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A pancreas öregkori elváltozásával számos szerző foglalkozott. A vizs-
gálatok kiterjedtek a pancreas állományának minden részére. H A M P E R L ( 1 0 ) 

a hasnyálmirigy kivezetőútjaiban az onkocytaképződést emeli ki idős korban. 
Megállapítja, hogy a daganatokban kifejlődő onkocyták képződése is való-
színűleg a daganatok gyors megöregedésével magyarázható. K O R P Á S S Y (13) 
500.boncolt eset kapcsán 58-szor (11,6%) talált a kivezetőutakban basalsejtes 
metaplasiát. A kor előhaladásával jóval nagyobb százalékban mutatható ki 
és a maximumát 70 éves korban éri el. Ilyenkor az esetek 28,57°/0-ában talál-
ható basalsejtes metaplasia. A N D R E W (1) megállapítása szerint idős korban 
az interlobularis ductusok szaporodása lép fel, amelyekben gyakoriak a 
metaplasiás jelenségek. B U R K L (5) megállapította, hogy idős egyénekben 
a centroacinaer sejtek különleges formája lép fel : a sejtek plasmája széles 
lesz, agranulált, a sejtek egy, néha két chromatinszegény magot tartalmaznak, 
mely igen változó alakú lehet, néha piknoticus. Ezen megváltozott centroa-
cinaer sejtek idős korban igen nagy számban fordulnak elő és néha insulák 
látszatát keltik. Ezek a szerző által ,,pseudoinsulak"-nak nevezett sejtek 
festési eljárásokkal azonban az insuláktól jól elkülöníthetők. H O B S O N (11) 
idős korban a hasnyálmirigy sejtjeinek a mytochondriumában írt le elvál-
tozást. Ezen elváltozások körülírt helyen fordulnak elő, azon területeken, 
ahol az erekben arteriosclerosis van, éppen ezért secundaernek tekinthetők. 
Y A V O R S K Y és munkatársai (19) szerint a pancreas С vitamin tartalma le-
csökken idős korban. Hogy ez a megfigyelés igazi öregkori elváltozásnak, 
vagy a táplálkozásnak, esetleg á fibrosisnak a következménye, ma még nem 
tudjuk. 

A szerzők nagy része idős korban a pancreas állományában felszaporodó 
zsírnak és kötőszövetnek, az acinus sejtekben kifejlődő degenerationak tulaj-
donítanak jelentőséget. G O O D P A S T U R E ( 9 ) 5 0 öreg kutya pancreasának tanul-
mányozásakor azt találta, hogy öreg kutyákban gyakori a hasnyálmirigy 
degeneratív elváltozása. B U R K L ( 5 ) megállapítása szerint az exocrin mirigy-

* Az 1959. é v i Biológiai N a g y g y ű l é s e n e l h a n g z o t t e lőadás . 
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sejtekben gyakoriak A degeneratív elváltozások. A N D R E W ( 1 ) megfigyelése 
szerint idős korban gyakran található a pancreas lobulusokban ovális, vagy 
kerek üreg, melyben néha eosinophil anyag van. Patkányokon megállapította, 
hogy a cysticusan tágult üregeket laphám bélelheti, néhol a hám lelökődött, 
üregében keratin van. M O L N Á R , K E R E K E S , M É S Z Á R O S ( 1 4 ) a pancreas meta-
morphosisát emelik ki. B A L Ó ( 4 ) szerint a pancreas lipomatosisa kétféleképpen 
jöhet létre : 1. zsír rakódhat le a pancreas kötőszövetébe, általános elhízás, 
endocrin zavarok stb. kapcsán ; 2. a mirigyek eltűnnek és helyettük rakódik 
le zsír. 

Jelen vizsgálataink során főleg az acinus sejtekben létrejövő elváltozá-
sokkal kívánunk foglalkozni. 

Vizsgálatainkhoz 70 60 év feletti egyénből származó papcreast használ-
tunk fel és kontrollként 10 fiatal egyénből származó hasnyálmirigyet dolgoz-
tunk fel. A 60 év feletti egyének kor szerinti megoszlása a következő volt : 
60 — 70 éves 31 egyén, 7 0 - 8 0 éves 29, 8 0 - 9 0 éves 8, és 90 év feletti 2 egyén. 
Ezen vizsgált egyének a következő megbetegedésekben haltak meg : carcino-
mában 22, agylágyulás, illetőleg agyvérzésben 14, szívelváltozások következ-
tében 14, tuberculosisban 9, veseelváltozások következtében 5, prostata 
hypertrophiában és következményeiben 5, májcirrhosisban 1 egyén halt meg. 
A kontrollként felhasznált fiatal egyének kor szerinti megoszlása a következő 
volt : 0 —10 éves 4 eset, 30—40 éves 5 eset, 40 — 50 éves 1 eset. Halálokuk 
a következő volt : otitis és bronchopneumonia 3 eset, leukaemia 2 eset, 
sarkoma 2 eset, szívelváltozás 3 eset. 

