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基于临床手术标本的胰腺癌原位移植模型建立及评价
张贺１，２，张彩勤２，赵勇２，谭邓旭２，师长宏２∗
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　 　 【摘要】 　 目的　 建立基于临床肿瘤标本的胰腺癌原位移植模型，开展模型的评价研究。 方法　 将临床新鲜

的胰腺癌手术标本移植到裸鼠胰腺部位，建立原位异种移植模型（ＰＤＯＸ），通过活体成像技术和 ＰＥＴ ／ ＣＴ 对肿瘤生

长状况进行评价；采用 ＳＴＲ 技术分析移植瘤的来源，通过组织形态观察和免疫组化判定移植瘤的病理学特征，同时

检测 ＰＤＯＸ 模型外周血中 ＣＡ１９⁃９ 的表达水平。 结果　 模型建立 ６ 周后，通过活体成像观察到近红外荧光信号明

显富集在肿瘤部位，通过荧光强度可以初步判断肿瘤位置和大小；使用小动物 ＰＥＴ ／ ＣＴ 可清晰观察到腹部１８Ｆ⁃ＦＤＧ
分子探针富集区域，与预期的肿瘤位置和大小一致；安死术后，解剖分离的各个脏器组织及肿瘤组织，通过近红外

荧光成像进一步确认肿瘤生长状况；ＳＴＲ 检测证实移植瘤人源性比率为 ９９􀆰 ９９％ ；组织形态学和免疫组化分析表明

移植肿瘤生长于裸鼠胰腺；血清中 ＣＡ１９⁃９ 检测进一步证实了胰腺癌的发生。 结论　 成功建立了人胰腺癌原位异

种移植模型，通过小动物活体成像、ＰＥＴ ／ ＣＴ 等技术对模型进行了全面评估，为胰腺癌的发病机制和治疗研究提供

了良好的动物模型。
【关键词】 　 胰腺癌；原位异种移植；近红外荧光；活体成像技术；正电子发射计算机断层显像
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　 　 胰腺癌是一种恶性程度很高的消化系统肿

瘤［１］，根据美国癌症协会（Ａｍｅｒｉｃａｎ Ｃａｎｃｅｒ Ｓｏｃｉｅｔｙ，
ＡＣＳ）统计，胰腺癌死亡率位列癌症相关死亡率第 ４
位［２ － ３］，在我国位列恶性肿瘤发病率第 ７ 位［４］。 胰

腺癌患者确诊时多为晚期，临床疗效十分有限，５ 年

生存率低至 ６％ ，约 ２０％的患者有手术机会，术后 ５
年生存率仅为 ２５％ ［１］。 因此，开展胰腺癌的动物模

型研究对于深入了解其发病机制、探索新型治疗手

段具有重要意义

将临床新鲜的肿瘤标本移植到免疫缺陷小鼠，
建立异种移植模型（ ｐａｔｉｅｎｔ⁃ｄｅｒｉｖｅｄ ｘｅｎｏｇｒａｆｔ，ＰＤＸ）
能够较好的保持原发瘤的特征［５］，该类模型较多移

