
基于多特征参数的无创连续血压测量系统的研制
李明月，袁智颖，李若薇，单洁滢，叶继伦，张旭，于辉，伍晓宇

引用本文：

李明月，袁智颖，李若薇，等. 基于多特征参数的无创连续血压测量系统的研制[J]. 中国医疗器械杂志，2024，48(6): 670-677.

LI Mingyue, YUAN Zhiying, LI Ruowei, et al. Development of Non-Invasive Continuous Blood Pressure Measurement System
Based on Multiple Feature Parameters[J]. Chinese Journal of Medical Instrumentation, 2024, 48(6): 670-677.

https://doi.org/10.12455/j.issn.1671-7104.230417

收稿日期: 2023-07-18

您可能感兴趣的其他文章
Articles you may be interested in

基于调频连续波雷达的无接触血压监测方法的研究与实现

Non-contact Blood Pressure Measurement Method Using Frequency Modulated Continuous Wave Radar

中国医疗器械杂志. 2022, 46(5): 481-484,508   http://doi.org/10.3969/j.issn.1671-7104.2022.05.002

微型无创血压测量与验证系统

Miniature Non-invasive Blood Pressure Measurement and Verification System

中国医疗器械杂志. 2022, 46(3): 278-282   http://doi.org/10.3969/j.issn.1671-7104.2022.03.009

基于光电容积脉搏波的呼吸信号提取及其系统的研制

Development of Respiratory Signal Extraction System Based on Photoplethysmography

中国医疗器械杂志. 2021, 45(2): 136-140   http://doi.org/10.3969/j.issn.1671-7104.2021.02.004

基于决策树的光电容积脉搏波干扰段实时检测方法

Real-time Detection Method for Motion Artifact of Photoplethysmography Signals Based on Decision Trees

中国医疗器械杂志. 2024, 48(3): 285-292   http://doi.org/10.12455/j.issn.1671-7104.230552

基于运动传感器辅助的生理信号监护系统开发

Development of Vital Signal Monitoring System Based on Accelerometer

中国医疗器械杂志. 2023, 47(6): 602-607   http://doi.org/10.3969/j.issn.1671-7104.2023.06.003

多参数心肺功能运动试验系统的研制

Development of Multi-parameter Cardiopulmonary Exercise Test System

中国医疗器械杂志. 2020, 44(2): 136-140   http://doi.org/10.3969/j.issn.1671-7104.2020.02.009

微信公众号 网站二维码

https://doi.org/10.12455/j.issn.1671-7104.230417
https://zgylqxzz.xml-journal.net/article/doi/10.3969/j.issn.1671-7104.2022.05.002
https://zgylqxzz.xml-journal.net/article/doi/10.3969/j.issn.1671-7104.2022.03.009
https://zgylqxzz.xml-journal.net/article/doi/10.3969/j.issn.1671-7104.2021.02.004
https://zgylqxzz.xml-journal.net/article/doi/10.12455/j.issn.1671-7104.230552
https://zgylqxzz.xml-journal.net/article/doi/10.3969/j.issn.1671-7104.2023.06.003
https://zgylqxzz.xml-journal.net/article/doi/10.3969/j.issn.1671-7104.2020.02.009


 

文章编号：1671-7104(2024)06-0670-08
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【摘 　 　 要】 为解决当前国内无创连续血压测量技术难以实际应用的问题，研制了一套高性能的同步心电、脉搏信号采

集系统，搭建了PC端人机交互软件平台，并集成了连续血压测量相关算法。该系统完成了基于同步心电图

 （electrocardiogram, ECG）和光电容积脉搏波（photoplethysmography, PPG）信号的脉搏波传导时间等

多个特征参数的提取，实现了无创连续血压的测量。为验证系统测量的准确性，进行了测试与对比验证。

结果表明，该系统满足相关标准要求，具有良好的应用价值。
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Development of Non-Invasive Continuous Blood Pressure Measurement
System Based on Multiple Feature Parameters
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【  Abstract  】 To  address  the  issue  of  the  difficulty  in  implementing  non-invasive  continuous  blood  pressure
measurement  technology  in  China,  this  study  developed  a  high-performance  synchronous
electrocardiogram  (ECG)  and  photoplethysmography  (PPG)  signal  acquisition  system.  A  PC-based
human-computer  interaction  software  platform  was  constructed,  and  continuous  blood  pressure
measurement-related algorithms were integrated. Multiple feature parameters such as pulse wave transit
time  based  on  synchronous  ECG  and  PPG  signals  were  extracted,  enabling  non-invasive  continuous
blood pressure measurement. To verify the measurement accuracy of the system, tests and comparative
verifications were carried out. The results demonstrated that the system could meet the requirements of
relevant standards and have good application value.

