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基于自适应滤波的心电图中呼吸信号的提取方法
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【摘* 要】目 的：利 用 基 于 递 归 最 小 二 乘（ <.8F<?5J. /.4?2#
?NF4<.，OP@）算法的自适应滤波器对心电图信号进行滤波，提

取心电信号中的呼吸信号, 方法：通过对常规的肢体导联心

电检测设备获取的心电信号进行处理，提取心电特征信号 O
波幅度序列和 O 波间期序列作为自适应滤波器的原始输入信

号和参考信号，通过 OP@ 算法的自适应滤波，提取心电图中调

制的呼吸分量, 结果：经过时、频域分析，自适应滤波后估算

出的呼吸信号与真实的呼吸信号在时域和频域都显示出了良

好的相关性, 结论：本方法设计合理，结果准确可靠，是一种

简便高效、无创、低成本的呼吸监护手段,
【关键词】呼吸检测；心电图信号；自适应滤波；递归最小二

乘法

【中图号】O)!(, !)* * * 【文献标识码】Q

FG 引言

心电图是临床诊断心血管疾病一项重要的无创

检查方法, 大量临床资料显示，动态心电信号常伴有

严重的基线漂移，其频率范围一般在 ", "’ R $, "" ST
之间, 由于其与心肌缺血和心肌梗死的主要判定依

据的心电信号 @- 段和 U 波频率分量接近，为避免误

诊，这类噪声通常作为无用信息被滤除掉［!］, 近年来

研究发现，心电图中心率和 UO@ 波群表现出的周期

性波动主要是因为呼吸运动的影响, 这是由于呼吸

周期内，描述心脏电波主要传播方向的心脏电轴旋转

造成 UO@ 波群形态发生了变化, 呼吸同样也会导致

心率的显著波动，吸气时心率加速，呼气时心率减缓,
也就是说，心电图中作为噪声被滤除掉的部分包含有

呼吸信息，这就为我们通过对心电信息的分析研究获

取呼吸信号的方法提供了事实依据, 本研究拟用基

于递归最小二乘（ <.8F<?5J. /.4?2#?NF4<.，OP@）算法的

自适应滤波器对心电图信号进行滤波，以获取调制于

其上的呼吸信号,

HG 方法

H, HG 自适应滤波G 自适应滤波是近 )" 4 来发展起

来的信号处理方法，广泛应用于系统辨识、回波消除、

自适应谱线增强、自适应信道均衡、语音线性预测、自

适应天线阵等诸多领域中, 当输入信号的统计特性

未知或者变化时，自适应滤波器能够自动地迭代调节

自身的滤波器参数，以满足某种准则的要求，从而实

现最优滤波［$，)］, E5D ! 给出了自适应滤波器的一般

原理框图, 其中，5 为迭代次数，6（5）表示输入信号，

7（5）为自适应滤波器输出信号，8（5）定义了期望信

号, 误差信号 .（5）可以根据 8（5）9 7（5）计算得出,
为了确定滤波器系数的适当更新方式，利用误差信号

构造一个自适应算法所需的性能函数（ 或者目标函

数）, 目标函数的最小化意味着在某种意义上，自适

应滤波器的输出信号与期望信号实现了匹配,
HI JG 利用 @B? 算法自适应滤波提取调制于心电信

号中的呼吸信号G OP@ 算法源自于最小方差的方法，

其目的在于选择自适应滤波器的系数，使观测期间的

输出信号 7（5）与期望信号在最小二乘的意义上最匹
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配! 经过验证，呼吸信号对 " 波间期（"#"）时间序列

和 " 波幅度（"$）时间序列的作用是附加的，它的传

播路径等价为一个线性滤波器! 而且 "#" 时间序列

和 "$ 时间序列中的噪声成分互不相关，它们与呼吸

信号也不相关! 因此，本研究中设计的自适应滤波器

以 "#" 序列作为原始输入，"$ 序列作为参考信号，

试图消除两个序列中相关的成分使方差最小化为

%&’ (［)*+］，从而估算出调制于心电信号之上的呼吸

信号!

,-. /0 ,1234-5267 8753+ 9-6.:6; 5< 4=) 696>4-?) <-74):-2. 67.5:-4=;
图 /0 自适应滤波原理框图

0 0 ,-. * 为对心电信号进行自适应滤波以提取呼吸

信号的原理图! 在我们的应用中自适应滤波器被作

为有限长冲激响应（,@"）滤波器! 滤波器（ 估算信

号）的输出 !" 给出如下：

!" # $
%
" &" （/）

&%
" #［&A，"，⋯，&’ ( /，"］是输入序列长度为 ’ 的向量，

而 $%
" #［)A，"，⋯，)’ ( /，"］是 ’ 阶权重的自适应滤波

器系数向量，它们刻画出了滤波器传递函数的性质!

,-. *0 ,1234-5267 8753+ 9-6.:6; 5< 4=) "B& 696>4-?) <-74):-2. 67#
.5:-4=; <5: :)C>-:645:D C-.267 9):-?64-52 <:5; ’EF C-.267
图 *0 "B& 自适应滤波法提取心电信号中呼吸信号原理图

误差信号的公式如下：

*" # +" ( !" # +" ( $
%
" &"

因此，%&’ 可以被表示为如下形式：

%&’ ( ,［**"］# ,［（+" ( $
%
" &"）

*］ （*）

"B& 算法引入误差信号的加权平方和

! " # "
"

- # /
# " ( /**- （G）

这里 *- # +- ( $%
" &-，参数 # 为指数加权因子，其值选

择在 A!!"/ 范围内! 该参数也称为遗忘因子，因为

过去的信息对系数的更新来说，其可忽略程度是不断

增加的!
由于每一个误差是由期望信号和最近采用的系

数 $" 得到的滤波器输出之差所组成，所以通过逐次

迭代并将 ! " 对 $" 进行求导，可以得到最优系数向量

"B& 算法逐次更新系数向量 $" 为：

$" #［ "
"

- # A
# " ( -&-&

%
- ］"

"

- # A
# " ( -&-+- （H）

并因此使得误差在每次迭代过程中都被重新计算和

优化! 当均方差 ,［**"］达到极小时，滤波器的输出 !"
将趋近于真实的呼吸信号!