Vizsgálatainkhoz csak a frissen boncolt egyénekből származó hasnyál-
mirigyeket használtuk fel és annak fejéből, testéből és farkából vágtunk ki. 
Szövettanilag a feldolgozott pancreasokból haemotoxylin-eosin festés mellett 
Heidenheim-féle azán, Goldner-féle trichrom festést, Van Gieson és Sudán 
III. festést végeztünk. Jelen vizsgálatainkban kizárólag a pancreas exocrin 
részével foglalkoztunk. Megállapítottuk, hogy a 70 esetből 39-ben a pancreas 
állományában az acinusok hámsejtjei helyenként acidophillá válnak, zymogen 
szemcsék nem láthatók, néhol a sejtplasma és mag egyaránt jelentősen zsu-
gorodik. A sejtek dissociatiója jól megfigyelhető. Máskor a hámsejtek plas-
májában vacuolák jelennek meg (1. sz. ábra), a sejtek lelapulnak és közép-
pontjukban egyneműen festődő anyag található (2. sz. ábra). Ez az egyneműen 
féstődő anyag, amely t ehá t a lelapult acinus hámsejtek által bélelt üregben 
van, eosinnal vörös festődést mutat. 25 esetben Heidenheim-féle azán festéssel 
metachromasiásan vörösre festődik és Goldner-féle trichrom festéssel ugyan-
csak metachromasiát muta t . A 39 esetből 14-ben a besűrűsödött váladék 
metachromasiát nem muta t . 19 esetben a metachromasiát mutató anyagot a 
kivezetőcsövekben is megtaláltuk (3., 4. ábra), és 8 esetben mikrolitheket 
lehetett kimutatni (5. sz. ábra). Néhol cysticusan kitágultak a kivezető-
utak és bennük is metachromasiás anyag van (6. sz. ábra). 8 esetben ezen 
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1. ábra. Az acinus hámse j t ek p l a s m á j á b a n k isebb-nagyobb 
vacuolák f igyelhetők meg. (Haematoxyl in-eos in festés.) 

3. ábra. A pancreas kivezetőcsövében egyneműen fe s tődő 
a n y a g van , amely Heidenheim-féle azán festéssel me tach roma-

siásan pirosra színeződik 

2. ábra. Az acinus hámse j t ek néhol le lapulnak, m a g j u k pyk-
noticus, k ö z é p p o n t j u k b a n egyneműen festődő anyag van . 

(Goldner-féle t r ichrom festés.) 

4. ábra. A hasnyálmir igy kivezetőcsövében megta lá lha tó anyag 
néhol me tach romas i á t m u t a t . Goldner-féle t r ichrom festéssel 

vörösre festődik 





7. ábra. A h a s n y á l m i r i g y in te r s t i t i á l i s kö tőszöve te h e l y e n k é n t 
v izenyősen á t i v ó d o t t . (Goldner- fé le t r i e h r o m fes tés . ) 
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ő. ábra. H e l y e n k é n t a cys t i cusan t á g u l t k i v e z e t ő u t a k h a n m u -
t a t h a t ó ki m e t a c h r o m a s i a . (Goldner- fé le t r i e h r o m fes tés . ) 

8. ábra. Az a r t e r io l ák f a l á n a k hya l inos m e g v a s t a g o d á s a és a 
l u m e n j e l en tő s beszűkü lé se jól megf igye lhe tő . (He idenhe im- fé l e 

a z á n fes tés . ) 

5. ábra. M i k r o l i t h k é p z ő d é s a k i v e z e t ő u t a k b a n . ( H e i d e n h e i m -
féle azán fes tés . ) 
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elváltozáshoz az interstitium oedemája társult (7. sz. ábra). A 70 idős egyén 
pancreasából 48-ban az acinusokban nagy vacuolákat találtunk, amelyek 
azonban nem mindig festődtek Sudán III-mal. Számos esetben ezen vacuolák 
széli részén hámsejteket lehetett látni és éppen ezért véleményünk szerint 
ezen vacuolák egy része az előbb leírt folyamatból fejlődött ki. Vizsgált 
eseteink közül mindössze 6-ban talál tunk arteriosclerosist, míg arterio-
losclerosist 14-ben (8. sz. ábra). Jelentős kötőszövetfelszaporodás 6 esetben 
volt, 2-ben a kötőszövet basophiliája volt megfigyelhető. 

Az it t leírt szövettani elváltozás megfelel a pancreas dyschyliás folyama-
tának. Dyschylia alatt S E I F E R T ( 1 5 ) azt a morphologiailag kimutatható el-
változást érti, mely a pancreas secretum képzésének és összetételének a zava-
rával jár. A szerző a dyschyliának két formáját különíti e l : egyrészt elkülöníti 
1. a dyschylia könnyű és közepes formáját , melyre jellemző a hámsejtek 
hydropicus, vacuolás átalakulása, az acidophilia, dyschyliás acinus-cysták, 
dyschyliás metachromasia. Másrészt elkülöníti, 2. a dyschylia közepes és nehéz 
formáját. Erre a folyamatra jellemző a mikrolitképződés, dyschyliás kivezetőút 
cysták, dyschyliás oedema. S E I F E R T ( 1 5 ) véleménye szerint a dyschylia leg-
súlyosabb formája átmegy nekrosisba, vagy pancreatitisbe. 