【Key words】 single  lead  electrocardiogram, photoplethysmography, continuous  blood  pressure, multiple  feature
parameters

 

0    引言

血压作为一个重要的血流动力学参数，是评估

人体心血管功能的重要依据。高血压是一种发生率

极高的慢性疾病，是导致人体心血管疾病发展的最主

要因素[1]。有研究表明，血压变异性的增加与心脏、

血管和肾脏损害的严重程度相关，并与心血管疾病

发病率和死亡风险的增加相关，对高血压有着重要的

预后价值[2]。因此，持续测量血压对于高血压及相

关心血管疾病的早期预防、诊断和治疗至关重要。

常规的动态血压监测可以通过听诊法或示波

法定期测量血压实现，但其存在一定局限性，包括

血压测量的不连续性和袖带反复充气给人体带来的

不适。临床上常用的连续血压监测方法为有创动脉

插管法，该方法需要动脉插管，一般用于危重症

患者，不适用于普通人群[3]。基于脉搏波传导时间

 （pulse wave transit time, PWTT）的血压测量方法[4]

具有无创、连续且无需袖带测量的优势，在近几十年

中受到了广泛关注，已成为血压监测领域的研究热

点[5]。该测量方法的基本原理是基于Moens-Korteweg
方程[4]，将PWTT和血压2个生理参数相关联，在一
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定条件下可以推导出血压随PWTT变化而变化的数

学模型。有很多研究者基于PWTT采用线性回归分

析方法搭建了单参数模型，但结果表明单一参数并

不能充分反映人体受多种因素影响的血压情况，从

而导致测量结果准确度较差[6]。因此近年来的相关

研究均致力于寻找并引入更多的参数和非线性模型

用于计算无创连续血压，以提高测量精度。

目前，国内的无创连续血压测量技术尚不成熟，

市面上相关产品极少，且大多数研究者仅停留在算法

研究阶段，相关集成系统的开发较少。为提高测量

精度，除了计算与血压相关的更多特征参数外，获

取高质量的同步心电和脉搏波信号，是保证算法发

挥最大作用的前提。基于以上研究背景，笔者团队

研制了一套完整的基于PWTT等多特征参数的无创连

续血压测量系统，包括高性能同步心电、脉搏信号

硬件采集系统和PC端上位机软件。其中，上位机

软件中集成了同步心电、脉搏信号的特征点识别和

特征参数的提取算法，并基于人工神经网络搭建了

连续血压计算模型，最后进行了系统测试与验证。 

1    系统整体架构设计

系统整体架构设计主要包括硬件设计和软件设

计两部分，如图1所示。其中硬件设计包含心电、脉搏

两路信号的同步采集系统，系统采用高达1 000 Hz的
采样率以及24位高精度模数转换器（analog digital
converter, ADC）来保证信号的同步性和精度。软

件系统设计包含下位机驱动程序设计、上位机交互

软件设计和相关集成算法设计。
 
 

电源模块

心电信号采集

脉搏信号采集
24位ADC 主控模块
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心电数据 脉搏数据
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显示波形
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连续血压计算模型

每博输出收缩压、
舒张压

绘制连续血压
趋势图

信号预处理

UART

同步采集

图1   系统整体框架
Fig.1  Block diagram of overall system

  