植于皮下或肾包膜，缺乏肿瘤生长的原位环境。 为

提高移植瘤与原发瘤的同质性，人们尝试在 ＰＤＸ 模

型基础上，模拟体内环境，将肿瘤标本移植到原发

部位，创建原位移植模型（ ｐａｔｉｅｎｔ⁃ｄｅｒｉｖｅｄ ｏｒｔｈｏｔｏｐｉｃ
ｘｅｎｏｇｒａｆｔ，ＰＤＯＸ）。 与 ＰＤＸ 模型相比，ＰＤＯＸ 模型更

好的保留了患者肿瘤的组织病理、基因组特性及药

物敏感性，特别是肿瘤的生长环境与原发瘤相似程

度高，临床一致性好［６ － ７］。 本研究在前期实验基础

上，将临床将获得新鲜胰腺癌手术标本移植到裸鼠

胰腺部位，建立相应的 ＰＤＯＸ 模型，综合应用多种影

像学、病理学方法和遗传学技术观察该模型的特

征，从而为胰腺癌的研究提供良好的实验材料和技

术方法。

１　 材料与方法

１􀆰 １　 材料

１􀆰 １􀆰 １　 实验动物

１０ 只 ＳＰＦ 级雄性裸鼠，６ ～ ７ 周龄，体重 ２２ ～ ２５
ｇ，由常州卡文斯实验动物有限公司提供 【 ＳＣＸＫ
（苏）２０１６ － ００１０】，饲养于第四军医大学实验动物

中心 ＳＰＦ 级屏障设施中【 ＳＹＸＫ（陕）２０１４ － ００１】。
环境温度 ２３ ～ ２５℃，相对湿度 ４０％ ，１２ ｈ 昼夜交替，
饲料经辐照处理，饮用水经高压灭菌处理，动物自

由摄食和饮水。
本研究中的动物实验通过了第四军医大学实

验动物福利及伦理委员会批准（编号：１４０１３）。 胰

腺癌肿瘤标本（编号：Ｄ７７８６６）来自第四军医大学西

京医院，肿瘤标本的获取经过了患者本人及家属同

意，并签署知情同意书，仅供实验研究。 人体标本

实验通过了西京医院医学伦理委员会的批准（批准

编号：２０１５４３２）。
１􀆰 １􀆰 ２　 设备及试剂

Ｃａｌｉｐｅｒ Ｌｕｍｉｎａ ＩＩ 小动物光学成像系统（Ｃａｌｉｐｅｒ
公司，美国），小动物 ＰＥＴ ／ ＣＴ 显像仪（Ｍｅｄｉｓｏ 公司，
匈牙利）； 近红外荧光染料 ＮＩＲＦ （ ｎｅａｒ ｉｎｆｒａｒｅｄ
ｆｌｕｏｒｅｓｃｅｎｃｅ ） ＩＲ⁃７８３ （ Ｌｅｌａｎｄ Ｃｈｕｎｇ 教 授 馈 赠，
Ｃｅｄａｒｓ Ｓｉｎａｉ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｅｎｔｅｒ 美国），异氟烷麻醉剂

（深圳瑞沃德生命科技有限公司，中国），基质胶

（ＢＤ 公司，美国），ＤＭＳＯ（Ｓｉｇｍａ 公司，美国），ＣＡ１９⁃
９ 抗体（Ａｂｃａｍ 公司，英国），羊抗鼠免疫组化试剂盒

（康为世纪，中国），胎牛血清（浙江天杭生物科技股

份有限公司，中国），苏木精和伊红染色液（北京雷

根生物技术有限公司，中国），组织基因组 ＤＮＡ 提

取试剂盒（天根生化科技有限公司，中国）。
１􀆰 ２　 方法

１􀆰 ２􀆰 １　 ＰＤＯＸ 模型的制作、传代及溯源性检测

（１）ＰＤＯＸ 模型的制作：异氟烷麻醉小鼠，右
侧卧位固定，腹部消毒；于腹中线右侧 ０􀆰 ８ ｃｍ、肋
骨下缘 ０􀆰 ５ ｃｍ 处，做 ０􀆰 ５ ｃｍ 纵向切口，暴露脾；利
用眼科镊将脾小心牵拉出体外，肉眼可见小鼠胰

腺为结缔组织样非实质器官，系膜连接于脾脏背

面中线处；找到入胰腺主血管，见图 １ ａ 箭头所指

处，剪开胰腺被膜，将取得的患者新鲜的肿瘤（命

名为 Ｐ０ 代）剪为 １ ｍｍ３ 的组织块，混合适量的基

质胶，缝合瘤块于剪开被膜处固定；还纳胰腺及

脾；缝合腹壁及皮肤，完成 ＰＤＯＸ 模型的制作（命

名为 Ｐ１ 代）。
（２）ＰＤＯＸ 模型的传代：腹壁外可指触胰腺处肿

瘤生长，利用活体成像技术评价模型，并计算原位

肿瘤大小；肿瘤长度（ ｌ）和宽度（ｗ），肿瘤体积（Ｖ），
公式为：Ｖ ＝１ ／ ２ × （ｗ２ × ｌ）。 肿瘤生长至 ４００ ～ ６００
ｍｍ３ 时，麻醉小鼠，手术获取肿瘤组织，在另一只裸

