
 

局部冷暴露下救援手套对手部皮肤温度和手
部功能的影响
闫小雪， 王倩， 关爱科， 杨杰

西安科技大学安全科学与工程学院，陕西 西安 710054

摘要 ：

[背景] 低温环境会降低工作人员工作效率并增加手部冻伤风险。

[目的] 探究低温环境中救援手套防寒性能及其对手部功能的影响，初步验证相关定量表征
方法的可行性。

[方法] 基于大、小型人工气候室开展人体实验，招募 12 名惯用手为右手的男性大学生参与
实验，其中实验分为两个部分，0~10 min 为基线阶段，10~50 min 为测试阶段。受试者静坐在
16 ℃ 的大气候室，以裸手（对照组）或佩戴救援手套（实验组）两种状态暴露在 0 ℃ 的小型气
候室中，测量手指五点（大拇指、食指、中指、无名指、小拇指）、手掌和手背共计 7 个部位的
皮肤温度，以及握力、灵巧性、关节活动度和触觉敏感度共 4 个手部功能参数。

[结果] 对照组手指 5 点处的皮肤温度在降低到 10 ℃ 左右时，会出现冷环境导致的血管扩张
现象。对照组皮肤温度的最大变化率依次为大拇指 > 食指 > 中指 > 小拇指 > 无名指 > 手背 > 
手掌，大拇指的皮肤温度变化率最大为 165.7 ℃·h−1

，手掌和手背为 80.0 和 89.9 ℃·h−1
，其中

大拇指皮肤温度最低可达 6.6 ℃。与对照组相比：实验组的皮肤温度变化率降低了 50%左右；
佩戴救援手套后握力下降 15%，P < 0.05；灵巧性、关节活动度和触觉敏感度差异均无统计学
意义（P > 0.05）。

[结论] 本研究证明救援手套在改善了手部热舒适的同时，还较好地平衡了冷暴露对手部功
能的影响，且该定量表征方法可以评估救援手套的防护性能和手部功能，为进一步实验提供
可靠的理论基础和参考依据。
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Effects of rescue gloves on hand skin temperature and manual performance under local  cold
exposure   YAN Xiaoxue, WANG Qian, GUAN Aike, YANG Jie (College of Safety Science and Engi-
neering, Xi'an University of Science and Technology, Xi'an, Shaanxi 710054, China)
Abstract:

[Background] Cold environments reduce work efficiency and increase the risk of frostbite.

[Objective] To  investigate  the  effects  on  cold  protection  and  manual  performance  of  rescue
gloves  in  cold  environments,  and  to  preliminarily  verify  the  feasibility  of  related  quantitative
characterization methods.

[Methods] An  experiment  was  conducted  in  a  large  and  a  small  artificial  climate  chamber.
12 male right-handed university students were recruited. The experiment was divided into two
parts, with 0-10 min as the baseline phase and 10-50 min as the test phase. Subjects sat quietly
in a 16 ℃ large chamber, and hands were exposed to a small chamber at 0 ℃ either barely (control
group) or with rescue gloves (experimental group). Skin temperatures of the five fingers (thumb,
index  finger,  middle  finger,  ring  finger,  and little  finger),  as  well  as  the  dorsal  and palm of  the
hands were measured. In addition, grip strength, manual dexterity, maximum finger flexion, and
tactile sensitivity of the hands were measured as the indicators of manual performance.

[Results] In the control group, cold-induced vasodilation occurred when the skin temperature of
the five fingers were lowered to about 10 ℃. The maximum rate of change in skin temperature
of  the  control  group  was  in  the  following  order:  thumb > index  finger > middle  finger > little
finger > ring  finger > dorsal > palm,  165.7  ℃·h−1 in  the  thumb,  80.0  and  89.9  ℃·h−1 in  the  palm
and  dorsal  respectively.  In  addition,  the  minimum  skin  temperature  of  the  thumb  was  6.6  ℃.
Compared with the control  group:  the rate of  change of  skin  temperature in  the experimental
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group decreased by about 50%; the grip strength decreased by 15% after wearing the rescue gloves (P < 0.05); no differences in manual
dexterity, maximum finger flexion, and tactile sensitivity were statistically significant (P > 0.05).