2    系统硬件设计

心电信号基于标准导联Ⅰ、脉搏波信号基于光电

容积描记法进行采集。心电、脉搏模拟信号链路

如图2所示。 

2.1    心电信号采集电路

心电信号采集电路如图3所示。使用三电极采

集人体导联Ⅰ的心电信号，该信号经过前级低通

滤波器后，被电压跟随器采集。电压跟随器输出

连接到仪表放大器的输入端，心电信号经过仪表

放大器进行初级放大并进行差分计算。仪表放大

器能极大地抑制心电信号中的共模噪声，提高共

模抑制比。此外，为了提高共模抑制比，将共模

信号引出，经由共模驱动放大电路进行反相放大

后反馈回人体，以抑制人体心电信号中的共模噪

声。仪表放大器对心电信号进行差分放大后，信

号经过一级二阶高通滤波器以滤除可能存在的极

化电压，避免输出饱和，之后进行二级放大，最

后经过一级二阶低通滤波以及一级一阶RC网络后

进入24位高精度模数转换器。

信号进入模数转换器后，会由模数转换器将

信号从模拟量转换成数字量，即采样。根据奈奎斯

特采样定理，采样频率应该高于信号频率的2倍以

上，否则将会发生频谱混叠。因而在模数转换的信

号链路中，通常会对采样前的信号进行一次低通滤

波，以滤除高频噪声，避免高频噪声混叠到所采样

的信号带宽内。通常心电的信号频率为 0.05~150 Hz，
因此，采样频率设置为1 000 Hz，并且设计了一个

有源二阶低通滤波器，将其截止频率设置为150 Hz。
所采用的二阶低通滤波器为巴特沃斯类滤波器，拓

扑为Sallen-Key型。为了避免该滤波器的高频馈通

现象带来噪声引入，同时为了保证高采样率时

ADC输入信号能有足够的建立时间，在二阶低通

滤波后还加入了一级一阶RC低通滤波。 

2.2    脉搏信号采集电路

脉搏信号采集电路如图4所示。使用一个集成运

放配合一个三极管对血氧探头中红光波段的发光管

进行恒流源驱动。探头输出的电流经过一级电流-
电压转换，转换后的电压信号经过二级放大后再进

行一级低通滤波，进入24位高精度模数转换芯片。 

 

LA

低通滤波+
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仪表放大器 高通、低通
滤波器

二级放大+抗混叠
低通滤波
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光
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图2   心电、脉搏模拟信号链路
Fig.2  ECG and PPG analog signal link
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2.3    高精度AD采集电路

ADC选择了Ti公司的24位∑-∆型高精度模数转

换器ADS1255。采用这款Σ-Δ型ADC的原因除了它

的高分辨率之外，还包括它所具备的过采样能力，

以及内置的数字/抽取滤波器所提供的高频噪声抑

制特性。 

2.4    主控与电源模块设计

本设计中，输入电源由一个标称电压为7.4 V
的锂电池提供。该电源经过一级低压差线性稳压器

 （low dropout regulator, LDO）芯片稳压到+5 V，然后

再分别经过一个电荷泵芯片产生－5 V、一级LDO
产生3.3 V。电路如图5所示。同时将地平面分割成

模拟地与数字地，两者通过0 Ω电阻连接。主控芯

片为STM32F103RCT6，高达72 MHz的主频，以及

内置的多路通用同步 / 异步收发器（USART）、串行

外设接口（serial peripheral interface, SPI）、定时器

等外设，可以很好地满足本设计的要求。 

3    系统软件设计
 

3.1    下位机软件设计

下位机的程序设计流程如图6所示。系统上电

后，先将串口配置为使用DMA进行数据发送，之后

进行数模转换器（digital-to-analog converter, DAC）、
SPI等接口和驱动的初始化。然后，对ADS1255进
行配置，主要包括配置ADS1255的通道增益以及

数据速率，使其能够按照设计需求进行工作。在
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Fig.3  ECG signal acquisition circuit
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此之后，对定时器进行初始化。定时器的主要作