!" 结果

采用的心电信号由 B%&#*I 型二道生理记录仪

进行肢体导联检测，真实的呼吸信号由束缚在受试者

胸部的压电传感器获得，信号采集系统采用 /* 位精

度的 J&I 接口数据采集卡，采样频率为 / +KL! 检测

对象为 *M 岁健康男子，信号在其静止坐立、自由呼吸

情况下进行采集!
本研究方法首先应对收集到的原始心电信号进

行简单预处理，滤除高频噪声以及工频干扰! 然后通

过对心电信号进行数据处理，通过设定阈值的方法分

别提取出 "$ 间期序列数据和 "" 序列数据作为原

始输入信号和参考信号! 最后再分别对原始信号和

输出信号作 ,,N 变换，在频域对信号进行频谱分析，

检验估算结果和算法效果（,-. G，H）!

,-. G0 ’EF C-.2670 0 0 图 G0 原始心电图信号

,-. H0 $6?)<5:; 5< 4=) "#O6?) 6;>7-419) C)P1)23) 629 4=) "#"
-24):?67 C)P1)23)
图 H0 " 波幅度波形和 " 波间期波形

0 0 从 ,-. Q 可以看出，在滤波器输出端获得的由心

电图分析得到的呼吸信号与真实的呼吸信号显示出
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了良好的相关性，其频谱与真实信号的频谱在同样的

频点上显示了主峰值，也证明了滤波器输出与呼吸信

号的一致!

"：#$%&’()* (’ +,& )&$- )&./0)$+()1 .023$- 03 +0*& 4(*$03；5：#$%&’()* (’
+,& )&$- )&./0)$+()1 .023$- 03 ’)&67&381 4(*$03；9：#$%&’()* (’ +,& &.+0:
*$+&4 )&./0)$+()1 .023$- 03 +0*& 4(*$03；;：#$%&’()* (’ +,& &.+0*$+&4 )&:
./0)$+()1 .023$- 03 ’)&67&381 4(*$03!
<02 => 9(*/$)0.(3 (’ +,& )&$- )&./0)$+()1 .023$- $34 +,& &.+0*$+&4
)&./0)$+()1 .023$-
图 => 真实呼吸信号与估算呼吸信号的对比

!" 讨论

呼吸行为对于心脏和循环系统有很重要的影响，

人体呼吸的监测对于临床诊断具有非常重要的作用!
自适应滤波技术是获取由心电图提取呼吸信号的一

项有力的工具! 采用自适应滤波设计，能自动跟随实

际噪声信号频率变化，克服传统滤波器滤波频率固定

的不足；参考输入信号直接取自原始 ?9@ 信号，不必

另外添加测量电极，降低硬件成本! 更为重要的是，

当呼吸信号无法直接获取时，它为传统的心电图分析

甚至是长期 A(-+&) 监护记录提供了新的临床信息!
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%" 临床资料" 我院血管外科从 DEEG 年初至今开展微创大隐

静脉刨吸术 DG（男 DE，女 G）例，年龄 FZ \ XD（ 平均 ==）岁，均

为单纯性下肢浅静脉曲张，病变位于双侧 Y 例，单侧 B= 例，术

后无一例发生急性蜂窝组织炎，深静脉血栓，下肢功能障碍，

肢体麻木等严重并发症，均痊愈出院，效果满意! 术前检查包

括血尿常规、生化、凝血酶原时间、胸片、心电图、下肢浅静脉

造影、深静脉通畅试验、四肢多普勒等!

#" 讨论" 因微创大隐静脉曲张刨吸术是新开展手术项目，针

对血管手术的特殊性，医护人员应多次耐心仔细与患者交谈，

详细说明手术方法，术前准备与术中配合的必要性，解除患者

紧张恐惧心理! 因烟碱对血管有收缩作用，应告诉嗜烟患者

坚持戒烟! 术前需测定凝血功能：测定血小板计数，出凝血时

间及凝血酶原时间，同时了解患者有无出血倾向或血友病史，

作为术后进行抗凝治疗参考依据及预防术后出血! 对下肢静

脉病变伴有水肿疼痛者，术前应将肢体抬高 FE]，以利静脉、淋

巴回流，减轻肿胀疼痛! 严格准备手术区皮肤，肥皂水清洗下

肢、腹股沟及会阴部，更换病员服! 对下肢静脉曲张并发慢性

小腿溃疡者，术前应加强创面换药，严格加以包扎，治愈后再

行手术! 患者术毕用弹力绷带加压包扎伤口 GZ ,，同时抬高

患肢 FE 度! 卧床制动 B PU，严密观察患肢远端的皮肤温度、

颜色、感觉和脉搏搏动的情况，密切观察患者体温及伤口渗出

情况，如伤口渗出较多时应及时更换敷料，如伤口出现红肿，

应及早使用红外线照射，并合理应用有效抗生素控制感染!
该手术操作简便，切口面小，患者痛苦轻，恢复快且效果

好，具有治疗与美体的双重功效［B］!
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