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摘　 要:为解决临床医学、急救或居家养老等应用场景中无法直接使用传统穿戴式监测仪器实时监测人体生命体征的问题ꎬ
设计了一种基于多普勒雷达的非接触式生命体征检测装置ꎬ该装置通过 ＳＴＭ３２Ｆ４２９ＩＧＴ６ 控制器从多普勒雷达检测的信号中

实时提取人体呼吸和心跳信号ꎮ 其硬件主要由微控制器、多普勒雷达传感器信号放大电路、滤波器、电平抬升电路等部分组

成ꎬ系统通过 ＩＩＲ 带通滤波实现呼吸和心跳信号分离与提取ꎬ使用 ＦＦＴ 对分离的呼吸和心跳信号进行实时频谱分析ꎬ计算并显

示呼吸和心跳次数ꎮ 实验测试结果表明ꎬ该装置能有效实时检测人体的呼吸和心跳次数ꎬ实现 ２ ｍ 范围内的非接触式人体生

命体征检测ꎬ心跳次数最大均值误差为 ９.１４％ꎬ呼吸次数最大均值误差为 ４.７％ꎮ
关键词:生命体征检测ꎻ非接触ꎻ多普勒雷达ꎻ信号分离

中图分类号:ＴＮ９５８.９５　 　 　 　 文献标识码:Ａ　 　 　 　 文章编号:１００４－１６９９(２０２４)０１－０１５６－０７

　 　 呼吸和心跳的频率是否正常是判断患者健康状

态的重要依据[１]ꎮ 临床医生一般使用听诊器监测

病人的呼吸心跳频率ꎬ这种触诊测量方式简单ꎬ其监

测的非连续性也会导致较高的漏诊率ꎮ 目前流行的

可穿戴式医疗设备虽然能实现生命体征的连续测

量ꎬ但操作复杂、长时间身体接触会干扰患者日常活

动ꎬ用户体验感差ꎬ不适用于大面积烧伤患者、精神

病患者、或存在交叉感染风险的场景下使用ꎮ 非接

触式生命体征监测设备使用简单ꎬ不受监测条件限

制ꎬ既可满足人体生命体征连续监测需求ꎬ又能最大

限度减少监测过程中患者身体的不适感ꎮ
利用多普勒雷达的高灵敏度特性可以实现微弱

生理信号监测[２－４]ꎮ 与其他常用传感器相比ꎬ基于多

普勒效应的连续波雷达传感器可从回波信号中提取

人体生命体征信号ꎬ具有非接触、不受环境和用户对

象限制、更具便携性等优点ꎮ 目前用于生命体征检测

的毫米波雷达主要有超宽带(Ｕｌｔｒａ Ｗｉｄｅ ＢａｎｄꎬＵＷＢ)
雷达[５]、调频连续波(Ｆｒｅｑｕｅｎｃｙ Ｍｏｄｕｌａｔｅｄ Ｃｏｎｔｉｎｏｕｓ
ＷａｖｅꎬＦＭＣＷ)雷达[６－７] 和连续波(Ｃｏｎｔｉｎｏｕｓ Ｗａｖｅꎬ
ＣＷ)雷达[８－９]ꎮ 基于检测装置便携性设计需求ꎬ本文



第 １ 期 庄超活ꎬ陈军波等:非接触式生命体征检测装置的设计 　 　

选取连续波雷达作为人体生命体征信号检测的传

感器ꎮ
连续波雷达采集的人体生命体征回波信号中包

含了呼吸信号和心跳信号ꎬ选择合适的信号分离算

法尤为重要ꎮ 常用的信号分离算法主要有经验模态

分解[１０] (ＥＭＤ)、自适应加噪的集合经验模态分

解[１１](ＣＥＥＭＤＡＮ)、改进的集合经验模态分解[１２]