鼠胰腺原位进行传代，命名为 Ｐ２ 代，以此类推。 将

Ｐ１ 代肿瘤组织同时进行冻存（冻存液成分为：１０％
ＤＭＳＯ ＋ ９０％胎牛血清）。

（３）溯源性检测：利用基因组 ＤＮＡ 提取试剂盒

７９２
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提取 Ｐ１ 代肿瘤组织的 ＤＮＡ，送至西京医院司法鉴

定中心进行 ＳＴＲ 分型检测。
１􀆰 ２􀆰 ２　 活体成像技术评估 ＰＤＯＸ 模型

原位移植模型制备 ６ 周后，将 ＮＩＲＦ 染料 ＩＲ⁃
７８３（１００ μｍｏｌ ／ Ｌ）腹腔注射模型鼠，剂量为 １００ μＬ ／
２０ ｇ 体重［１８］。 染料注射 ２４ ｈ 后通过 Ｃａｌｉｐｅｒ Ｌｕｍｉｎａ
ＩＩ 小动物光学成像系统进行检测，观测肿瘤部位近

红外荧光面积和强度（激发 ／发射：７４５ ｎｍ ／ ＩＣＧ），并
定期检测评估移植瘤生长情况［８］。

西京医院核医学科进行小动物 ＰＥＴ ／ ＣＴ 检测。
模型鼠尾静脉注射显影剂 １５０ ～ ２００ μＣｉ１８ Ｆ⁃ＦＤＧ ／
只，体内代谢 １ ｈ 后进行 ＰＥＴ ／ ＣＴ 全身扫描；２％ 异

氟烷麻醉裸鼠后，卧位置于电加热板上以保持体

温，进行全身扫描；３Ｄ 图像的构建与肿瘤半定量分

析均利用 Ｎｕｃｌｉｎｅ ｎａｎｏＳｃａｎ 软件（Ｍｅｄｉｓｏ 公司） 完

成［９］，定期检测评估移植瘤生长情况［１０］。
１􀆰 ２􀆰 ３　 肿瘤的组织形态学观察

通过小动物光学活体成像系统和 ＰＥＴ ／ ＣＴ 监测

胰腺原位肿瘤的生长，待肿瘤生长至 ４００ ｍｍ３ 左右

时，将模型鼠实施安死术，解剖分离胰腺原位肿瘤

组织，将一部分肿瘤组织冻存在 － ８０℃冰箱备用；另
一部分用 ４％多聚甲醛固定，２４ ｈ 后石蜡包埋切片，
进行 ＨＥ 染色，光学显微镜下观察组织形态。
１􀆰 ２􀆰 ４　 肿瘤组织溯源性 ＳＴＲ 检测