[Conclusion] This study proved that the rescue gloves improved the thermal comfort of hands while better balancing the effect of cold
exposure on manual performance. The quantitative characterization methods can evaluate the protective performance and manual per-
formance of the rescue gloves, which provides a reliable theoretical foundation and reference basis for further experiments.

Keywords: cold exposure; hand; skin temperature; cold protection; manual performance

  

在低温环境下开展救援任务时，救援人员的身体
健康甚至生命安全面临着严峻的挑战。统计数据表明，

中国冬季官兵冻伤部位以四肢末端为主，占 82.11%，

其中手指冻伤占 44.21%[1]。相较于人体其他部位，手
具有独特的生理结构（特别是手指），手的对流传热系
数约为躯干的 1.5 倍[2]

，其表面积大且产热量低[3–4]
，持

续的冷暴露会导致手部皮肤温度降低、关节组织液黏
度增加，最终导致局部冻伤[5]。个体防护装备是灾害环
境中保障救援人员的“最后一道防线”，但长期存在“重
防护、轻舒适”的弊端。救援手套作为救援人员作业时
必备的个体防护装备，对于保障救援人员免受低温环
境引发的冻伤具有非常重要的作用；但是，手套在提
供防护性的同时，大幅度降低了手部操作性和灵活性[6]

，

由此降低救援效率，甚至导致误操作。随着对救援人
员生命安全保障与高性能个体防护装备研制的迫切
需求，如何表征救援手套的防护性与舒适性已成为公
共安全个体防护领域的重要研究内容之一。

手部皮肤温度是手部功能的重要预测指标。为研
究低温环境对手部皮肤温度的影响机制，Yang 等[7]建
立了多区段手部热生理调节模型，并将模型预测值与
−20、−40、−60 ℃ 时人体实验测量值比较，结果表明该
模型可较准确地预测手部不同部位皮肤温度的变化
规律。Gao 等 [8]在−30.6 ℃ 的极端寒冷环境下开展了
连续运动的人体实验，发现手指因寒冷导致的血管收
缩个体差异很大，且在一定范围内寒冷导致的血管收
缩与皮肤温度无关。丁立等[9]提出当手指皮肤温度低
于 15.5 ℃ 时，皮肤血管收缩，组织温度明显下降，而
手指温度低于 4.4 ℃ 时，手指的精细作业功能基本丧
失。Geng 等[10]通过手指接触不同材质的寒冷物体表
面后测量手指的皮肤温度，以及人体冷感受和疼痛感，

得出手指接触−10 ℃ 冷表面的极限时间为 15 s，超出
极限值可能会造成冻伤。

手部功能包括握力、灵巧性、关节活动度和触觉
敏感度 4 个方面 [11]

，不仅会受到不同任务类型影响，

还会受到防护手套材质的影响[12]。Jussila 等[13]发现手
部接触物表面的材质对手部冷却和灵巧性有显著影

响。Woods 等[6]发现佩戴手套会增加完成任务所需的
时间或失误次数，从而对手的灵巧性产生负面影响。Yao
等[14]研究表明，手的灵巧度随着手套厚度的增加几乎
呈线性下降。灵巧性测试—普渡钉板在佩戴手套后
的完成时间最高可增加 87%[15]。然而，当前研究主要
关注低温环境下手部的皮肤温度或手部功能的变化，

且多将手部看作整体，缺乏低温环境下将手分区分析
的研究以及综合的手部功能测试。

鉴于此，本研究聚焦于救援人员手部皮肤温度与
手部功能，综合考虑“手部-手套-环境”之间的相互作用
规律，提出了低温环境中手套防护性能与手部功能表
征方法，开展人体实验，进一步分析了低温环境下救
援手套对手部皮肤温度和手部功能的影响规律，为保
障救援人员生理安全以及提高救援效率，科学改进个
体防护装备，降低职业危害提供理论依据。