Vizsgálataink során 70 idős egyén közül 31-ben a dyschylia könnyű és 
közepes formáját , míg 8-ban a közepes és súlyos formáját tudtuk kimutatni. 

A dyschylia okaként intoxicatiót, baktérium toxinokat, anyagcsere 
toxinokat írnak le és igen különféle megbetegedésekhez csatlakozóan említik 
meg. így D O E R R (6) exsudativ tüdőtuberculosisban és bakteriális endocar-
ditisben, D O E R R , valamint B A G G E N S T O S S ( 2 ) chronicus glomerulonephritisben 
és uraemiában, B A L L , B A G G E N S T O S S és B A R G E N ( 3 ) , valamint W A R R E N és 
S O M M E R S (18) chronicus colitis ulcerosában, S E I F E R T (15) acut és chronicus 
pancreatitisben figyelt meg dyschyliát. Gyakori enzim-elválasztási zavart 
írnak le V É G H E L Y I és munkatársai (16), vörhenyben, gastritisben és 
enteritisben. Szerintük ez nincs összefüggésben a lázas állapottal és a folyamat 
reversibilis. B A L Ó és L O V A S ( 4 ) cachexiában elpusztult egyének pancréasában 
a lipaz, tripsin és diastaze tartalom csökkenését írja le. F A R K A S (8) asthmás 
egyének hasnyálmirigyében és nyálmirigyében a kivezetőutak tágulatát, 
hypersecretiót és dyschyliát talált. Bettiérivel együtt végzett vizsgálataiban 
tengerimalacokon anaphylaxiás shock hatására ugyancsak hasonló elváltozást 
kapott. V É G H E L Y I (16) hiányosan táplált csecsemők pancréasában ír le súlyos 
elváltozásokat. Vizsgálatai során arra a megállapításra jutot t , hogy a fehérje-
hiánynak és cachexiának van nagy jelentősége a dyschylia létrejöttében. 

E g y e s szerzők az idegrendszernek t u l a j d o n í t a n a k fon tos szerepet a 
f o lyama t l é t r e jö t t ében . í g y FARRERnek (7) sikerült he t ek ig t a r t ó p i locarp in 
adagolással macskán dyschy l i á t lé t rehozni . D O E R R és B E C K E R (6) kísér le t i 
ada tok a l a p j á n hypoxiá ra veze t i vissza a dyschyliás e lvá l tozásoka t . K E M É N Y , 

Sós és m u n k a t á r s a i (12) cys tás e l fa ju lás t hoz t ak létre p a t k á n y o k o n h i ányos 
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táplálással, széntetrachlorid, cinksulfát és histamin chronicus adagolásával. 
Véleményük szerint — mivel mindig ugyanazon elváltozás lépett fel pat-
kányokon a legkülönfélébb behatásokra — ez arra enged következtetni, 
hogy a szervezetet hosszabb időn keresztül érő behatásokra a pancreas mindig 
ugyanazon elfajulási reactióval válaszol. 

G O O D P A S T U R E ( 9 ) megállapítása szerint, ha a pancreas acinusokban 
idős korban degeneratív elváltozások lépnek fel, akkor a pancreas secretiója 
is kisebb mérvű lesz. Ez azon a tényen alapszik, hogy a pancreasnak a válasza 
secretin adagolására azonos az acinus szövetének mennyiségével ( V O E G T L I N 

és munkatársai (17). Nem t u d j u k azonban azt, hogy az acinusok hány százaléka 
kell elpusztuljon ahhoz, hogy emésztési zavarok jöjjenek létre. S E I F E R T 

(15) megállapítása szerint semmi kétség, hogy hasnyálmirigy dyschyliás el-
változásának pathológiai jelentősége van. A secretum megváltozott festődése 
arra utal, hogy viscosus secretum képződéséről van szó, amelynek összetétele 
és képzése zavarttá vált. 

Kérdés, hogy idős korban fellépő dyschyliának mi lehet az oka. Vizsgált 
anyagunkban — mint említettük — igen különféle megbetegedésben elhalt 
egyének hasnyálmirigyét dolgoztuk fel és dyschyliás elváltozást mindegyik 
megbetegedés-csoportban ki tudtunk mutatni . Éppen ezért nagyon nehéz el-
dönteni, hogy vajon itt a halálhoz vezető megbetegedéshez csatlakozott 
dyschylia, vagy pedig az élet folyamán lezajlott egyéb megbetegedés vezetett a 
pancreas elváltozásához, illetőleg a pancreas öregkori elváltozásáról van-e 
szó. Valószínűnek látszik, hogy az állatkísérletekhez hasonlóan arról van 
szó, hogy a legkülönfélébb behatásra a pancreas mindig ugyanazon elváltozás-
sal felel. Az a tény, hogy idős korban igen nagy százalékban találtunk dyschy-
liás jelenséget, felhívja a figyelmet arra, hogy idős korban fellépő emésztési 
zavarok okaként a gyomor- és bélhuzam öregkori elváltozása mellett vegyük 
számításba a hasnyálmirigy i t t említett megbetegedését is. 
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