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摘 要:针对目前非接触生命体征测量中稳定性和精度有限且各解决方法复杂度较高的问题,设计了一种基于匹配

滤波的非接触生命体征测量方法,以实现低计算复杂度的同时保持最优性估计。在办公室环境下对五个样本进行了

测试,结果表明所提出方法的有效性,能降低实际环境中由于人员体动等所导致的生命体征测量误差。以样本4为

例,在平稳性设计下心率方差由2
 

825下降至82,在精度跟踪校准设计下,心率均方根误差由16下降至4。临床实验

则与现行医学参考标准进一步对比,结果表明呼吸率误差在1
 

bpm内,同时心率的测量结果也更好,具有潜在的实

用性。
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Abstract:Aiming
 

at
 

the
 

current
 

problems
 

of
 

limited
 

stability
 

and
 

accuracy
 

and
 

high
 

complexity
 

of
 

each
 

solution
 

in
 

non-
contact

 

vital
 

signs
 

measurement,
 

a
 

non-contact
 

vital
 

signs
 

measurement
 

method
 

based
 

on
 

matched
 

filtering
 

is
 

designed
 

to
 

achieve
 

low
 

computational
 

complexity
 

and
 

maintain
 

optimality
 

estimation.
 

Five
 

samples
 

are
 

tested
 

in
 

an
 

office
 

environment,
 

and
 

the
 

results
 

show
 

the
 

effectiveness
 

of
 

the
 

proposed
 

method
 

to
 

reduce
 

the
 

vital
 

sign
 

measurement
 

errors
 

due
 

to
 

people's
 

body
 

movements
 

in
 

real
 

environments.
 

As
 

an
 

example,
 

for
 

sample
 

4,
 

the
 

variance
 

of
 

heart
 

rate
 

decreases
 

from
 

2
 

825
 

to
 

82
 

in
 

the
 

smoothness
 

design,
 

and
 

the
 

root
 

mean
 

square
 

error
 

of
 

heart
 

rate
 

decreases
 

from
 

16
 

to
 

4
 

in
 

the
 

accuracy
 

tracking
 

calibration
 

design.
 

Clinical
 

experiments
 

are
 

further
 

compared
 

with
 

the
 

current
 

medical
 

reference
 

standards,
 

and
 

the
 

results
 

show
 

that
 

the
 

respiratory
 

rate
 

error
 

is
 

within
 

1
 

bpm,
 

while
 

the
 

heart
 

rate
 

measurements
 

are
 

better,
 

which
 

makes
 

it
 

potentially
 

useful.
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0 引  言

  近年来,用毫米波雷达进行生命体征测量受到了广泛

关注和获得了长足进步,毫米波雷达提供了一种非接触,全
天候且隐私友好的新型监护方式[1-3]。在心率测量方面,与
常见的可穿戴传感器如光电传感器中的光电容积脉搏波

(photoplethysmography,PPG)和医学监测中采用的心电图

(electrocardiogram,ECG)相比,更有着非接触的舒适优

势[4]。这一特性使其在心率监测过程中能够为用户提供更

为便捷和无感的体验。
目前这种非接触的测量方式仍旧受限于稳定性和精

度,具体表现为容易受到人体随机移动信号的干扰,同时呼

吸谐波也会对心率的精准估计带来挑战。毫米波雷达测量

生命体征测量通常会先基于快速傅里叶变换定位目标位

置,而后借助频域滤波来实现呼吸和心跳信号的分离[5]。
但这类直接基于频域分离的方法由于未能考虑到实际环境

的复杂性而缺乏适用性,因此目前的研究者针对不同应用

场景开展了大量的适用性研究[6]。琚泽东等[7]提出了一种
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多检测点信号分离技术与自适应噪声抵消算法相结合的方