 1    对象与方法
 1.1   受试者

采用软件 G*Power 3.0 进行先验分析，效应量 f=
0.39、概率误差 α=0.05 和统计功效 1−β=0.8 输入统计
软件后估计最小样本量，计算得出最小样本量为 9。本
实验选取 12 名健康男大学生，年龄（24.60±1.04）岁，

身高（174.08±5.12） cm，体重（72.65±7.97） kg，惯用手
为右手，无高血压、心血管疾病、冻伤等既往史。整个
测试周期内，实验对象正常饮食，不摄入酒精、咖啡，

不抽烟，未服用药物。实验对象均了解实验流程及潜
在风险，并签署知情同意书。本研究经西安科技大学
医学伦理委员会（编号：XUST202302172825）审核通过。
 1.2   低温暴露环境

采用大、小型人工气候室（图 1）开展人体实验，可
通过控制面板调节气候室的温湿度等参数，形成相对
稳定的环境。大型人工气候室内部尺寸为 4.0  m×
3.0 m×2.4 m，空气温度可调控范围在−20~90 ℃，精度
为±0.5 ℃，相对湿度可在 20%到 95%的范围内设定，精
度为±3%。小型人工气候室内部尺寸为 0.5 m×0.6 m×
0.5  m，空气温度可调控范围在−40~150  ℃，精度为
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±2.0 ℃。
为保证受试者处于热中性状态，本实验根据穿衣

指数热平衡公式（1）计算人工气候室的空气温度[16]：

It =
. ( . − ta)

M (1)

式（1）中： ta 为空气温度 （℉），M 为代谢当量
（metabolic equivalent, MET），It 为衣物总热阻（clo）。

受试者统一穿着配套服装，It=0.33m2·（K·W）−1
，处

于静坐状态，1 MET=3.5 ml·（kg·min）−1。经公式（1）计算
选取 16 ℃ 作为中性环境温度。因此，受试者全身暴露
在环境温度 16 ℃，相对湿度 60%，风速 0.1 m·s−1 的大
型人工气候室内，仅手部暴露于环境温度 0 ℃，风速
1.2 m·s−1 的小型人工气候室。

 1.3   实验流程
为了降低环境适应性与生理节律对受试者的影

响，所有受试者的实验间隔在 1 d 以上，且每位受试者
安排在一天中的相同时段实验。在进入气候室之前，

受试者在 24 ℃ 的准备室静坐 30 min，以达到人体热
舒适的状态，其间熟悉实验流程和测试方法，操作各
项测试实验装置直至熟练，以消除学习效应对实验的
干扰。人体实验流程如图 2 所示，实验总时长为 50 min，
分为两个阶段：基线阶段和测试阶段。基线阶段，受试
者在大人工气候室静坐 10 min；测试阶段，受试者将
手伸入小型人工气候室持续 40 min，其间依次进行 5
项手部功能测试，但在进行每一项测试前充分休息 30 s
以缓解手部疲劳，手部功能测试包括最大握力（测试
1 和测试 5）、螺母装配（测试 2）、手指最大弯曲角度
（测试 3）和两点辨别测试（测试 4），实验结束后对所有
记录的数据进行整理和分析。为了保障受试者的安全，

当出现下列情况之一终止实验：手部皮肤温度测量的其
中一点低于 5 ℃[17]；实验对象主观感觉寒冷，难以坚持。

实验组与对照组皆由 12 名男性受试者重复实验
流程完成，作为对照组时受试者在裸手状态下完成实

验，而作为实验组时受试者需佩戴单层羊皮救援手套，

其厚度为 1.1 mm，该手套主要用于人员在抢险救援和
应急救援作业时的手部防护。

 1.4   测量参数
 1.4.1   手部皮肤温度　在本实验中，皮肤温度传感器
（MSR145，瑞士 MSR Electronics GmbH，精度：±0.2 ℃）

每 1 s 自动记录一次。指根、指中、指尖的皮肤温度差
异较大，手背面指根处的皮肤温度最高[18]