使用组织基因组 ＤＮＡ 提取试剂盒将 － ８０℃冰

箱冻存的肿瘤组织，按照说明书进行 ＤＮＡ 提取，将
提取的 ＤＮＡ 通过 ＢｉｏＴｅｋ 公司的微孔板酶标仪检测

ＤＮＡ 含量。 将 ５ ｎｇ ／ ｍＬ 含量的 ＤＮＡ 送至西京医院

医学鉴定中心进行 ＳＴＲ 检测。
１􀆰 ２􀆰 ５　 肿瘤 ＣＡ１９⁃９ 抗原检测

组织切片经脱蜡后，弱酸性环境中微波修复抗

原，封闭非特异性蛋白并消除内源性过氧化物酶活

性，一抗 ＣＡ１９⁃９（１∶ １００）孵育过夜；加入二抗（羊抗

鼠），ＤＡＢ 显色后苏木精复染，酒精脱水、甲醛透明

并封片；光学显微镜下观察。
１􀆰 ２􀆰 ６　 血清 ＣＡ１９⁃９ 的检测

异氟烷吸入麻醉后，分别采集 ＰＤＯＸ 模型裸鼠

和空白对照组裸鼠心脏血液，约 ５００ μＬ 左右全血，
５０００ ｒ ／ ｍｉｎ 离心 １０ ｍｉｎ，分离上层血清，送西京医院

检验科检测血清 ＣＡ１９⁃９ 表达水平。
１􀆰 ３　 统计学方法

采用 ＳＰＳＳ １８􀆰 ０ 软件对数据进行分析，计量资

料以 （􀭰ｘ ± ｓ） 表示，组间比较采用独立样本 ｔ 检验。

２　 结果

２􀆰 １　 近红外荧光染料评价 ＰＤＯＸ 模型

通过小动物活体成像结果表明，肿瘤靶向染

料 ＩＲ⁃７８３ 对胰腺癌原位模型具有良好的示踪作

用；根据荧光信号的面积和强弱，可以初步判断

肿瘤组织的大小（见图 １ｃ） 。 麻醉处死小鼠后，
将分离的组织器官进行荧光成像，从左到右依次

为（一排） ：肺、心脏、双肾、脾、原位肿瘤、膨大的

腹股沟淋巴结，（二排） ：睾丸及输精管、肝，见图

１ｄ。 如图所示，胰腺组织检出很强的荧光信号，
表明染料与肿瘤有很好的靶向性结合；在肝和肾

也有少量荧光信号检出，可能由于肝和肾血供丰

富，少量荧光染料在组织中残留；其他组织无荧

光信号检出，提示肿瘤生长于胰腺部位，定位准

确，而且尚未出现转移现象。
２􀆰 ２ 　 小动物 ＰＥＴ ／ ＣＴ 评价 ＰＤＯＸ 模型

小动物 ＰＥＴ ／ ＣＴ 检测结果表明，除了心脏、
肺、脑、膀胱和脊髓外（因糖代谢水平高，图 １ 中

为红色部分） ，１８Ｆ⁃ＦＤＧ 信号在腹腔位置有明显的

信号，信号范围与预期肿瘤的位置和大小相符

合，见图 １ｂ 红圈处，可以根据体积公式对肿瘤大

小进行评价；通过定期检测可以评估肿瘤的生长

状态。

注：ａ． 胰腺位置；ｂ． ＰＥＴ ／ ＣＴ 检测；ｃ． 活体近红外荧光；ｄ． 组

织器官近红外荧光成像。

图 １　 模型制作及活体成像评价

Ｎｏｔｅ． ａ． Ｌｏｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｐａｎｃｒｅａｓ． ｂ． ＰＥＴ ／ ＣＴ ｉｍａｇｅ ｏｆ ａ ｌｉｖｉｎｇ
ｍｏｕｓｅ． ｃ． ＮＩＲＦ ｉｍａｇｅ ｏｆ ａ ｌｉｖｉｎｇ ｍｏｕｓｅ． ｄ． ＮＩＲＦ ｉｍａｇｅ ｏｆ ｓｏｍｅ
ｏｒｇａｎｓ．

Ｆｉｇ． １　 Ｍｏｄｅｌｌｉｎｇ ａｎｄ ｌｉｖｉｎｇ ｉｍａｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ＰＤＯＸ ｍｏｄｅｌｓ

８９２
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２􀆰 ３　 肿瘤组织形态学观察和 ＣＡ１９⁃９ 表达