法,以增强非接触测量心率时雷达抗噪声干扰的能力。景

会成等[8]融合了频谱估计、目标检测和带通滤波的多种方

法,以提高雷达在室内复杂环境中估计心率和呼吸率的准

确度,进而提升非接触式测量的鲁棒性。孙苏云等[2]则采

用了相位差分、小波阈值去噪、多信号分类等多种方法以提

高心率的估计精度。马骁等[9]提出了一种时变滤波经验模

态分解的方法,该方法能有效从雷达测量信号中分离出呼

吸和心跳信号,并基于分离的心跳信号计算了心率变异性。
综上所述,对于呼吸率和心率的估计,目前主要分为时域估

计和频域估计两种思路。时域估计侧重于利用波形的变化

特征,而频域估计则依据频域值进行判断。在进行估计之

前,往往借助各种信号分解技术来提取主要信号分量并去

除潜在干扰。然而,这些方法普遍缺乏对最优性估计的讨

论,且算法的流程都仍较复杂。因此,如何在提高识别准确

率的同时降低算法复杂度,已成为一项研究共识[6]。
本文对于上述存在的问题,提出了一种基于匹配滤波

的非接触生命体征测量方法,该方法的核心在于通过设计

一个正弦的滤波模板,以对心率和呼吸率进行高精度估计。
文中对这种估计的最优性也做了分析。以心率估计为例,
利用自身历史数据作为滤波模板,可以实现良好的心率平

稳;利用参考源作为滤波模板,可以实现高精度的心率跟踪

校准。通过在实际环境中的一系列测试,验证了所提出方

法在心率平稳性和测量精度上的有效性。此外,临床实验

的结果进一步证实了该类非接触式生命体征测量方法的可

靠性和实用性,并展望了其在实际医疗监护中的价值。

1 FMCW 雷达生命体征测量

1.1 信号链路

  无论是连续波(continuous
 

wave,
 

CW)雷达还是调频

连续波(frequency
 

modulated
 

continuous
 

wave,
 

FMCW)雷
达,对生命体征的测量都源于对人体胸腔位移信号中微多

普勒 运 动 信 息 的 解 调[10]。对 于 一 个 用 锯 齿 波 调 制 的

FMCW雷达系统而言,其发射信号表达式可写作[11]:

xT(t)=ATexp(j(2πf0t+πKt2+ϕ0)) (1)
其中,AT 为幅度;f0为载波的中心频率;K =B/Tc,

B 为扫频带宽,Tc 为扫频周期;ϕ0 为初始相位,t为“快时

间”,并且t∈ (-Tc/2,Tc/2)。
发射信号在遇到距离为d(τ)处的目标后产生回波,并

经过往返时延τ返回雷达收发器,即:

τ=
2d(τ)
c

(2)

其中,c 为光速,τ 为“慢时间”。接收信号的表达

式为:

xR(t)=ρATxT(t-τ) (3)
其中,ρ为发射信号和接收信号间的幅度相关系数,主

要与目标的雷达散射面积(radar
 

cross
 

section,
 

RCS)和电

磁波传播损耗有关。发射信号和接收信号经过混频器输

出,就可以得到拍频信号:

xb(t)=xT(t)xR
*(t)=ρA2

Texp(j(2πKτt+2πf0τ))
(4)

将拍频信号进一步通过模拟数字转换器(analog
 

to
 

digital
 

converter,
 

ADC)进行数字采样后就可以转换得到

数字信号,做进一步的信号处理便可以得到呼吸率和心率。
该过程中的信号链路模型如图1所示。

图1 信号链路

Fig.1 Signal
 

link

1.2 频谱估计

  对拍频信号做傅里叶变换,就可以得到其频域形式:

xb(f)=ρA2
Texpj

4πfcd(τ)
c  ·sincf-

2Bd(τ)
Tcc  

(5)
其中,xb(f)作为拍频信号的频谱,其峰值频率fp(τ)

表明了目标所在的位置d(τ),对应的相位值ϕ(τ)由于限

制在[-π,π]之间,只可解调恢复出目标的运动v(τ),其公

式分别如下:

d(τ)=
Tcc
2Bfp(τ) (6)

v(τ)=
cϕ(τ)
4πf0

(7)