，充分考虑
手部的温度场分布，为达到低温对手部功能影响最大
化并减小皮肤温度传感器对手部功能的影响，皮肤温
度测量点选取左手大拇指、食指、中指、无名指、小拇
指指根背面及手掌、手背共 7 个代表部位，通过计算
七点皮肤温度的平均值得到手部皮肤温度（hand skin
temperature, TSK），如式（2）所示：

TTSK = (T + T + T + T + T + T + T ) (2)

T T

T T T T T

式（2）中：TTSK 为手部平均皮肤温度，℃； 1、 2、
3、 4、 5、 6、 7 分别为手掌、手背及大拇指、食指、

中指、无名指、小拇指指根背面皮肤温度，℃；其测量
位置如图 3 所示。

 1.4.2   手部功能　手部功能包括握力、灵巧性、关节
活动度和触觉敏感度 4 个方面，分别通过最大握力、
螺母装配作业、手指最大弯曲角度和两点辨别测试表
征，相关测试工具见补充材料图 S1。测试工具均放置
在小型气候室内腔，在测试阶段由受试者将手伸入小
型人工气候室期间依次使用相应测量工具进行 5 项
手部功能测试，实验人员在旁指导监督并读数。

 

小型气候室:

0℃, 1.2 m·s-1

0.5 m×0.6 m×0.5 m

压缩机

空气

大型气候室 :16℃, 60% 相对湿度, 0.1 m·s-1

4.0 m×3.0 m×2.4 m

 
图 1   人工气候室示意图

Figure 1   Artificial climate chamber

 大型气候室(16 ℃)基线 测试大型气候室(16 ℃)+小型气候室(0 ℃)

静坐
10 min

0 10 20 30 40 48 50 min22

静坐
10 min

测试1
2 min

测试5
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测试2
8 min

测试4
8 min

测试3
10 min

 
图 2   实验流程图

Figure 2   Test procedure
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图 3   皮肤温度测量位置

Figure 3   Measurement positions of skin temperature
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握力计是一种测量个人最大握力的手持仪器。螺
母装配作业通过分析完成螺母数量和掉落情况来评
估手的灵巧度[19]。量角器是一种测量活动范围和关节
角度的工具，表 1 中列举了模拟救援人员完成任务时
的动作关节图示以及各关节角度的测量方法[20]

，图示
中的直线可近似看作与对应皮肤表面平行，因此实际
测量时用量角器的两端延长臂直接接触皮肤表面测
量关节角，随后读取量角器角度，即为测量关节角，本
实验中受试者用左手操作量角器，仅测量右手手指关
节最大角度，实验组佩戴救援手套后同理。触觉敏感
度定义为通过手部探索，提取目标对象的信息，比如
大小，形状和纹理等[21]

，因此可通过两点辨别测试以
评估触觉敏感度，该测试要求受试者在闭目的情况下
去感知游标卡尺在手掌侧面（大鱼际）的两接触点的最
短距离。若感知到两点时，再缩小距离，直至两接触点
被感觉为一点，测出两点间最小的距离，两点必须同
时刺激，用力相等。美国手外科协会将掌侧面量得两
点之间的距离与触觉敏感度的关系规定为：两点距离
 < 6 mm 为正常，6~15 mm 为部分丧失， > 15 mm 为完
全丧失[22]。
 1.5   统计学分析

研究结果为预处理后的平均值，数据以均数±标
准差表示。通过 SPSS 23.0 计算同一时刻实验组与对
照组之间平均皮肤温度和各手部功能测试结果差异
是否有统计学意义，置信区间为 95%，符合正态分布
的参数采用配对样本 t 检验，不符合正态分布的参数
采用 Wilcoxon 秩和非参数性检验。