用是启动指示灯以及读取并发送板卡状态信息。

最后，对与ADS1255的DRDY引脚连接的MCU引
脚进行外部中断映射并初始化。当DRDY引脚就

绪后，在外部中断中读取并转移ADS1255数据。 

3.2    算法设计 

3.2.1    信号预处理

硬件采集系统对信号的滤波无法完全滤除噪声

干扰。由于心电信号的QRS波段主要能量集中在

0.5~40 Hz，而脉搏信号主要能量集中在0.1~20 Hz[7]。
因此，为进一步提高信号质量，设计了截止频率为

40 Hz的低通FIR滤波器和截止频率为0.5 Hz的巴特

沃斯高通滤波器对心电信号进行滤波；同时，设计

了截止频率为20 Hz的低通FIR滤波器和截止频率为

0.1 Hz的巴特沃斯高通滤波器对脉搏信号进行滤

波。巴特沃斯滤波器属于不完全线性相位滤波器，

通过适当调整相关参数，使其相位响应在信号有效

频段内近似为线性相位。 

3.2.2    同步心电、脉搏信号特征点识别

为了能够快速且准确地识别每个心动周期中

ECG信号的峰值及位置，本设计采用了经典的Pan-
Tompkins算法[8]。基于 ECG 信号的形态特征，包括

斜率、幅度和宽度等特点对滤波后的信号进行微

分、平方和滑动窗口积分等操作，然后通过设置阈

值来定位R波波峰。心电R波识别算法流程如图7所
示。考虑到心电和脉搏信号的同步性，本设计将脉

搏信号的波峰、波谷识别与心电R波的定位相结

合。在找到心电R波后，向后寻找脉搏信号的极大

值，再从脉搏波峰点向前寻找极小值以定位波谷。

同时，采用自适应阈值法对脉搏信号进行特征点识

别，通过双重判别以确保能够准确定位到真正的脉

搏波峰和波谷。

心电和脉搏波信号特征点识别结果如图8所示。
  

滤波 微分 平方运算原始心电信号

定位R波 滑动窗口积分自适应阈值检测

图7   心电特征点识别算法流程
Fig.7  Flow chart of ECG feature point recognition algorithm

 

  

幅
度

幅
度

采样点

ECG

PPG

采样点

1.5

1.0

0.5

0

3.0
3.5

2.5

1.5
2.0

1.0

300 400 500 600 700 800 900 1 000

300 400 500 600 700 800 900 1 000

图8   心电、脉搏信号特征点识别结果
Fig.8  Recognition results of ECG and PPG feature points

  

3.2.3    特征参数提取与计算

本课题依据PWTT和血压之间的相关性[9]，在
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图5   电源模块电路
Fig.5  Circuit of power module
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图6   下位机程序设计流程
Fig.6  Lower computer program design flowchart
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单一PWTT参数的基础上，引入了光电容积脉搏波

面积参数S、心率HR和脉搏波波形特征量K这3个与

血压相关的特征参数，预先对脉搏波数据进行归一

化处理后，完成下述参数的提取和计算。

脉搏波传导时间PWTT：目前常用的PWTT计
算方式为从心电R波到同步脉搏波波峰或一阶微分

信号的最大值之间的时间间隔。选取ECG的R波到

PPG波峰之间的时间间隔作为PWTT参数值，计算

示意如图9所示，计算公式如式(1)所示。

PWTT = t2− t1 (1)
  

t1

PWTT

t2

ECG-R

PPGmax

幅度

时间

图9   PWTT计算示意
Fig.9  PWTT calculation diagram

 

脉搏波面积参数 S：定义为单个周期内脉搏波

所围成的面积，通过积分的计算方式提取，计算公

式如式(2)所示。其中P(t)为当前t时刻脉搏波信号的

幅值，fs为信号采样率，T为当前脉搏波的完整周

期，如图10所示。
  

Ps

Pm

T

Pd

幅度

时间

图10   单个周期脉搏波波形
Fig.10  Single cycle pulse waveform

 

S =
T∑

P(t)/ fs (2)

脉搏波波形特征量 K：定义为一个心动周期内

脉搏波的平均值与最小值间的之差比上最大值与最

小值之差[10]，是一个能够反映脉搏波面积变化的特

征量。单个周期脉搏波波形示意如图10所示，脉搏

波波形特征量K计算方法见式(3)。

K =
Pm−Pd

Ps−Pd
(3)

心率 HR：有研究表明，引入HR参数用于构

建连续血压模型，能在先前的模型基础上提升计算

准确性[11]。通过找到相邻2个心电R波波峰点之间

的时间间隔，即可计算出HR。 

3.2.4    基于BP神经网络构建血压模型

本设计使用了UCI数据库中的无创连续血压数

据集[12]，该数据来源于MIMIC-Ⅱ波形数据库，包含

了900多名患者的12 000个同步心电、脉搏和连续

血压数据实例。首先将数据集中高度失真的信号段

剔除以提高信号质量，再计算上述提到的PWTT、
HR、S和K作为输入，将提取的同步收缩压SBP和
舒张压DBP作为输出，采用四层全连接ANN结构，

如图11所示，构建了BP神经网络血压计算模型。
  

输入层

PWTT

HR

S

K

输出层隐含层1 隐含层2

SBP

DBP

······

4 28 12

图11   ANN结构
Fig.11  ANN structure

  

