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　 　 【摘要】 　
 

肌少症是一种与年龄相关的肌肉退行性疾病。 自然衰老小鼠是研究肌少症的常用动物模型。
由于肌少症的核心病理特征是骨骼肌质量和肌肉力量的显著减少,运动行为实验是其主要的评价方式。 目
前,肌少症小鼠运动功能检测方法基于肌肉耐力、力量、平衡和协调能力为主要特征进行设计,常用方法包括
跑台力竭、自愿转轮、抓力、倒置网格、转棒和平衡木等测试。 通过整理国内外关于肌少症小鼠运动功能测评
方法,对其检测原理、测试程序、优缺点、评价指标和适用疾病模型等进行系统总结,提出可操作的测评方案,
有助于研究者根据研究目的选择适当的测评方法。 同时也对运动功能测评技术的创新特征进行归纳,有助于
运动功能测评技术的不断更新,对肌少症的深入研究具有指导意义。
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【Abstract】　
 

Sarcopenia
 

is
 

an
 

age-related
 

skeletal
 

muscle
 

degenerative
 

disease.
 

Physiologically
 

aging
 

mice
 

are
 

the
 

most
 

commonly
 

used
 

animal
 

model
 

for
 

studying
 

sarcopenia.
 

As
 

sarcopenia
 

is
 

characterized
 

by
 

decreased
 

skeletal
 

muscle
 

mass
 

and
 

reduced
 

muscle
 

strength,
 

exercise
 

performance
 

as
 

a
 

reflection
 

of
 

muscle
 

function
 

is
 

widely
 

used
 

to
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evaluate
 

sarcopenia.
 

Methods
 

of
 

evaluating
 

the
 

motor
 

function
 

of
 

sarcopenia
 

mouse
 

models
 

are
 

generally
 

designed
 

based
 

on
 

muscle
 

endurance,
 

muscle
 

strength,
 

coordination,
 

and
 

balance.
 

The
 

method
  

include
 

tests
 

such
 

as
 

treadmill
 

exhaustion,
 

voluntary
 

wheel
 

use,
 

grip
 

strength,
 

horse
 

grid,
 

bars
 

and
 

balance
 

beam
 

tests.
 

By
 

collating
 

recent
 

publications,
 

we
 

have
 

systematically
 

summarized
 

the
 

method
  

used
 

for
 

evaluating
 

motor
 

function,
 

including
 

the
 

tests’
 

principles,
 

procedures,
 

evaluation
 

indexes,
 

advantages,
 

and
 

disadvantages.
 

We
 

then
 

propose
 

an
 

operational
 

program
 

for
 

evaluating
 

the
 

sarcopenia
 

phenotype,
 

which
 

will
 

be
 

of
 

help
 

to
 

researchers
 

wishing
 

to
 

choose
 

evaluation
 

method
  

appropriate
 

to
 

their
 

specific
 

research
 

purposes.
 

Further
 

innovative
 

technology
 

for
 

assessing
 

motor
 

function
 

that
 

could
 

be
 

instructive
 

in
 

the
 

evaluation
 

of
 

skeletal
 

muscle
 

function
 

and
 

diagnosis
 

of
 

sarcopenia
 

is
 

summarized.
【Keywords】　 sarcopenia;
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motor
 

function
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　 　 近年来,随着全球人口老龄化的加剧,肌少
症已成为老龄化社会面临的重要公共健康问题。
肌少症不仅严重影响老年群体的生活质量,还显
著增加了跌倒、骨折、残疾甚至死亡的风险,加重
了社会医疗系统的负担。 而自然衰老小鼠由于
在生理和遗传特性方面与人类衰老相似,被广泛
应用于肌少症的相关研究,成为探讨骨骼肌萎缩
机制的常用动物模型[1] 。 在肌少症小鼠模型的
研究中,运动能力的测评至关重要,它能够准确
反应肌肉功能状态,为深入理解肌少症发病机制
和评估干预效果提供关键的数据支持。 然而,目
前尚未有研究系统地对肌少症小鼠的运动测评

方法进行全面的归纳总结。 测评方法在标准化
方面仍存在明显不足,不同实验之间的测试程序
各异,导致结果缺乏可比性[2] 。 此外,许多测评
方式依赖于主观观察,增加了数据解读的不一致
性和偏差性,限制了研究结果的可信性。 同时,
随着多学科交叉研究的需求增加,现有的测评方
法亟需进一步创新与优化,才能更好服务于多样
化的研究目标。 因此,针对这些问题,通过整合
肌少症小鼠模型的多种运动功能测试方法,对具
体测试方法的程序、优缺点、评价指标与适用模
型提出相关建议,并探讨测评技术的创新方向,
推动肌少症的深入研究。