 2    结果
 2.1   手部皮肤温度

实验组与对照组的手部平均皮肤温度及七点皮
肤温度如图 4 所示，其中图 4A 为手部皮肤温度即 7
个代表性部位的平均皮肤温度。实验组的手部皮肤温
度整体高于对照组的手部皮肤温度。基线阶段，受试
者双手暴露在 16 ℃ 的环境中，实验组与对照组手部
皮肤温度下降平缓；第 10 分钟时，受试者将双手伸入
环境温度为 0 ℃ 的小型人工气候室，手部皮肤温度快
速降低至 10 ℃ 左右趋于稳定，其中实验组与对照组
的皮肤温度最大变化率（图中两点之间的皮肤温度差
值与时间间隔的最大比值，即 Vmax=∆T/∆t，∆t=5 min）分
别为 73.9 ℃·h−1 和 129.6 ℃·h−1；在实验结束时，实验
组与对照组的手部皮肤温度分别为 19.9 ℃ 和 8.9 ℃，

最大差异高达 11 ℃。图 4B~H 分别为大拇指、食指、

中指、无名指、小拇指、手掌和手背七点的皮肤温度
的变化情况，与手部皮肤温度的变化趋势一致。对手
部七点皮肤温度分别进行配对样本 t 检验，实验组与
对照组之间的差异具有统计学意义（P < 0.05）。对照组
大拇指、食指、中指、无名指、小拇指、手掌和手背的
皮肤温度最大变化率分别为 165.7、 153.7、 140.3、
138.6、139.3、80.0 和 89.9 ℃·h−1

，对照组大拇指皮肤
温度降幅最大；而实验组七点的皮肤温度最大变化率
分别为85.1、100.6、83.5、77.6、88.4、48.1 和37.2 ℃·h−1

，

与对照组相比，实验组的皮肤温度变化率大约降低了
50%。在第 50 分钟时，实验组各点的皮肤温度依次为
17.9、17.5、17.5、18.9、18.3、24.7 和 24.2 ℃，对照组
各点的皮肤温度依次为 6.6、7.9、7.7、8.1、8.2、11.9
和 12.2 ℃，其中两组间的最大差异出现在手背，相差
12.8 ℃；对照组中七点中皮肤温度的最大值在手掌，

最小值出现在大拇指，两者相差 7.9 ℃。
 

表 1   测量关节及定义
Table 1    Measurement of joints and definitions

 

动作名称 图示 测量方法

四指掌骨指骨
弯曲（∠1）、四
指近侧两指节
弯曲（∠2）

1

2

在四指的掌骨、近侧指骨及中间
指骨沿手指方向的中心线位置各
取一条直线。直线间夹角分别为
∠1和∠2

四指掌骨指骨
伸展（∠3）、四
指近侧两指节
伸展（∠4）

3

4

在四指的掌骨、近侧指骨及中间
指骨沿手指方向的中心线位置各
取一条直线。直线间夹角分别为
∠3和∠4

大拇指侧向伸
展（∠5）

5

在四指所在平面的竖直方向取一
条直线，在拇指近侧指骨中心线
位置取另一条直线，两直线夹角
即为∠5

手腕弯曲（∠6）

6

以手腕的上表面和手背为准，取
两条分别平行于它们的直线，测
得直线间夹角∠6
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 2.2   手部功能
 2.2.1   握力　对照组测试 1 与测试 5 的握力测量值分
别为 41.5、41.9 kg，实验组测试 1 与测试 5 的握力测
量值分别为 36.0、36.1 kg。在相同防护状态下，测试 1
与测试 5 的握力测量值之间的差异无统计学意义（P > 
0.05）。测试 1 实验组与对照组的握力值相比降低了
13%，其差值为 5.5 kg；测试 5 实验组与对照组的握力
值相比降低了 14%，其差值为 5.8 kg。测试 1 和测试 5
的实验组与对照组两组间握力值的差异有统计学意
义（P < 0.05）。
 2.2.2   灵巧性　对照组与实验组螺母装配作业的完成