尽管由相位值无法求得探测目标的绝对距离,但由相

位值求得的运动精度其实远高于由频率值求得的绝对距

离[12]。因此,FMCW 雷达在固定峰值频率上所解得的相

位信息,与CW雷达在测量目标运动时所产生的相位变化,
其实是等效的[13]。于是,无论是CW 雷达还是FMCW 雷

达,生命体征测量的精度都取决于相位解调的精度。对于

FMCW雷达而言,准确的频谱估计能帮助更好地找对目标

位置,同时合适的信号去噪方法则能帮助更好地恢复出这

个胸腔位移信号[5-6]。最后对这个胸腔位移信号v(τ)做快

速傅里叶变换(fast
 

Fourier
 

transform,FFT)以进行频谱分

析,通过在频谱中找到呼吸信号和心跳信号的谱峰,就可以

实现对呼吸率和心率的估计。

2 基于匹配滤波的心率估计

2.1 匹配滤波的最优性估计

  对于胸腔位移信号而言,其调制了周期性的呼吸信号

和心跳信号,从位移信号中恢复出呼吸信号可以借助滑动

平均或带通滤波技术,恢复出心跳信号则可以经过一个特

定的带通滤波器[14]。采取特定的信号分解技术会有助于

减轻恢复信号时面临的噪声干扰问题[1],但由于实际环境
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的复杂性,目前往往需要各种复杂的自适应技术来完成这

种高精度的调整[2]。
匹配滤波方法在知道传送信号形式和信号同步情况下

能最优地恢复出原始信号。在先验条件充分的情况下,其
能最优地从接收端恢复出隐藏的原始信号。其公式原理可

简写如下:

x(n)=g(n)+w(n) (8)
其中,x(n)为输入信号,g(n)为希望恢复的原始信

号,w(n)为加性高斯白噪声。通过设计一个特定的滤波

器h(n),就能从接收端最优地恢复出信号g(n)。 在此假

设条件下,对应的输出信号可以表示为:

y(n)= (g(n)+w(n))*h(n) (9)
可以证明当h(n)=g*(-n)时,式(9)中y(n)关于

g(n)能取到最大信噪比(signal
 

to
 

noise
 

ratio,SNR)[15]。

2.2 匹配滤波模板设计

  对于生命体征探测场景而言,心率和呼吸率在短期内

往往连续且稳定,因此对信号同步的要求可以放宽。而在

通过傅里叶变换进行心率和呼吸率的估计时,呼吸信号和

心跳信号都被等效成了单频的周期性正弦信号。因此,一
种对应的模板设计策略是构建一个单频正弦波形,以充当

待测原始信号的匹配滤波模板。
在实际应用场景中,模板的设计策略可以依据两种主

要途径来优化测量性能。一方面,可以根据历史频谱估计

的结果来构造模板,这种方法能够提升信号的平稳性;另一

方面,在适当的情况下,可以通过引入外部参考源对模板进

行实时调整,以实现精度的跟踪与校准。
针对心跳信号的平稳性设计,可以采用以下策略:先设

置一个长度为k 点的历史心率箱,用这个箱体内心率的平

均值生成一个匹配当前时间窗长的单频正弦信号。将这个

单频正弦信号作为匹配滤波模板与当前窗内的位移信号做

匹配滤波输出得到恢复的心跳信号,再次频谱估计就得能

到当前匹配滤波输出的估计心率HRMF。其中历史心率箱

的数据更新采取先进先出原则,维持在k点,进入的元素在

直接频谱估计得到的心率 HRFFT 和当前得到的估计心率

HRMF 中选更接近上一个历史值的数据。
心跳信号的平稳性设计的流程示意图如图2所示。

图2中的菱形框表示判断,表示选择更接近上一个历史值

的数据进入历史心率箱。对呼吸信号同样可以通过历史的

呼吸率做出一种平稳性的设计。

图2 心跳信号的平稳性设计

Fig.2 Stability
 

design
 

of
 

heartbeat
 

signal

针对心跳信号的精度跟踪校准,可以采用以下设计策

略:接入外部参考信号如PPG或ECG的心率估计结果作

为单频正弦信号模板中的频率源,从而获得高精度的心率

跟踪特性。
心跳信号的精度跟踪校准设计的流程示意图如图3所

示。由于呼吸信号往往比心跳信号更显著,因此目前精度

估计的困难主要来源于心率的估计[16]。

图3 心跳信号的精度跟踪校准设计

Fig.3 Calibration
 

design
 

for
 

precision
 

tracking
 

of
 

heartbeat
 

signal

3 实验验证

3.1 平稳性测试

  在办公室环境下选择了5个样本,测试时人员坐在办

公桌前,并随机做小幅度动作。其中5个样本为20~26岁

的男性青年,雷达设备放置在测试人员的正前方约40
 

cm
的位置。其中对于心跳的平稳性设计如2.2节中所述,并
取k 等于3;对呼吸的平稳性设计则将当前频谱估计的结

果作为滤波模板中频率的输入。

5个样本实验结果如表1所示。图4和图5以4号样

本为例对其进行了40
 

s测试过程的可视化,可以发现测试

中异常干扰的影响被降低,呼吸率和心率估计的稳定性得

到提高。其中呼吸率和心率的计算均采用逐点FFT的结

果进行对比。方差表明了信号的稳定程度,方差越小,稳定

性越好。其中表格中方差的定义为1
 

s内50个采样点方差

的累加和,以更均衡地评估在短时性内的估计平稳性。即:

VAR =∑
n-1

k=0
var(x[k:(k+1)×50]) (10)

其中,x 表示信号序列,var表示在当前1
 

s内计算得

到的方差,VAR 为信号序列中n个切片方差计算结果的累

加和。

表1 平稳性测试

Table
 

1 Stability
 

test
样本

编号

呼吸率

方差

匹配滤波后的

呼吸率方差

心率

方差

平稳性设计下

的心率方差

1 89.013 112.463 2
 

005.755 54.220
2 237.280 205.454 3

 

579.593 69.086
3 154.457 77.489 2

 

088.503 117.083
4 303.979 250.576 2

 

824.815 81.963
5 2.407 0.000 1

 

053.415 22.480

3.2 心率精度测试

  其中对于心跳的精度跟踪校准设计如2.2节中所述,
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图4 样本4的呼吸率平稳

Fig.4 Stability
 

of
 

respiratory
 

rate
 

for
 

sample
 

4

图5 样本4的心率平稳

Fig.5 Stability
 

of
 

heart
 

rate
 

for
 

sample
 

4

测试时采用PPG信号作为匹配滤波模板中的频率源输入。
表2展现了5个样本的测试结果,在表中,均方根误差

表明了信号的精度,均方根误差越小,精度越高。
图6展示了样本4的40

 

s测试过程,在跟踪校准后心

率估计的精度和稳定性都得到了提高,且有着比PPG更高

的灵敏度,这 也 是 毫 米 波 雷 达 测 量 微 位 移 运 动 优 势 的

体现[17]。
其中,表2中心率均方根误差的定义区间内为所有点:

RMSE = mean[(x-y)2] (11)

表2 心率精度测试

Table
 

2 Heart
 

rate
 

precision
 

test

样本

编号
心跳方差 PPG方差

心跳与

PPG的均

方根误差

跟踪校准

后与PPG的

均方根误差

1 2
 

005.755 1
 

373.144 16.916 4.667
2 3

 

579.593 2
 

455.325 27.818 6.753
3 2

 

088.503 831.912 13.998 5.974
4 2

 

824.815 665.060 16.268 4.080
5 1

 