3.3    PC端上位机交互软件设计

基于Visual Studio环境下的MFC框架搭建了上

位机软件平台，并集成了上述算法和模型，同时增

加了一路从脉搏信号中提取的呼吸信号。主要包括

以下几个功能。

(1) 串口通信功能：包括串口和波特率的选择。

(2) 数据的接收与处理：对接收的数据进行实

时的滤波、找点、计算等。

(3) 波形的实时显示与存储：包括心电、脉搏

波、呼吸及血压趋势图波形的显示和数据存储。

(4) 参数的计算与显示：包括心率、呼吸率、

收缩压、舒张压以及PWTT等参数的计算与显示。

(5) 数据回放与分析：用于读取存储的静态数

据，并对该数据进行回放分析。 

4    系统集成与测试
 

4.1    系统集成

本系统由硬件、软件及算法设计3部分组成。
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硬件部分主要负责信号的采集；下位机软件部分

主要完成指令和数据交互等功能，控制硬件系统的

工作状态，完成信号的采集、预处理和数据传输等

工作；上位机软件部分主要实现信号波形显示、数

据处理及人机交互功能。算法部分首先在MATLAB
环境下完成验证和模型搭建，然后使用C语言复

现，将算法集成进上位机软件中，实现对心电和脉

搏数据的实时滤波、特征点识别、特征参数计算以

及血压计算。我们在研究中发现，现有的数据库以

及算法还不足以支撑建立的血压模型直接计算出的

结果有较高的准确性，但是可以很好地反映血压变

化的趋势。因此，在进行实际测量前，需要通过采

集受试者的实际血压数据对系统计算值进行二次校

准，校准后的测量结果准确性有明显的提升。本系

统实物如图12所示。
  

图12   系统实物
Fig.12  System physical diagram

 

测量过程中的上位机软件主界面如图13所
示，血压趋势子界面如图14所示。
  

图13   上位机软件主界面
Fig.13  Upper computer home screen 

4.2    系统测试与验证

为了验证设计系统测量的准确性，进行了相

关测试。测试方法是对10名身体健康的志愿者在静

息状态下采集6 min的同步心电、脉搏信号，并对

该段时间内的脉搏收缩压和舒张压进行计算。在本

系统进行采集过程中，使用欧姆龙HEM-7122袖带

式电子血压计对测试者每隔3 min进行单次血压测

量，将两次测量结果的平均值作为参照。测试步骤

如下：

 （1）系统上电，将采集电缆和探头连接到受试

者身上的相应位置。

 （2）等待系统稳定，然后采集受试者连续6 min
内的信号并计算其相关参数。

 （3）每隔3 min对受试者用欧姆龙HEM-7122血
压计进行血压测量，测量完成后记录数据。

 （4）重复以上步骤，采集10名志愿者数据。

 （5）分析采集到的数据，验证系统的准确性。
 
 

图14   血压趋势子界面
Fig.14  Blood pressure run chart sub interface

 

10名受试者的连续收缩压和舒张压测量结果

分别如图15和图16所示。图中每条曲线对应为该名

受试者6 min内的连续收缩压/舒张压测量结果。在

系统进行连续血压测量过程中每隔30 s记录一次连

续血压测量值，6 min内共取到12个收缩压和舒张

压数值点，分别计算其平均值，并记为SBP_System
和DBP_System；启动袖带式电子血压计的测量时刻

分别为第3分钟末和第6分钟末，测量完成后，计算

两次血压测量结果的平均值，记为SBP_Omron和
DBP_Omron。上述计算所得的平均值用于后续的

对比验证。
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图15   受试者连续收缩压测量结果
Fig.15  Continuous systolic blood pressure measurement results of

subjects
 

测试完成后得到的血压数据如表1所示。从表

中数据可以计算出10名受试者的收缩压平均绝对偏

差为3.26 mmHg（1 mmHg=133.32 Pa），标准差为

3.65 mmHg；舒张压平均绝对偏差为2.96 mmHg，
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标准差为3.19 mmHg，满足AAMI标准中平均差小