1　 运动功能测评常用方法

1. 1　 跑台力竭实验( treadmill
 

test)
跑台力竭实验是测试肌少症小鼠耐力的一

种常用方法。 通过让小鼠在跑台上逐渐增加速
度和坡度,迫使小鼠达到力竭状态,通常以小鼠
无法继续运动为标准,记录运动时间、距离和电
击强度,来评估小鼠的耐力和疲劳水平。 相关研

究发现,激活转录因子 4 ( activating
 

transcription
 

factor
 

4,ATF4)的缺失或过度表达会导致骨骼肌
的退化和萎缩[3] 。 在 22 月龄的 ATF4

 

mKO 小鼠
模型中,以 5

 

m / min 的速度,坡度为 0°,持续跑
5

 

min,适应 2
 

d。 第 3 天以 0. 2
 

mA 的电击,坡度
为 10°,前 5

 

min的速度为 5
 

m / min,之后每 2
 

min
增加 2

 

m / min,直到小鼠接触电击栅 10
 

s 后停止
进行测试[4] 。 超氧化物歧化酶

 

1 ( superoxide
 

dismutase
 

1,SOD1)缺乏会导致细胞受到氧化损
伤,加速骨骼肌萎缩与退化。 在 SOD1KO 小鼠模
型中,以 4

  

~
  

5°坡度适应 3
 

d,每天跑 10
 

min,速度
为 7

  

~
  

10
 

m / min。 正式实验时,以 7
 

m / min 的初
始速度开始,每分钟增加 1

 

m / min,直到小鼠在带
有约 3

 

Hz频率脉冲的电击网上滞留 3
 

s后无法继
续,记录其跑步时间与跑步距离[5] 。 在高脂饮食
和后肢固定的肌少症模型中,适应 2

 

d 后,以
8

 

m / min的速度跑 20
 

min,然后每隔一段时间将
速度增加 0. 2

 

m / min,直到后肢在电网上停留超
过 10

 

s被视为力竭[6] 。 同样,在 7 周龄雄性 db /
db小鼠作为 2 型糖尿病( type

 

2
 

diabetes)相关肌
肉减少症的动物模型中,训练阶段以 5

 

m / min,坡
度为 20°进行适应训练。 正式测试时,以 8

 

m / min
的速度开始跑步,每 2

 

min 速度增加 2
 

m / min,直
到小鼠连续 3次电刺激未能重新攀爬被视为筋疲
力尽,记录小鼠的跑步时间和距离来评估耐
力[7] 。 在 18个月的自然衰老小鼠中,适应 10

 

min
后,正式测试速度为 15

 

m / min,总时间 30
 

min,当
小鼠达到疲惫标准(总共 50 次网格接触、每分钟
超过 20次电击或超过 15

 

s未能继续跑步)时,记
录跑步时间和网格接触次数[8] 。

 

通过总结文献,不同类型的肌少症小鼠模型
在训练适应天数、训练时间与速度、正式测试时
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间与速度、跑步机坡度和电击设置及力竭标准上
存在差异。 总结如下:(1)因模型种类和适应能
力不同,一般进行 2

  

~
  

3
 

d 的训练适应;(2)适应
阶段每天训练 5

  

~
  

20
 

min,速度为 5
  

~
  

10
 

m / min;
(3)正式测试持续至小鼠力竭,起始速度 5

  

~
  

8
 

m / min,速度增加幅度可自行调整;(4)坡度根据
模型和实验目的进行设置(一般为 0°、4

  

~
  

5°、
10°、20°),电击通常为 0. 2

 

mA 或根据需要调整;
(5)力竭常用标准包括接触电击栅 10

 

s、连续 3次
电刺激未能重新攀爬、在电击网上休息 3

 

s 或达
到一定次数的电击。 由于尚无统一标准,研究者
可根据实验需要调整参数来建立跑台力竭运动

模型评估运动能力。
1. 2　 抓力实验(grip

 

strength
 

test)
抓力仪测试是一种常用于评估小鼠肌肉力

量的一种实验方法。 实验中,小鼠用前肢或后肢
抓住弹性金属条,施加最大抓力时记录读数。 通
过多次重复测量,可评估小鼠的肌肉力量。 前肢
抓力测试被认为是评估肌少症的首选无创测量

方法,因为它能在动物自主活动状态下测量到最
大收缩力[9] 。 在正式测试前,小鼠先适应仪器,
测试时拉动尾部直至前肢松开以记录最大力,重
复若干次,记录最大值或平均值[10] 。 通常进行 3
或 5 次的成绩测量,且每次测量完后休息
1

