绞痛患者禁用 。

5. 米曲菌胰酶片 ：米曲菌胰酶片每片含有胰

酶 220 mg［脂肪酶 7 400 U （欧洲） ，蛋白酶 420 U
（欧洲） ，淀粉酶 7 000 U （欧洲）］ 、米曲菌霉提取物

24 mg［纤维素酶 70 U （Fip） 、蛋白酶 10 U （Fip） 、
淀粉酶 170 U （Fip）］ ，该制剂在制作工艺上采用

pH 值敏感的复合包衣技术 ，确保胃酶和胰酶分别
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在胃和小肠准确定位释放 。外层胃溶衣在胃内溶

解 ，迅速释放出米曲菌酶 ，对胃内的蛋白质 、淀粉和

纤维素进行分解 ；内层肠溶衣可保护核心的胰酶免

受胃液破坏 ，保证胰酶在肠道释放 ，在肠道内发挥

消化作用 。多中心临床研究结果显示 ，米曲菌胰酶

片对各种原因引起的消化不良症状的总有效率较

高［59］
。但急性胰腺炎早期和慢性胰腺炎的急性发

作期禁用 。

以上消化酶制剂各有其特点 ，为临床医生个体

化治疗老年人消化不良提供了方便 ，在临床上可依

据患者具体情况选用 。国内多项多中心临床研究

和 Meta 分析结果显示［57-58 ，60-61］
，4 种常用消化酶

制剂治疗消化不良的总有效率高 ，安全性好 ，不良

反应少而轻微 。
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·消息 ·

《中华老年医学杂志》网站

  为适应当今期刊网络化 、数字化的发展趋势 ，更好地为广大作者 、读者以及专家提供高质量的服务 ，本刊已建立自己的

网站（http ：／／zhlnyxzz .yiigle） ，欢迎广大老年医学工作者登录此网站 ，进行相关浏览和操作 。

该系统中英文版包括现刊和过刊浏览 、作者在线投稿 、专家在线审稿 、作者投稿指导 、编委会和中华医学会老年医学分

会动态以及作者编者互动等主要功能 ，实现了作者 、读者 、编辑 、审稿专家的一体化在线协作处理 。该系统的使用可以更加

方便作者和读者 、进一步规范稿件的处理流程 、缩短审稿周期 、拉近编辑部和作者 、读者的距离 ，为编读双方的沟通提供了

一个方便快捷的渠道 。

值此网站开通之际 ，衷心感谢各位编委长期以来给予的指导和关心 ，衷心感谢各位审稿专家长期以来给予的支持与帮

助 ，衷心感谢广大作者和读者长期以来给予的信任和关爱 。今后 ，我们将顺应科技期刊网络化 、数字化发展的趋势 ，积极调

整办刊模式 ，进一步依托网络平台提高办刊质量 ，更好地服务于老年医学的发展 。

我们真诚希望广大使用者多提宝贵意见 ，以便我们进一步改善和提高工作质量 。网站及系统修改建议请发送到编辑

部邮箱 ：2226336380＠ qq .com和 24847776＠ qq .com ；编辑部电话 ：010-85111151 。
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