ＰＤＯＸ 模型瘤组织 ＨＥ 染色结果（图 ２ ａ），图中

可见肿瘤与胰腺不同的组织结构，肿瘤已经浸润生

长至胰腺，而且部分胰腺组织被肿瘤包裹，但尚存

胰腺的组织结构；部分肿瘤和胰腺组织界限不明

显，胰腺组织特征已经消失。
瘤组织中 ＣＡ１９⁃９ 抗原表达呈阳性（图 ２ｂ），图

中可见部分胰腺组织周围 ＣＡ１９⁃９ 抗原表达呈阳

性，提示肿瘤细胞已经浸润生长至胰腺组织。

注：ａ． 组织学特征，ＨＥ 染色；ｂ． 组织 ＣＡ１９⁃９ 抗原检测

（标尺 ＝ ２０ μｍ）。

图 ２　 ＰＤＯＸ 模型的组织结构及免疫组化

Ｎｏｔｅ． ａ． Ｈｉｓｔｏｌｏｇｉｃａｌ ｃｈａｎｇｅｓ， ＨＥ ｓｔａｉｎｉｎｇ， ｂ． ＣＡ１９⁃９
ａｎｔｉｇｅｎ ｏｆ ｔｕｍｏｒ． Ｓｃａｌｅ ｂａｒ ＝ ２０ μｍ．

Ｆｉｇ． ２　 Ｈｉｓｔｏｌｏｇｉｃａｌ ｃｈａｎｇｅｓ ａｎｄ ＣＡ１９⁃９ ａｎｔｉｇｅｎ
ｏｆ ｔｈｅ ＰＤＯＸ ｍｏｄｅｌｓ

２􀆰 ４　 肿瘤组织溯源性 ＳＴＲ 检测

ＳＴＲ（ ｓｈｏｒｔ ｔａｎｄｅｍ ｒｅｐｅａｔ）检测所选取的 １６ 个

位点具有种属特异性，是从人类的 ２３ 对染色体中所

挑选的等位基因，多态性程度高。 ＳＴＲ 由 ２ ～ ６ 个碱

基构成一个核心序列，核心序列串联重复排列，序
列和重复次数决定多态性。 检测结果表明，人类染

色体上选取的 １６ 个位点均检测到信号，其人源性判

定率为 ９９􀆰 ９９％ ，结果见图 ３ａ。
２􀆰 ５　 血清中 ＣＡ１９⁃９ 的检测

血清 ＣＡ１９⁃９ 含量检测是胰腺癌临床诊断的重

要指标，可作为胰腺癌 ＰＤＯＸ 模型评价的辅助评价

标准。 如图 ３ｂ 所示， ｃｏｎｔｒｏｌ 组 （空白对照） 血清

ＣＡ１９⁃９ 值为（１􀆰 ０ ± ０􀆰 １５） Ｕ ／ ｍＬ，ＰＤＯＸ 组含量为

（１５４ ± ２０􀆰 １ ） Ｕ ／ ｍＬ， 两组差异有显著性 （ Ｐ ＜
０􀆰 ０１）。 临床检测中，ＣＡ１９⁃９ 参考值为 ２７􀆰 ００ Ｕ ／
ｍＬ，高于参考值提示胰腺癌发生。

注：ａ． ＳＴＲ 检测；ｂ． 血清 ＣＡ１９⁃９ 检测。

图 ３　 ＰＤＯＸ 模型 ＳＴＲ 检测及血清 ＣＡ１９⁃９ 检测

Ｎｏｔｅ． ａ． ＳＴＲ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ． ｂ． Ｓｅｒｕｍ ＣＡ１９⁃９．

Ｆｉｇ． ３　 ＳＴＲ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ａｎｄ ＣＡ１９⁃９ ａｎｔｉｇｅｎ ｏｆ ｔｈｅ
ＰＤＯＸ ｍｏｄｅｌｓ