 

min[11-12] 。 在地塞米松( dexamethasone)诱导的
肌萎缩模型中,进行 5 次测试,每次测试间休息
5

 

min,从测试结果中去除最高和最低值,取剩余
值进行平均[13] 。 此外,有研究通过对小鼠后肢进
行 3次抓力测试记录其最大值[14] 。 另一种方法
则是重复测试 6 至 10 次取最大值作为最终结
果[15] 。 除了常规的前后肢力量测试外,四肢抓力
测试也可以测定整体肌力[16-17] 。 一项研究将小
鼠置于握力计中央稳固四肢后均匀拉尾,3 次测
试取最大值[18] 。

通过总结文献,肌少症小鼠模型在测试肢体
选择、测试次数、间歇时间、评估标准方面存在差
异。 总结如下:(1)一般采取前肢握力测试,但针
对特定肢体或全身影响的疾病或治疗效果研究,
应选择相应的肢体或四肢进行测试;(2)一般进
行 3

  

~
  

5次抓力测量,但也有研究选择 5
  

~
  

10 次
的测量;(3)每次测量之后进行 1

  

~
  

5
 

min 的休
息;(4)抓力强弱一般选择多次测试数据的平均

值或者最大值作为评价标准。 由于尚无统一标
准,研究者可根据实验需要调整参数来建立抓力
测试模型评估运动能力。
1. 3　 转棒实验(rotarod

 

test)
转棒测试是评估肌少症小鼠平衡和协调性

的一种重要方法。 实验中,小鼠被放置在旋转的
圆棒上,观察其在棒上行走或保持平衡的时间。
通过记录小鼠能够维持平衡的时间和其掉落的

次数,评估其运动能力和协调性。 该方法广泛应
用于神经疾病、运动障碍相关研究。 在 28周龄雄
性快速衰老小鼠-8 ( senescence-accelerated

 

mice
 

prone
 

8)模型中,转棒测试每 2 周进行 1 次,参数
设置为 300

 

s,从 4
 

r / min升至 40
 

r / min,记录掉落
时间[19] 。 在另一项研究中,从 4

 

r / min 增加到 30
 

r / min,持续 5
 

min,记录总停留时间[20] 。 在骨骼
肌特异性 DJ-1敲除小鼠模型中,转棒测试设定为
5

 

min内从 0
 

r / min 加速至 20
 

r / min,记录并分析
每只小鼠的最长停留时间[21] 。 在链脲佐菌素
(streptozotocin)诱导的糖尿病性肌少症模型中,
经过 3

 

d
 

40
 

r / min的适应训练后,正式测试记录 3
次跌落潜伏期并计算平均值[22] 。 另一研究中,初
始速度设定为 4

 

r / min,10
 

min 内逐渐增加至 40
 

r / min,记录小鼠 3次测试中的最长跌落时间[23] 。
同样,自然衰老的肌少症小鼠模型在测试前适应
旋转后,正式测试以 5

 

r / min 开始,每 0. 2
 

r / min
增加速率,3 次测试取最好两次平均值[24] ;在 24
月龄模型中,以 5

 

r / min 开始,在 5
 

min 内增至 40
 

r / min,记录 3次跌落时间取平均值[25] ;在 28月龄
模型中,测试前进行 2

 

d 随机训练,测试以
4

 

r / min开始,5
 

min 内增至 30
 

r / min,3 次测试取
最佳成绩[26] 。

通过总结文献,不同类型肌少症小鼠模型的
转棒测试方案在适应训练、初始速度、加速方式
和评价指标等方面存有差异。 总结如下:(1)在
正式测试前进行为期 2

  

~
  

3
 

d的适应训练;(2)初
始速度范围在 0

  

~
  

5
 

r / min之间;(3)通常采用测
试过程中逐渐增加转速的方式,一般从 4

 

r / min
逐渐增加至 20

  

~
  

40
 

r / min,持续 5
 

min;(4)多次
记录小鼠在转棒测试中的停留时间、跌落潜伏期
以及总停留时间等,取平均值或最佳值作为评价
成绩。 由于尚无统一标准,研究者可根据实验需
要调整参数来建立转棒运动模型评估平衡和协
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调能力,确保测试方法适应不同肌少症小鼠模型
的特定需求。
1. 4　 倒置网格实验( inverted

 

screen
 

test)
倒置网格测试通过记录小鼠在倒置网格上

的悬挂时间和表现来评估其四肢肌力。 实验中,
小鼠被置于倒置的网格上,需用四肢抓住网格并
保持悬挂状态,直到因疲劳或无法继续抓握而失
去平衡。 通过记录保持抓握的时间,来评估其肌
肉力量和耐力。 一项研究通过对 27