于5 mmHg，标准差小于8 mmHg的要求，说明本研

究搭建的系统测量准确性较好。
 
 

10名受试者6 min内连续DBP测量结果
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图16   受试者连续舒张压测量结果
Fig.16  Continuous diastolic blood pressure measurement results of

subjects
 
 
 

表1   系统测试结果
Tab.1  System test results

单位：mmHg

受试者 SBP_SystemDBP_SystemSBP_OmronDBP_Omron
受试者1 119.2 79.3 124 82
受试者2 113.1 84.6 119 87.5
受试者3 107.2 71.1 103.5 67.5
受试者4 95.4 72.9 96.5 71
受试者5 100.3 62.4 97 65
受试者6 116.6 72.8 118 70.5
受试者7 111.5 62.9 115.5 65.5
受试者8 96.7 69.4 93.5 66
受试者9 134.6 81.4 137.5 77.5
受试者10 146.3 84.8 144 88.5
  

5    讨论

将本研究所提方法与其他研究所用方法进行

对比，如表2所示。闫浩等[13]通过提取面部视频信

号中特定区域的视频脉搏波，进行多维特征提取并

建立血压模型进行血压值预测。

SAMIMI等[14]提出了一种利用脉搏波形在短时

间内的动态变化特点并对数学模型进行特定校准

的方法来预测连续血压；GENG等[15]首次建立了一

种利用毫米波雷达同时获取颈部和胸部区域的中

心动脉脉搏传导时间（central-artery pulse transit time,
caPTT）来进行非接触式连续血压测量；KACHUEE
等[16]同样利用ECG和PPG信号进行特征值提取和融

合，采用线性回归模型预测血压值。

与上述几种方法相比，本研究所用方法与其相似

之处都基于PPG和ECG等生理信号中提取的多个特

征参数建立相关模型进行连续血压预测，但因为生

理调节的复杂性，决定了从生理信号中提取的特征

参数等影响因素与血压之间并非简单的线性关系。

所以，本研究采用了BP神经网络，使得血压模型的

建立不再局限于线性回归分析。同时，在通过血压

模型预测血压值的基础上，建立了一套针对每位系

统使用用户的二次校准机制，从而使得该模型与研

制的硬件系统在集成应用上的匹配度更好。从表2的
平均绝对偏差和标准差这2个指标可以看出，研制的

系统在连续血压测量的精确度上有了较大提升。
  

表2   与其他相关工作对比
Tab.2  Comparison with other related work

单位：mmHg

作者 方法

平均绝对
偏差

标准差

SBP DBP SBP DBP
闫昊等[13] 基于视频流的非接

触式连续血压测量
4.9 4.6 5.9 5.0

SAMIMI等[14] 利用PPG波形的动态
变化特点以及校准模
型预测血压

8.89 4.92 12.15 7.07

GENG等[15] 根据毫米波雷达获
得caPTT进行非接触
式连续血压测量

5.54 4.68 7.62 6.15

KACHUEE
等[16]

基于ECG和PPG的特
征参数采用线性回归
模型预测连续血压

8.21 4.31 5.45 3.52

本文作者 基于ECG和PPG信号
提取多特征参数，在
BP神经网络模型预
测血压值的基础上
进行二次校准

3.26 2.96 3.65 3.19

  

6    总结

本研究依据PWTT和血压之间的相关性，搭建

了一套完整的无创连续血压测量系统，包括硬件采

集系统、上位机交互软件设计以及算法集成。同

时，使用市面上成熟的电子血压计产品采集的数据

对本系统进行了二次校准，实现了基于ECG和PPG
信号的连续血压测量。为了验证系统测量的准确

性，进行了相关测试，结果显示本研究设计的系统

对血压的测量准确性较好。

本研究目前选择的标准血压参考数据来源于

欧姆龙电子血压计的测量结果，然而该测量结果本

身存在一定误差。为进一步提升系统测量准确性，

本研究后续的工作方向是开展一系列临床试验，如

采用专业医生基于水银血压计听诊的血压结果作为

真实血压值，用于系统的校准和测试对比[17]以及通

过有创的方法进行系统验证等，这将在更大程度上

提升系统测量的准确性，对无创连续血压测量方法

在临床上的应用具有重要意义。
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