053.414 510.405 9.848
 

8 2.915

图6 样本4的心率跟踪校准

Fig.6 Heart
 

rate
 

tracking
 

calibration
 

for
 

sample
 

4

  其中,x表示信号序列,y表示对比的参考序列,mean
表示取平均数。

一组实时展示的环境和结果曲线结果如图7所示,
图7(a)反映了测试场景;图7(b)反映了直接基于带通滤波

器恢复出的心跳信号及其频谱特性,当心跳信号受到外界

干扰时,其波形会出现一定程度的紊乱,导致频谱图呈现出

较高的杂乱程度,难以准确识别心率;图7(c)反映了基于

设计的匹配滤波方法可以得到规整的心跳信号,同时频谱

图也变得更加清晰尖锐。

图7 办公室环境下的实时测试结果

Fig.7 Real-time
 

test
 

results
 

in
 

an
 

office
 

environment

3.3 临床测试

  在临床测试中,采用呼吸带测量呼吸率,并同时采用

ECG测量心率作为对照。除了继续使用办公室环境下的

实验设备继续测试外,还采用了另一款商用的雷达设备清

雷 KY-30 睡 眠 呼 吸 记 录 仪 (注 册 证 编 号 湘 械 注 准

20212071908,长沙清雷科技有限公司)进行测量对照,以
在验证精度可靠性的同时说明该方法在雷达非接触测量

生命体征中的实用性。如图8(a)所示,受试者佩戴ECG
和呼吸带躺在病床上,其源数据采样存储至电脑,在床头

放置了两款测试所用的雷达,并使其对向人体胸腔位置进
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行相应的生命体征测量。其中一名受试者40s数据采集

的结果如图8(b)所示。可以发现直接恢复出的雷达呼吸信

号中叠加了心跳信号,而直接由带通滤波器恢复出的心跳

信号则并不规整,这是由于呼吸信号中谐波等所产生的干

扰所致。对比雷达和呼吸带测得的呼吸信号,以及雷达和

ECG测得的心跳信号,尽管这些信号的波形形式并不一致,
但其在反映周期性的呼吸率和心率上,有着良好的同步性,
这正是非接触生命体征测量原理的直观说明。在临床测试

中,共有6名住院的受试者,受试者的年龄和性别信息如

表3所示。雷达均放置在床头距人员头部约40
 

cm的上方。

图8 临床环境下的对照结果

Fig.8 Control
 

results
 

in
 

a
 

clinical
 

setting

表3 呼吸率精度的临床验证(30
 

s)

Table
 

3 Clinical
 

validation
 

of
 

respiratory
 

rate
 

precision
 

(30
 

seconds)

样本编号 性别 年龄
呼吸率(平均值±标准差) 与呼吸带的均方根误差

自研雷达 商用雷达 呼吸带 自研雷达 商用雷达

1 男 75 16.9±0.4 16.8±0.8 16.2±0.4 0.86 0.96
2 男 71 16.5±0.6 16.2±0.7 16.2±0.4 0.68 0.71
3 男 76 16.3±0.5 17.2±0.8 17.0±0.3 0.91 0.84
4 女 72 14.8±0.6 14.6±0.5 15.0±0.2 0.64 0.68
5 女 77 16.9±0.5 17.2±0.9 17.0±0.3 0.61 0.94
6 男 51 16.6±0.8 16.6±0.7 16.1±0.3 0.95 0.90

  图9展示了各设备呼吸率测量值的比较,所取的信号

段取自该人员当日的平稳数据。由于呼吸信号比心跳信

号更显著,因此结果中两款雷达呼吸率的精度误差与参考

的呼吸带对比都仅在1
 

bpm内。无论是自研雷达还是商

用雷达在给定的测量区间(9~20
 

bpm)内,均达到了高精

度的呼吸率测量结果。从图8(b)中也可以观察到雷达和

呼吸带的呼吸波形在时域上的对齐效果,这说明了目前的

雷达设备在测量呼吸率时的可靠性。表3则进一步全面

对比了6名受试者的呼吸率用不同的设备测得的情况。
图10和图11依次展现了对临床测试中一段30

 

s数

据采集结果的分析,该段数据的心跳受到了呼吸谐波的明

显干扰。其中平稳性设计如3.1节中所述,心率精度设计

如3.2节中所述。
图10展现了平稳性设计带来了心率稳定性的提高。

与参考的商用雷达对比,所采用的系统并未受到初始阶段

错误估计的高心率值的干扰。经过一段时间的适应与调

整,其心率监测数据能够稳定地回落到与ECG参考心率

相一致的区间内。这意味着匹配滤波实现了对心率更好

图9 呼吸率测量值的比较

Fig.9 Comparison
 

of
 

respiratory
 

rate
 

measurements

的平稳跟随。以方差作为平稳性衡量的标准,在无平稳性

设计时,心跳方差为920.526,而在平稳性设计后,心跳方

差仅为84.205。
图11展现了跟踪校准设计带来了心率精度的提高。

如果接入ECG作为匹配滤波中的频率参考源,雷达心率

和参考的ECG心率之间能实现很好的跟踪校准。以均方

根误差作为精度衡量的标准,在无跟踪校准设计时,心跳

与ECG的均方根误差为10.220,而在跟踪校准设计后,心
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图10 临床测试的心率平稳