  

~
  

28个月大
的 C57BL / 6小鼠进行两次间隔 20

 

min 的倒置网
格实验,以平均得分评估其虚弱程度[27] ;另一研
究对 22个月大的 C57BL6 / J雄性小鼠进行 3次间
隔 15

 

min 的测试,网格距衬垫表面 40
  

~
  

50
 

cm,
记录脱落潜伏期,取平均值作为最终得分[28] 。 在
核因子 E2 相关因子 2( nuclear

 

factor
 

erythroid
 

2
 

related
 

factor
 

2)基因敲除小鼠模型中,小鼠被放
置在离地 80

 

cm 的倒置网格上,通过记录脱落时
间评估肌力[17] 。 在通过高脂饮食和链脲佐菌素
诱导的 2型糖尿病肌少症研究中,测试时放置在
55

 

cm高的网格中心,每次测试间隔超过 30
 

min,
记录 3次脱落时间并取平均值[7] 。 研究蜂王浆预
防老年小鼠肌少症的实验中,将 24个月的小鼠置
于倒置的金属网格上,记录 3 次悬挂时间并计算
平均值[29] 。 为评估敲除 Tribbles 同源物 3
(tribbles

 

homolog
 

3)对自然衰老肌少症小鼠肌肉
功能的影响,研究在距地面 50

 

cm的高度上,对小
鼠进行 3次实验且每次间隔时间超过 30

 

min,记
录悬挂时间并取平均值[30] 。

通过总结文献,不同类型肌少症小鼠模型在
网格设置高度、实验重复次数、间歇休息时间及
记录指标等方面有所不同。 总结如下:(1)网格
高度设置通常在 40

  

~
  

80
 

cm之间,以保护小鼠免
受伤害;(2)实验重复次数一般为 2

  

~
  

3 次;(3)
每次实验间隔时间约为 15

  

~
  

30
 

min;(4)悬挂时
间作为主要记录指标,通过多次试验的平均值进
行分析。 由于尚无统一标准,研究者可根据实验
需要调整参数来建立倒置网格实验运动模型评

估肌力,确保测试方法适应不同肌少症小鼠模型
的特定需求。
1. 5　 自愿转轮实验 ( voluntary

 

wheel
 

running
 

test)
自愿转轮实验能够使小鼠自发地进行跑步,

适用于骨骼肌慢性疾病的长期评估[31] 。 通常以
转轮转动次数、距离和速度来评估小鼠耐力[32] 。
实验中,将小鼠放置在可自由转动的圆形运动轮
上,小鼠可根据自身意愿开始跑步。 通过记录小
鼠在一定时间内的跑步距离、持续时间或运动频
率,评估其自主运动能力、耐力水平以及对运动
疲劳的反应。 一项研究通过自愿转轮实验测试
缺失 SOD1小鼠的氧化应激对其自愿运动行为和
骨骼肌功能的影响,记录每天转轮转数并转换为
距离,每周评估小鼠的活跃程度和耐力变化[33] 。
另一项研究评估 Myonectin 对骨骼肌功能的保护
作用,通过自愿转轮实验测试自然衰老、类固醇
诱导和去神经诱导的肌少症小鼠模型,5

 

d 适应
期后每天收集其转轮跑动数据[16] 。 在研究肌细
胞缺失维生素 D 受体( vitamin

 

D
 

receptor,VDR)
诱导肌少症的实验中,经过 24

 

h 适应跑轮后,正
式测试 24

 

h内的跑步距离、速度和时间比例来评
估 VDR缺失对小鼠肌肉功能的影响[34] 。 另一项
研究对 27

  

~
  

28月龄的 C57BL / 6小鼠进行自愿转
轮实验,记录一周内的平均每日跑步距离(km / d)
作为体力活动得分[27] 。 此外,有研究通过 4 周自
愿转轮实验评估运动对卫星细胞活化的影响,记
录 23 个月龄的老年小鼠的每日和总跑步
距离[35] 。

通过总结文献,不同类型肌少症小鼠模型在
适应训练天数和记录指标等方面有所不同。 总
结如下:(1)一般进行 1

  

~
  

5
 

d 的适应时间,期间
逐步增加跑轮活动时间;(2)通过记录小鼠每日
在转轮上的转数,并转换为跑步距离,以评估小
鼠的自愿运动行为和运动能力。 目前,在参数控
制上,对运动速度和距离一般不做干预,仅控制
总运动持续时间[36] 。 由于尚无统一标准,研究者
可根据实验需要调整参数来建立自愿转轮运动