个数分别为 18、16 个，掉落个数为 7、4 个。实验组的
完成个数与对照组的完成个数相差 2 个，掉落个数相
差 3 个，两组之间差异无统计学意义（P > 0.05）。
 2.2.3   关节活动度　对照组与实验组之间手指关节活
动最大角度的差异均无统计学意义（P < 0.05）。对照组
与实验组的四指掌骨指骨弯曲最大角度分别为（100.1±
8.2）°、（105.2±6.0）°，四指近侧两指节弯曲最大角度分
别为（82.3±8.0）°、（84.0±9.1）°，四指近侧两指节伸展最
大角度分别为（19.6±7.1）°、（17.4±9.8）°，四指掌骨指骨
弯曲和四指近侧两指节弯曲最大角度升高了 5.1°、
1.7°，另外四指近侧两指节伸展降低 2.2°，手指弯曲程
度减弱，意味着抓握能力的减退，这与上述测试 1 握
力值降低一致。对照组与实验组的四指掌骨指骨伸展
最大角度分别为（17.6±9.7）°、（17.9±9.0）°，升高了 0.3°；
而对照组与实验组的大拇指侧向伸展最大角度分别
为（19.2±8.1）°、（21.3±8.1）°，手腕弯曲最大角度分别为
（56.9±13.2）°、（60.0±16.6）°，大拇指侧向伸展和手腕弯
曲最大角度分别升高了 2.1°、3.1°。
 2.2.4   触觉敏感度　对照组和实验组状态下受试者在
大鱼际部位感知到两点的最小距离分别为 6.1、8.3
mm，由于佩戴手套时两点间的感知距离增加了 36.1%，

但两组差异无统计学意义（P > 0.05）。

 3    讨论
七点皮肤温度的实验组与对照组之间的差异具

有统计学意义（P < 0.05），说明救援手套对于低温环境
下的手部防护具有重要意义。一旦进行局部冷暴露，

手部皮肤温度立刻随着时间的推移而迅速下降[23]
，之

后转变为缓慢下降，对照组在皮肤温度降到 10 ℃ 左
右时出现异常的振荡现象。血液流动在手部的生理热
调节中起着重要作用，虽然颤抖和代谢都可以产生热
量，但手部的肌肉含量仅占全身的 0.2%[24]

，其产生的
热量不足以维持手部热平衡。当手指暴露在寒冷的环
境中，为防止热量损失，初期血管收缩，动脉与静脉血
管排列发生变化，导致动脉血与静脉血之间进行逆流
热交换、交感神经活动下降，从而促使体表血管通过
收缩和舒张影响局部皮肤温度[25]

，以防止局部冷损伤。
这与 Lewis[26]、Gao 等[7]的发现一致，被称为冷环境导
致的血管扩张（cold-induced vasodilation, CIVD），而在
佩戴手套时无 CIVD 现象，说明该手套可提供必要的热
防护。第 15 和 20 分钟时的样本标准差较大，因此呈
现出较大的个体差异性，这可能是由于个体局部血管
的收缩能力不同而导致的[27]。对照组的平均皮肤温度
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［注］ 图 A~H 分别为手部、大拇指、食指、中指、无名指、小拇指、手掌

和手背的皮肤温度。与对照组相比，*: P<0.05；**：P<0.01。
图 4   手部平均皮肤温度及七点皮肤温度

Figure 4   Average skin temperature of hand and skin temperatures
at 7 points
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最大变化率约为实验组的两倍，该巨大差异主要取决
于皮肤接触界面的特性，即手指皮肤表面与空气层和
冷材料表面之间的热交换速率[5]

，手套与皮肤间的空
气层很大程度上能够阻碍人体热量向外界环境的传
递，但空气层厚度大于临界值时会产生对流换热影响
手套的防寒性能[28]。因此，手套与皮肤产生的微环境
对换热量及生理调节的影响较大，体现出了合体性的
重要性。对照组皮肤温度的最大变化率为大拇指 > 食
指 > 中指 > 小拇指 > 无名指 > 手背 > 手掌。为实现手
部分区合理防护，根据各部位的皮肤温度最大变化率
划分为 3 个层次：首先，大拇指的皮肤温度是 7 个测
量位置中最低且下降最快的，这表明大拇指是手最容
易冻伤的部位，且现有研究表明手失去大拇指会失去
大约 40%的功能[29]