Fig.10 Stability
 

of
 

heart
 

rate
 

in
 

clinical
 

test

图11 临床测试的心率跟踪校准

Fig.11 Heart
 

rate
 

tracking
 

calibration
 

in
 

clinical
 

test

跳与ECG的均方根误差仅为6.585。
值得注意的是,目前已经有一些实验论证了非接触生

命体征测量在呼吸系统和心脏系统相关的疾病诊治方面

的可行性[18]。因此,可以展望未来雷达监测在临床场景下

的应用潜力。

3.4 讨  论

  采用匹配滤波方法来估计呼吸率和心率,其能够取得

最优性估计的前提假设,在于短期内呼吸信号和心跳信号

可以近似视为周期信号。根据傅里叶级数的理论,任何周

期信号都可以被分解为一系列不同频率的正弦波的叠加。
在这一框架下,表征周期性的主要分量,即那些对信号整

体形态影响最大的成分,等同于频谱分析中最大值所对应

的正弦信号频率分量。具体来说,应用匹配滤波技术时,
实际上是在寻找与预期呼吸或心跳周期最匹配的正弦波

模式,从而实现对呼吸率和心率的准确估计。
现有的信号分解和重构技术旨在全面恢复被干扰的

心跳信号和呼吸信号,其核心在于识别并提取一系列信

号基分量,并确定一组由基分量去表征心跳和呼吸信号

模式的系数。这里系数选择的原则,主要是减少干扰,从
而提高有效信号成分在重构信号中的比例。然而,这些

方法的有效性高度依赖于信号基分量的组合形式。在实

际应用中,由于基分量通常是预设且固定的,而不同个体

的心跳信号和呼吸信号波形却可能存在显著差异。因

此,这种基于固定基分量的重构方法很难做到无偏差,其
适用性往往会因人而异、因场景而异。于是大量工作在

根据具体场景和人群特点,开发出相应的信号分解与重

构技术,这也使得这些信号分解和重构技术的复杂度会

相应变高。
对于呼吸率还是心率的估计,无论从时域角度还是频

域角度估计出发,都是根据当前状态,静态地计算得到目

前的信号周期,而忽略了历史信息。而匹配滤波的设计则

恰当地引入了历史信息,使得信号能跟随上次的周期信

息,并根据当前拥有的估计结果自适应地微调,从而得到

一种平稳效果。在接入外部参考源时,其能最佳搜索出目

标频率邻近区间内最佳的频率表征,从而实现心率或呼吸

率的校准。这样设计下的匹配模板具有自适应性,避免了

信号分解方法由于分解基分量固定时可能出现的分解

失效。
但所提出的基于正弦信号设计模板的方法也存在着

局限性,这便是无法最佳恢复出波形的细节信息,而只保

存了周期信息。

4 结  论

  本文针对目前非接触估计生命体征中缺乏最优性估

计且各类算法流程仍较复杂的问题,提出了一种基于匹配

滤波的非接触生命体征测量方法。
该方法以设计滤波模板为核心,且在信号接收理论上

有着最佳信噪比的公式证明。文中给出了一种正弦滤波

模板以适应频谱估计场景,实际测试表明其能有效增强心

跳信号受干扰时频谱估计的平稳性和估计精度,同时该方

法流程实现简单,运行效率高。临床测试结果进一步表明

测量结果能与现行医学标准对齐,表明了非接触生命体征

测量这项技术潜在的实用性。
尽管本文针对频谱估计场景展开,但也可以着眼于最

优恢复出心跳信号和呼吸信号,并进行相应的模板设计。
因为心跳信号和呼吸信号并不是标准的正弦信号,比如对

于呼吸而言,吸气和呼气的时间占比在一个周期内往往就

并不相同[19]。这种周期内非对称结构的提取并不是一个

正弦模板所能实现的,正弦模板完成的仅是对于当前周期

频率的一个最优性恢复。
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