模型评估耐力,确保测试方法适应不同肌少症小
鼠模型的特定需求。
1. 6　 平衡木实验(balance

 

beam
 

test)
平衡木用于评估啮齿动物精细运动时的协

调和平衡能力[37] 。 在平衡木测试中,使用狭窄的
高架梁连接两个平台,通过观察和记录小鼠完成
任务所需的时间、掉落次数、嗅探次数或步态表
现,来评估其平衡控制能力和运动协调性[38] 。 一
项研究将自然衰老的肌少症小鼠放置在 6

 

mm直
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径的横梁一端,引导其走向目的地,间歇时间为
15

 

s适应装置 1
 

d后,3
 

d内进行 3 次横梁穿越测
试,记录穿越时间和脚滑次数[39] 。 也有研究进行
3

 

d测试,每天进行 6次实验(前 3次在 12
 

mm宽
横梁上,后 3次在 6

 

mm宽横梁上),最终记录第 3
天小鼠穿越 6

 

mm 横梁的平均时间、行走比例及
脚滑和跌落次数[40] 。 为评估饮食干预对自然衰
老肌少症小鼠运动功能的影响,使用平衡木实验
测量其运动协调和平衡能力,小鼠熟悉环境后进
行 3次测试,每次间隔 5

 

min,测量穿越时间和跌
落次数[41] 。 一项研究则采取在训练阶段多次引
导穿越平衡木,正式测试阶段进行连续 3

 

d,每次
进行 3

  

~
  

5次实验,记录穿越时间、脚滑次数和速
度[42] 。 另一研究则采取实验前训练小鼠穿越平
衡木 6次,每次间歇 15

 

s,正式测试时记录每只小
鼠穿越的总时间[43] 。 有实验利用 12

 

mm和 6
 

mm
宽的平衡木,对肌少症小鼠每天测量 3次,每次间
隔 10

 

min,前 2
 

d 为训练,从第 3 天开始记录数
据[44] 。 另一实验首先训练小鼠 3

 

d,每天训练 3
次,间歇时间

 

30
 

s,第 4 天开始测试,记录小鼠穿
越时间[45] 。

通过总结文献,不同类型肌少症小鼠模型在
测试设备与环境准备、训练与适应阶段、正式测
试阶段和记录指标等方面有所不同。 总结如下:
(1)通常使用 6 或 12

 

mm 直径狭窄的高架梁;实
验应在光线较暗的房间进行,起始点设置高强度
白光灯作为负面刺激物,末端为较暗区域或者设
置一个暗箱作为正面刺激物;(2)实验前进行 1

  

~
  

3
 

d的训练,每天进行 3 次训练,每次在红房子
(或暗箱)内休息 15

 

s;(3)测试期间,每天进行 3
  

~
  

6次实验,每次实验之间休息 5
  

~
  

10
 

min;(4)
记录小鼠穿越平衡木所需的时间、脚滑次数以及
跌落次数。 由于尚无统一标准,研究者可根据实
验需要调整参数来建立平衡木运动模型评估协

调和平衡能力,确保测试方法适应不同肌少症小
鼠模型的特定需求。
1. 7　 其他测评方法

强迫游泳实验( forced
 

swimming
 

test)是评价
运动诱发的疲劳和耐力的代表性实验。 实验中,
小鼠被放置在充满水的圆桶或高玻璃缸中,无法
逃脱。 起初,小鼠会尝试游泳和寻找逃生路径,
但随着时间推移,它会变得更加疲劳,最终进入

静止或漂浮状态。 通过测量小鼠在水中游泳和
静止的时间,评估其应激反应和行为耐受度。 一
项研究使用自然衰老的肌少症小鼠模型,通过强
迫游泳实验持续至小鼠耗尽体力,疲惫被定义为
小鼠无法在 5 s内上升到表面呼吸的状态。 总活
动时间表示为该组小鼠的平均值[46] 。 另一项研
究则将小鼠尾部绑上重物,放置于泳池内,在其
5 s内无法浮出水面时记录其游泳时间[47] 。 也有
通过旷场实验(open

 

field
 

test)来评估小鼠的运动
能力。 每只小鼠被放置在开放场的中心,自由探
索 30

 

s后进行 5
 

min的测试时间。 通过记录小鼠
在测试期间的活动轨迹和探索距离,评估其探究
活 动 和 体 力 功 能 参 数[48,17] 。 举 重 实 验
(weightlifting