３　 讨论

胰腺癌发生的分子机制并不完全清楚［１１］，其中

一个重要原因就是缺乏与临床相似的动物模型［１２］。
在 ＰＤＸ 模型基础上发展出的 ＰＤＯＸ 模型能够真实

模拟肿瘤的原位生长环境，很好的保持了与原发瘤

的一致性和不同患者的异质性特征，临床同质性较

高［７］。 不同于 ＰＤＸ 模型皮下荷瘤后评价肿瘤的直

观性和便利性，ＰＤＯＸ 模型肿瘤往往生长在体内，缺
乏相应的手段评估肿瘤的发生和发展［１３ － １４］。 所以，
建立胰腺癌原位移植模型并完善模型的评价手段

十分重要。
研究表明大部分肿瘤均存在缺氧现象，胰腺癌

的发生也与缺氧密切相关［１５］。 我们前期实验证实，
低氧相关的信号能够增强肿瘤细胞对 ＮＩＲＦ 染料的

自发吸收和累积，进而特异性聚集于肿瘤细胞内，
而不是正常细胞，并优先集聚在肿瘤细胞的线粒体

与溶酶体中［１６ － １７］。 近红外荧光染料 ＩＲ⁃７８３ 是一种

具有肿瘤靶向性的近红外荧光染料，无需标记，可
特异性聚集于肿瘤组织［１８］。 本研究结果表明，ＩＲ⁃
７８３ 在肿瘤组织具有较好的聚集作用，对于原位生

长的胰腺癌具有较好的示踪作用，通过荧光信号的

强度和区域可以判断肿瘤的大小及是否出现转移

等。 定期进行检测，通过对比荧光信号的强度可以

评价肿瘤的生长状态。
本研究通过外科手术成功建立了胰腺癌 ＰＤＯＸ

模型。 通过小动物 ＰＥＴ ／ ＣＴ 不但能够判断裸鼠的解

剖学特征，而且能够判断组织器官的代谢水平；
ＰＥＴ ／ ＣＴ 利用肿瘤细胞代谢旺盛，对葡萄糖需求增

加，糖代谢水平高于正常组织的特性，静脉注射葡

９９２
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萄糖类似物 －正电子核素１８Ｆ 标记的氟代脱氧葡萄

糖（ｆｌｕｏｒｏｄｅｏｘｙｇｌｕｃｏｓｅ，ＦＤＧ）进行分子标记，肿瘤细

胞会表现出对１８Ｆ⁃ＦＤＧ 的高摄取，通过 ＰＥＴ ／ ＣＴ 显像

可以准确判断肿瘤位置及大小［１９］。 结果图 １ｂ 中裸

鼠活体呈现红色区域表示组织糖代谢活动旺盛，如
脑和心脏等器官；在腹腔位置，能够明显观察到１８Ｆ⁃
ＦＤＧ 分子探针富集区域，成像颜色比周围区域深，
肿瘤轮廓清晰，解剖位置即是胰腺所在，肿瘤大小

也符合预期；可以通过体积计算公式进行肿瘤评

估。 定期进行 ＰＥＴ ／ ＣＴ 检测确定肿瘤的生长状态。
在临床应用方面，１８ Ｆ⁃ＦＤＧ 分子探针不会改变化疗

药物的结构，而且通过 ＰＥＴ ／ ＣＴ 图像以及定量的结

果，通过对比分子探针吸收的变化趋势及肿瘤大小

的变化趋势，判断化疗药物的临床应用潜力［２０］。
ＰＤＯＸ 模型评价时，肿瘤的溯源性至关重要。

我们采取 ＳＴＲ 基因座检测技术［２１］，选择具有人种属

特异性的 １６ 个位点，全部检测出信号，表明原位移

植瘤与原发瘤是同源的，其人源属性没有改变。 组

织形态学观察和免疫学检测是肿瘤病理学重要的

评价手段［２２］，通过对 ＰＤＯＸ 模型的肿瘤组织进行了

ＨＥ 染色和免疫组化分析，结果可以判定原位生长

的肿瘤组织为胰腺肿瘤，而且部分肿瘤细胞已经浸

润生长至胰腺正常组织，两种组织边界不明显，而
且胰腺 肿 瘤 组 织 中 ＣＡ１９⁃９ 抗 原 表 达 为 阳 性。
ＣＡ１９⁃９ 是一种肿瘤细胞相关抗原，在临床检测中，
８５％～９５％胰腺癌患者 ＣＡ１９⁃９ 抗原检测呈阳性，所
以 ＣＡ１９⁃９ 是胰腺癌重要的临床检测指标之一［２３］。
我们对比了 ＰＤＯＸ 模型和空白对照组裸鼠血清中的