(ＭＥＥＭＤ)和变分模态分解[１３](ＶＭＤ)等ꎬ尽管模态

分解算法能够实现呼吸信号和心跳信号的分离与提

取ꎬ但是存在计算量大、计算时间长、模态混叠等缺

点ꎬ难以满足嵌入式系统实时检测要求ꎮ ＩＩＲ 数字

滤波器相比以上几种方法ꎬ计算量降低ꎬ频幅响应

好ꎬ易于嵌入式系统实现ꎮ 本文采用 ＩＩＲ 带通滤波

对生命体征回波信号进行分离处理ꎬ实时提取呼吸

和心跳信号ꎮ

１　 系统硬件设计

本文选用 ＳＴＭ３２Ｆ４２９ＩＧＴ６ 微控制器和 ２４ＧＨｚ
多普勒雷达传感器 ＣＭＤ３２４ 为核心器件实现非接触

式呼吸心率监测装置设计ꎬ多普勒雷达传感器的回

波信号中包含微弱的心跳和呼吸信号ꎬ但受强背景

噪声干扰ꎬ生命体征信号夹杂在回波噪声信号中ꎮ
首先需对回波信号进行适当调理ꎬ再送微控制器内

部 ＡＤＣ 采样ꎻ然后再对采样存储的数据进行 ＩＩＲ 和

ＦＦＴ 等信号处理ꎻ最后在 ＬＣＤ 上显示提取与计算的

结果ꎮ 系统框图见图 １ꎮ
１.１　 雷达传感器前端

常用三种雷达的性能比较如表 １ 所示ꎮ 本文选

用型号为 ＣＤＭ３２４ 的 ＣＷ 连续波雷达作为雷达传感

器前端ꎬＣＤＭ３２４ 的频率波段为 ２４ ＧＨｚꎬ具有集成度

高ꎬ体积小ꎬ功耗低等优点ꎮ

图 １　 系统框图

表 １　 ＵＷＢ 雷达、ＣＷ 雷达、ＦＭＣＷ 雷达性能比较

雷达体制类型
ＵＷＢ 超宽

雷达
ＣＷ 连续
波雷达

ＦＭＣＷ 调频
连续波雷达

相关理论成熟性 不成熟 比较成熟 成熟

设备大小 较大 小巧 大

模块功耗 高 低 高

探测距离 近 较远 远

成本 高 低 适中

灵敏度 低 适中 高

开发难度 难 易 适中

１.２　 信号调理电路

由于微弱的生命体征信号完全淹没在强噪声背

景的回波信号中ꎬ从噪声信号中提取呼吸和心跳信

号需要经过必要的放大和滤波等调理电路处理ꎮ
①可调增益放大电路:从 ＣＷ 连续波雷达采集

的中频信号是非平稳、频率低、幅值弱的混合生理信

号ꎬ需将信号放大ꎬ便于后续分析处理ꎮ 本文放大电

路部分采用两级放大处理ꎬ如图 ２ 所示ꎬ放大总增益

范围为 １０ 倍~５００ 倍ꎮ

图 ２　 可调增益放大电路

　 　 ②带通滤波电路:雷达回波信号中ꎬ人体呼吸和

心跳信号的频率主要分布在 ０.１ Ｈｚ ~ ２ Ｈｚ 之间ꎬ本
文设计的带通滤波电路由二阶低通滤波电路和二阶

高通滤波电路构成ꎬ均采用 ＳＫ 型巴特沃斯电路ꎮ
低通滤波电路的截止频率设置为 ３ Ｈｚꎬ高通滤波的

截止频率为设置为 ０.１ Ｈｚꎬ电路如图 ３ 所示ꎮ
③电平抬升电路:ＳＴＭ３２Ｆ４ 控制器端的 ＡＤＣ 输

入电压范围为 ０~３.３ Ｖꎬ雷达传感器采集到的人体生

命体征信号经过放大和滤波后ꎬ电压范围出现负值ꎬ

需要将电压抬升到 ０~３ Ｖ 之间ꎮ 本文用同相加法运

算电路原理实现电压抬升功能ꎬ电路如图 ４ 所示ꎮ
１.３　 电压翻转模块

由于信号调理电路中采用的运放均为双电源供

电ꎬ工作电压为±３.３ Ｖꎮ 故需将＋３.３ Ｖ 单电源变换为

双电源供电ꎮ 本文采用 ＴＩ 公司生产的 ＬＭ２６６２ 芯片

实现正电源转负电源ꎬ如图 ５ 所示ꎬＬＭ２６６２ 芯片可实

现 １.５ Ｖ~５.５ Ｖ 范围内的正电压翻转为相应的负电