 

test)也可用来评估肌少症小鼠的肌
肉力量。 在测试前,小鼠每天训练一次,持续 2
周。 正式测试时,小鼠用前爪抓住不同重量的链
环,根据其举起的重量和持续时间评分,取每只
小鼠三次测量的平均值,并根据体重进行标准
化[49] 。 这些方法也从不同角度全面评估了肌少
症小鼠的运动功能,为相关研究提供了多样的实
验手段。

综上可知,在肌少症小鼠的运动功能测评
中,跑台力竭、强迫游泳和自愿转轮实验主要评
估肌肉耐力,抓力、倒置网格和举重实验检测肌
肉力量,转棒和平衡木实验侧重平衡与协调(见
表 1)。 由于单一方法的局限,各测试手段在应用
中也互为补充,例如抓力实验弥补了跑台力竭无
法评估的力量不足,自愿转轮和跑台测试结合能
更全面地评估耐力。 目前各测评方法尚无统一
标准,研究者需根据实验需求灵活调整参数,建
立多种运动模型,确保测试方法适应不同肌少症
小鼠模型的特定需求。 然而,这些传统方法因具
有依赖单一指标、操作繁琐且无法动态监测等问
题,难以全面反映小鼠的整体运动功能。 为克服
这些局限性,亟需引入高效、自动化和全面的创
新测评系统,以提升测评精度与效率,更好地推
动肌少症研究的发展。

2　 运动功能测评的创新特征

2. 1　 高通量自动化测评系统的应用
在现有的肌少症小鼠运动功能测评中,多个

测评方法各自独立,操作较为繁琐且耗时较长。

121



中国实验动物学报 2025年 1月第 33卷第 1期　 Acta
 

Lab
 

Anim
 

Sci
 

Sin,January
 

2025,Vol.
 

33,
 

No.
 

1

　 　 　 　 　 　 表 1　 肌少症小鼠运动功能测评方法
Table

 

1　 Measurement
 

methods
 

of
 

motor
 

function
 

in
 

sarcopenic
 

mice
运动能力

Motor
 

function

测评方法
Assessment

 

method

评估指标
Assessment

 

indicators

优点
Advantage

缺点
Disadvantage

适用疾病模型
Applicable

 

disease
 

model

肌力
Muscle

 

strength

抓力仪实验
Grip

 

strength

前肢抓力;四肢抓力;最
大抓力;平均抓力

Forelimb
 

grip
 

strength;
four-limb

 

grip
 

strength;
maximum

 

grip
 

strength;
average

 

grip
 

strength

简单快速;可重复性高;
适用性广;指标明确
Simple

 

and
 

fast;high
 

reproducibility;wide
 

applicability;
clear

 

indicators

需要预训练;结果存在
主观误差

Requires
 

pre-training;
results

 

may
 

have
 

subjective
 

bias

倒置网格
实验

Inverted
 

screen
 

test

悬挂时间;悬挂表现;掉
落次数

Hanging
 

time;hanging
 

performance;number
 

of
 

falls

操作简便;设备成本低;
非侵入性;评价结果直

观且易获取
Easy

 

to
 

operate;low
 

equipment
 

cost;non-
invasive;evaluation

 

results
 

are
 

intuitive
 

and
 

easy
 

to
 

obtain

结果具有主观性;可重
复性差

Results
 

are
 

subjective;
poor

 

reproducibility

运动训练模型;神经肌
肉疾病模型;衰老模
型;心血管疾病模型;
代谢疾病模型

Exercise
 

training
 

model;
neuromuscular

 

disease
 

model;aging
 

model;
cardiovascular

 

disease
 

model;metabolic
 

disease
 

model

举重实验
Weightlifting

 

test

最大举重力量;举重次
数;举重速度;举重持续
时间;恢复时间;成功率
Maximum

 

lifting
 

strength;
number

 

of
 

lifts;lifting
 

speed;lifting
 

duration;
recovery

 

time;
success

 

rate

直接评估肌肉力量;数
据量化明确

Direct
 

assessment
 

of
 

muscle
 

strength;clear
 

and
 

quantifiable
 

data

设备复杂;实验过程可
能引起应激

Complex
 

equipment;
experimental

 

process
 

may
 

induce
 

stress

耐力
Endurance

跑台力竭
实验

Treadmill
 

test

跑步时间;跑步距离;电
击次数

Running
 

time;running
 

distance;number
 

of
 

shocks

测试条件可精确控制;
可多次重复

Testing
 

conditions
 

can
 

be
 

precisely
 

controlled;
experiment

 

can
 

be
 

repeatedly
 

performed

设备相对昂贵;需要预
训练;结果受应激反应

影响
Equipment

 