ＣＡ１９⁃９ 含量，结果表明 ＰＤＯＸ 模型组 ＣＡ１９⁃９ 含量

（１５４ ± ２０􀆰 １） Ｕ ／ ｍＬ 平均值与对照组差异有显著

性，而且远高于临床参考值（２７􀆰 ００ Ｕ ／ ｍＬ），表明了

胰腺癌的发生。
本研究建立的 ＰＤＯＸ 模型能够提供适合肿瘤生

长的体内微环境；有利于原发肿瘤的基因和生物学

特性的表达，维持肿瘤的异质性。 ＰＥＴ ／ ＣＴ 及 ＮＩＲＦ
活体成像技术可以反映原位肿瘤的生长状态，有效

评价 ＰＤＯＸ 胰腺癌的发生。 综合应用组织形态学、
免疫学和遗传学方法确认模型制备成功，完善了原

位移植模型评价体系，特别是对肿瘤在体生长的状

态进行了准确评估，扩大了 ＰＤＯＸ 模型的应用范围，
为胰腺癌的发病机制和新型治疗药物研究提供了

良好的动物模型。
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·会讯·

中国实验动物学会将开展“实验动物技术人员专业水平评价”工作

为构建分层分类的科技人才继续教育服务体系，中国实验动物学会根据科协《关于加强继续教育工作

的若干意见》精神，结合实验动物科学技术人才岗位需求的特点和队伍现状，以提高从业人员专业技术水平

和加快知识更新速度为主要目的，以促进从业人员职业能力发展为核心，以国内大中型实验动物设施和行

业重点领域的中高级技术人员培训和职业资格水平评价体系的建设为重点，着力在全国范围内开展“实验

动物技术人员专业水平评价”工作。
依据《实验动物管理条例》、《实验动物从业人员标准》以及《实验动物从业人员专业水平评价管理办

法》，中国实验动物学会专门设立教育培训工作委员会对专业水平评价考试进行监督，另专门设立实验动物

从业人员资格等级认可工作委员会（以下简称“人员认可工作委员会”）全面负责水平评价工作，并对具备一

定专业技术水平的人员给予相应级别的资质认可，由中国实验动物学会颁发技术等级认可证书。
科技人才继续教育服务体系分为实验动物技术人员系列、实验动物医师系列和实验动物管理人员系列

三种系列，其中实验动物技术人员系列分为实验动物助理技师、实验动物技师和实验动物技术专家；实验动

物医师系列包括实验动物助理医师、实验动物医师和实验动物高级医师；实验动物管理人员系列分为实验

动物管理师和实验动物高级管理师。
为了构建分层分类的科技人才继续教育服务体系，进一步完善专业技术人才继续教育服务，持续健全

继续教育制度，推进继续教育体系落地。 中国实验动物学会教育培训工作委员会在全国范围内设立继续教

育基地，对实验动物从业人员开展等级培训和专业技术培训，为实验动物技术人员专业水平评价工作提供

培训支持。 目前已有三家继续教育基地分别为：中国医学科学院医学实验动物研究所，西安交通大学和苏

州大学。
中国实验动物学会人员认可工作委员会将面向实验动物技术人员进行系统性的专业水平评价。 并对

具备一定专业技术水平的人员给与相应级别的资质认可，由中国实验动物学会颁发技术等级认可证书。
技术等级认可证书全国范围内通用。 该证书有助于各研究和研发机构选择合适的实验动物专业人员；

便于国家主管部门和行业协会对实验动物机构资质和能力认证；该证书是实验动物从业人员岗位能力的证

明，可作为岗位聘用、任职、定级和晋升职务的重要依据。
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