，大幅增加事故发生概率，因而要着
重防护；其次，除大拇指外的其他手指皮肤温度最大
变化率相近，可划分为一类；最后，手背与手掌划分为
一类，但手背皮肤温度变化率略高于手掌，这种现象
主要是由于手背脂肪含量低引起的。然而，手背和手
掌拥有手部最大表面积，可能会散失更多的热量[30]。
此外，冻伤的发生除了受环境温度、冷暴露时长等因
素的影响，还与作业人员是否佩戴合适的防寒手套密
切相关[31]。因此，在设计防护手套时，应综合考虑手指
功能及生理差异分区块防护，调整相应的织物种类和
厚度并对大拇指着重保护，以保障冷环境下救援人员
手部的防护与效能。

实验组与对照组的最大握力值相比降低了 13%~
14%，表明手套对握力的变化有较大的影响，这是由于
佩戴救援手套后触觉减弱、指间距离的减少造成的[32]。
Chang 等[33]的实验研究中佩戴厚度为 1.1 mm�单层棉
质手套会导致抓握性能降低 10.8%~12%，这与本次实
验结果相近，造成手功能降低幅度有差异的原因可能
是由于材料的参数，如纤维类型、纱线密度、织物结构、
拉伸强度等。在本研究中，螺母装配作业有最大的空
间活动范围，用于评估手臂-手部-手指的灵活度及操
作的敏捷性，实验组与对照组之间差异无统计学意义
（P > 0.05），说明佩戴救援手套时手部的灵活度得到了
保障。手指关节最大弯曲角度的对照组与实验组之间
的差异无统计学意义（P < 0.05），但对照组的手指更容
易弯曲，拇指侧向和腕部向下的运动有所强化，这可
能与关节中滑液黏滞性降低有关[27]。而 Welsh 等[19]的
研究发现，与裸手相比，所有手套关节弯曲范围都显
著减少，尤其是对于四指近侧 2 个关节的弯曲影响更
为显著。这些不同可能是由于实验设计、测试方法、

样本人群或其他因素的差异所致。对照组和实验组手
掌侧面两点间距离分别为 6.1 mm 和 8.3 mm， �两组差
异无统计学意义（P > 0.05），但实验组增加了 36.1%，参
考美国手外科协会对两点距离与触觉敏感度的关系
规定，实验组的触觉敏感度为部分丧失[22]。本研究中
螺母装配作业、手指关节最大弯曲角度和两点辨别测
试的实验组与对照组之间的差异均无统计学意义
（P > 0.05）。

然而，本研究尚存在一些不足和待改进的地方：
（1）实验组与对照组的部分手部功能评定指标没有
差异，可能是由于实验时长不够，事实上暴露时长可
显著影响皮肤温度，特别是人体末梢部位[34]

，未来将
增加实验时长，以便更全面准确地了解实验组接受
干预后的效果；（2）根据实验中的性能定量表征方法
测出救援手套在改善了手部热舒适的同时，还较好
地平衡了冷暴露对手部功能的影响，可能是因为手
套属性会对生理参数与手部功能产生影响，在今后
的研究中将测量手套织物物理属性（织物密度、摩擦
属性、拉伸强度）和传热属性（热阻、湿阻、透气性）

并增加不同手套种类及厚度，进一步开展参数分析，

在织物属性、生理参数、工效性能测量的基础上，进
一步探究该定量表征方法的可行性，提出手套防护
性与工效性能优化策略；（3）未来研究中应该考虑个
体差异性（性别、体质量指数、代谢能力、热适应性
等），增加受试者数量 [35]

，深入分析不同类型受试者
在生理与操作性方面的差异性，提高定量表征方法
的准确度；（4）本实验是根据救援人员的操作任务选
取的手部功能评定工具，目前有多种测量工具，不同
的测量工具侧重的手部能力不同，如精细作业能力、
眼-手协调能力、反应速度等，可根据不同工种选择
不同的测量工具评估人员作业中的表现。

本研究提出了低温环境中手套防寒性能与手部
功能的定量表征方法，基于人工气候室构建局部低温
环境开展实验，分析了救援手套对皮肤温度和手部功
能影响的变化规律，为手套性能优化提供理论依据与
数值参考。
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