is
 

relatively
 

expensive;requires
 

pre-
training;results

 

are
 

influenced
 

by
 

stress
 

responses

自愿转轮
实验

Voluntary
 

wheel
 

running
test

跑步时间;跑步距离;
转速

Running
 

time;running
 

distance;rotation
 

speed

操作简单;结果直观;可
重复性

Simple
 

to
 

operate;
intuitive

 

results;
reproducibility

需要预训练;结果受应
激反应影响;限制动物

种类
Requires

 

pre-training;
results

 

are
 

influenced
 

by
 

stress
 

responses;limited
 

animal
 

species

强迫游泳
实验

Forced
 

swimming
 

test

不动时间;游动时间;挣
扎时间

Immobilization
 

time;
swimming

 

time;
struggling

 

time

操作简便;快速评估;非
侵入性;适合高通量筛

选研究
Easy

 

to
 

operate;rapid
 

assessment;non-invasive;
suitable

 

for
 

high-throughput
 

screening
 

research

易受应激反应影响;结
果具有主观性

Susceptible
 

to
 

stress
 

responses;results
 

are
 

subjective

运动训练模型;神经肌
肉疾病模型;老龄化研
究模型;心血管疾病模
型;代谢疾病模型

Exercise
 

training
 

model;
neuromuscular

 

disease
 

model;aging
 

model;
cardiovascular

 

disease
 

model;metabolic
 

disease
 

model

平衡与协调
Balance

 

and
 

coordination

转棒实验
Rotarod

 

test

保持时间;最大速度;平
均速度;跌落次数

Hold
 

time;maximum
 

speed;average
 

speed;
number

 

of
 

falls

操作简便;高灵敏度;广
泛适用性

Easy
 

to
 

operate;high
 

sensitivity;
wide

 

applicability

需要预训练;结果受应
激反应影响

Requires
 

pre-training;
results

 

are
 

influenced
 

by
 

stress
 

responses

平衡木实验
Balance

 

beam
 

test

通过时间;跌落次数;步
态参数;后肢滑落次数
Passage

 

time;number
 

of
 

falls;gait
 

parameters;
number

 

of
 

hind
 

limb
 

slips

操作简单;直观评价;低
成本

Easy
 

to
 

operate;intuitive
 

evaluation;low
 

cost

需要预训练;结果受应
激反应影响

Requires
 

pre-training;
results

 

are
 

influenced
 

by
 

stress
 

responses

神经退行性疾病模型;
神经肌肉疾病模型;中
枢神经系统损伤模型;
衰老模型;运动障碍模
型;基因突变模型
Neurodegenerative

 

disease
 

model;
neuromuscular

 

disease
 

model;central
 

nervous
 

system
 

injury
 

model;
aging

 

model;movement
 

disorder
 

model;genetic
 

mutation
 

model
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续表 1
运动能力

Motor
 

function

测评方法
Assessment

 

method

评估指标
Assessment

 

indicators

优点
Advantage

缺点
Disadvantage

适用疾病模型
Applicable

 

disease
 

model

整体运动能力
Overall

 

motor
 

function

旷场实验
Open

 

field
 

test

总移动距离;活动时间;
静止时间;进入中心区
域的次数;在中心区域
的停留时间;边缘活动;

活动速度
Total

 

distance
 

traveled;
active

 

time;inactive
 

time;number
 

of
 

entries
 

into
 

the
 

central
 

area;time
 

spent
 

in
 

the
 

central
 

area;
edge

 

activity;
movement

 

speed

非侵入性;实验简便易
行;能够整体评估运动
能力;适用性广泛

Non-invasive;easy
 

to
 

operate;capable
 

of
 

assessing
 

overall
 

motor
 

function;
wide

 

applicability

环境影响较大;指标解
释复杂

Significant
 

environmental
 

influence;complex
 

interpretation
 

of
 

indicators

运动训练模型;焦虑和
抑郁模型;神经退行性
疾病模型;代谢疾病模

型;遗传模型
Exercise

 

training
 

model;
anxiety

 

and
 

depression
 

model;
neurodegenerative

 

disease
 

model;metabolic
 

disease
 

model;
genetic

 

model

而高通量自动化测评系统集成多种传感器和自

动化控制技术,通过实时记录小鼠运动轨迹、速
度和加速度,实现全面精确的运动行为测量与分
析,对运动功能评估展现显著潜力。 研究表明,
该系统采用模块化软件架构,灵活训练和监控小
鼠,收集详细运动数据[50] 。 该系统可精确评估小
鼠运动功能和协调性,同时评估多只小鼠,提高
实验效率[51-52] 。 相关文献指出,其可用于评估候
选药物和基因敲除对小鼠运动功能的影响,提高
实验效率和数据精确性,为肌少症及其他运动功
能障碍研究提供重要支持[53] 。 未来研究可通过
结合高通量自动化测评系统与人工智能技术,利
用机器学习和深度学习算法对运动数据进行精

确分析与模型预测,同时结合图像处理技术与传
感器数据分析,更全面地捕捉运动功能细节,如
步态和协调性。 此外,利用自主学习算法可根据
实时反馈调整运动功能实验条件,提升灵活性与
精确性。
2. 2　 多维度综合评估体系的构建

现有的测评方法多是针对特定的运动能力

进行单一指标的测试,难以全面反映肌肉功能的
整体状态。 目前,通过整合传统测评方法与现代
影像技术,可获得更全面的运动能力评估数据。
虽然生物电阻抗分析 ( bioelectrical

 

impedance
 

analysis)、计算机断层扫描(computed
 

tomography)
和双能 X 射线吸收测量法 ( dual-energy

 

X-ray
 

absorptiometry)能够提供有价值的骨骼肌质量数
据,但这些结果应与握力测试等其他诊断措施相
结合,才能获取全面的结果[54] 。 一项研究发现,
结合 使 用 握 力 测 试 和 核 磁 共 振 ( magnetic

 

resonance
 

imaging),可以更全面地评估小鼠肌肉

萎缩的程度和运动能力的强弱[55] 。 一项研究则
通过跑步机测试与超声波监测的结合,实时评估
了小鼠在运动过程中的骨骼肌状态和整体的运

动能力[56] 。 此外,也有研究将双能 X射线吸收测
定法与握力测试和跑步机实验相结合,整体评估
肌少症小鼠的骨骼肌能力[57] 。 因此,多维度的综
合评估系统可以为肌少症的骨骼肌健康状况和

运动能力提供全面的评估结果。
2. 3　 动态监测技术的应用

传统的运动功能测评方法通常只能捕捉到

某个特定时间点的功能状态,如通过抓力实验测
得某一瞬时的肌肉力量,但这难以反映肌少症在
小鼠中的动态发展过程。 近年来,通过自动化行
为追踪、运动传感器和三维运动捕捉等动态监测
技术,能够实时、非侵入性地记录小鼠的运动特
征。 这些技术已在神经退行性疾病和代谢性疾
病等研究领域取得显著成果[58] 。 相关文献利用
AI驱动的微型运动传感器系统通过持续监测小
鼠日常的运动行为来追踪生活周期中的运动功

能变化趋势[59] 。 有研究利用 CatWalk 自动步态
分析系统监测小鼠轻微的运动障碍和步态异常

来提供高精度的运动功能评估,同时也能动态监
测康复过程中运动功能的改善状况[60-61] 。 在迷
宫实验、跑步机测试和开放场实验等,使用
EthoVision视频追踪系统可用于监测小鼠的活动
轨迹、速度、距离等关键参数,来测评小鼠的运动
功能和行为表现[62] 。 因此,这些动态监测技术的
应用,可显著提升对肌少症小鼠运动功能变化的
捕捉与分析能力,为探索肌少症疾病的病理机制
和治疗方案提供有效工具。
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3　 小结与展望

在肌少症研究中,不同运动能力测评方法有
不同的测试程序、优缺点和评价指标体系。 但目
前在研究中更多关注于肌肉力量和耐力能力的

测评,而在平衡和协调能力、整体运动能力以及
长期运动功能评估等方面存在一定不足。 且现
有的运动测评方法也存在测试标准不同,测试条
件多样、评价指标不一等问题,难以提供全面、科
学的评估结果。 因此,对测评方案进行总结并提
出建议,可满足多学科研究人员需求的基础上,
利于测评方案的规范化。

未来有关肌少症小鼠的运动能力测评应朝

着更加精准、全面和智能化的方向发展。 首先,
需要优化运动任务设计,结合不同的运动能力维
度,建立多元化的新运动任务范式,以全面评估
肌少症小鼠的运动能力。 其次,依托高通量自动
化测评系统的应用,结合大数据与人工智能,实
现对运动能力的实时追踪,捕捉细微的运动变
化,提升运动功能测评的效率与准确性。 此外,
通过机器学习算法,可在大规模运动功能数据中
挖掘潜在的生物标志物,提高研究的精确性与干
预效果。 最后,未来应加强跨学科合作,将基础
医学、生物力学、运动科学和数据科学等领域的
最新成果引入肌少症研究,促进运动功能测评方
案的规范化,推动肌少症防治的科学进步。
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