压ꎬ典型输出电阻为 ３.５ Ωꎬ符合本文设计需求ꎮ

７５１
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图 ３　 带通滤波电路

图 ４　 电平抬升电路

２　 系统软件设计

软件设计采用 Ｋｅｉｌ ５ 和 ＭＡＴＬＡＢ 联合开发ꎮ
软件设计主要流程如图 ６ 所示ꎮ 主要包括:通过定

时器触发设置 ＡＤＣ 采样频率ꎬ为便于 ＦＦＴ 运算ꎬ设
置采样缓冲大小为 １ ０２４ꎬ并通过 ＳＴＭ３２Ｆ４ 的 ＤＭＡ
存储采集数据ꎻ然后再对存储数据进行 ＩＩＲ 带通滤

波、快速傅里叶变换处理ꎬ计算并得到呼吸和心跳的

频域信息ꎻ最后提取出呼吸和心跳信号在 ＬＣＤ 中

显示ꎮ
２.１　 信号采样方式设置

本文采用定时器触发 ＡＤＣ 采样并利用 ＤＭＡ 读

取数据的方式实现人体生命体征回波信号存储ꎬ

ＳＴＭ３２Ｆ４ 参数设置流程如图 ７ 所示ꎮ ＡＤＣ 的时钟

设置为 ９０ ＭＨｚꎬ采样频率设置为 ３２ Ｈｚꎮ 预分频系

数 ＰＳＣ 用式(１)可计算得到ꎬ其中 ｆＣＮＴ为采样频率ꎬ
ＣＫ＿ＩＮＴ 为 ＡＤＣ 时钟ꎮ ＡＤＣ 采样设置为定时器触

发ꎬ采样数据的存储设置为 ＤＭＡ 模式ꎬ微控制器检

测 ＤＭＡ 转换完成标志后ꎬ执行 ＤＭＡ 传输结束中

断ꎬ读取采样数据进行数字滤波处理ꎮ

ＰＳＣ＝ＣＫ＿ＩＮＴ
ｆＣＮＴ

－１ (１)

图 ５　 电压翻转电路

图 ６　 系统软件框图

２.２　 生命体征信号分离

经 ＡＤＣ 采集的人体生命体征回波信号为干扰

信号、呼吸信号和心跳信号三者的混合信号ꎬ为有效

滤除由周围环境和噪声引起的杂波ꎬ提高呼吸和心

跳信号分离的准确性和精确性ꎬ本文采用 ＩＩＲ 带通

滤波器实现呼吸和心跳信号的分离ꎬ其系统函数可

以为:

Ｈ( ｚ) ＝
∑
Ｍ

ｉ ＝ ０
ｂｉｚ

－ｉ

１ －∑
Ｎ

ｌ ＝ １
ａｌｚ

－ｌ

(２)

差分方程可以表示为:

ｙ(ｎ)＝ ∑
Ｍ

ｉ ＝ ０
ｘ(ｎ－ｉ)ｂ( ｉ)＋ ∑

Ｍ

ｌ ＝ １
ｙ(ｎ－ｌ)ａ( ｌ) (３)
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图 ７　 信号采样参数设置流程图

　 　 使用 ＭＡＴＬＡＢ 的 ｆｄａｔｏｏｌ 工具生成 ２８ 阶、通带频

率分别为 ０.１ Ｈｚ~０.８Ｈｚ 和 ０.８ Ｈｚ~２Ｈｚ 的 ＩＩＲ 巴特沃

斯带通滤波器的滤波器系数和缩放系数[１４]ꎬ将设计

完成的滤波参数在 ＭＡＴＬＡＢ 进行仿真验证ꎬ设计一

个频率为 ０.５ Ｈｚ 和 １.２ Ｈｚ 正弦混合信号ꎬ如图 ８(ａ)
所示ꎮ 用设计的 ＩＩＲ 滤波器参数进行信号分离ꎬ如图

８(ｂ)所示ꎬ所设计的 ＩＩＲ 滤波器能有效分离出两个不

同频率的信号ꎬ并且通带范围外的信号都成功被滤

除ꎬ仿真验证 ＩＩＲ 分离信号效果达到预期ꎮ

图 ８　 信号处理前后的对比结果

２.３　 ＦＦＴ 信号分析

为计算呼吸次数和心跳次数ꎬ将分离的呼吸和

心跳信号从时域转换到频域进行分析[１５－１６]ꎮ 设采

样频率为 Ｆｓꎬ采样点数为 Ｎꎬ频率分辨率 Ｆｎ 可由式

(４)得出:

Ｆｎ ＝
Ｆｓ
Ｎ

(４)

由于 ＳＴＭ３２Ｆ４２９ 最大能实现 １ ０２４ 点 ＦＦＴꎬ即
Ｎ＝ １ ０２４ꎬ本文通过降低采样频率来提高频率分辨

率ꎮ 根据奈奎斯特定律ꎬ采样频率至少大于被采样

信号的最高频率两倍以上ꎬ人体生命体征信号的最

高频率为 ２ Ｈｚꎬ为了最大程度提高 ＦＦＴ 的频率分辨

率ꎬ本文通过定时器触发 ＡＤＣ 采样的采样频率设置

为 ３２ Ｈｚꎬ频率分辨率为 ０.０３１ ２５ꎮ

３　 系统测试结果与讨论

３.１　 整体功能测试

软硬件设计完成之后ꎬ对系统整体功能进行测

试ꎮ 图 ９ 所示为 ＡＤＣ 采集的原始信号ꎬ主要成分为

呼吸和心跳混合信号ꎮ 图 １０ 为 ＳＴＭ３２Ｆ４ 分离的呼

吸和心跳信号的时域波形图ꎬ图 １１ 所示为 ＳＴＭ３２
分离的呼吸和心跳信号经 ＦＦＴ 验证后的结果ꎮ
图 １２ 所示为 ＭＡＴＬＡＢ 实现 ＩＩＲ 滤波分离后呼吸和

心跳信号的 ＦＦＴ 结果ꎮ 测试结果表明ꎬＳＴＭ３２Ｆ４ 能

实现呼吸和信号的实时分离与提取ꎮ

图 ９　 人体生命体征回波信号

３.２　 实验方案

本文采用医用多参数监护仪作为实验对照组ꎬ选
取五名年龄为 ２３ 岁~２８ 岁身体健康的受测对象ꎬ分
别站在距离 ＣＭＤ３２４ 多普勒雷达传感器处 ５０ ｃｍ、１００

９５１
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图 １０　 呼吸、心跳时域波形图

图 １１　 呼吸、心跳信号 ＦＦＴ 结果

图 １２　 ＭＡＴＬＡＢ 分离呼吸心跳信号 ＦＦＴ 结果图

ｃｍ 和 ２００ ｃｍ 进行实验测量ꎬ图 １３ 为被测对象 １ 在

５０ ｃｍ 处静坐在多普勒雷达正对面的实测图ꎬ本文设

计装置的显示界面如图 １４(ａ)所示ꎬ医用监护仪的显

示界面如图 １４(ｂ)所示ꎮ
具体测试实验步骤如下:
①受测者静坐在 ＣＭＤ３２４ 多普勒雷达传感器正

前方ꎬ并使用医用监护仪同步监测心率呼吸ꎻ
②受测者分别在 ５０ ｃｍ、１００ ｃｍ、２００ ｃｍ 处各测

５ 次呼吸和心跳数据ꎬ一组数据分为 ５ 次实验组数

据和 ５ 次对照组数据ꎬ每名受试者共完成 ３ 组实验

数据测量ꎻ

图 １３　 实验测量过程

图 １４　 实验结果显示

③求出每组实验组和对照组中呼吸和心跳次数

的平均误差ꎬ平均误差计算方式由式(５)给出ꎬ其中 ｎ
为受测者人数ꎬｘｉ 为受测者测量的心跳次数或者呼吸

次数ꎬｘｊ 为对照组测量的心跳次数或者呼吸次数ꎮ

η＝ １
ｎ ∑

ｎ

ｉ ＝ １ꎬｊ ＝ １
｜ ｘｉ－ｘ ｊ ｜ (５)

３.３　 测试结果分析

根据测试方案ꎬ记录本文装置(实验组)与医用监
护仪(对照组)的呼吸心跳检测数据并计算误差ꎬ距离

多普勒雷达 ＣＭＤ３２４ 传感器 ５０ ｃｍ 处测试结果如表 ２
所示、１００ ｃｍ 处如表 ３ 所示、２００ ｃｍ 处如表 ４ 所示ꎮ
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表 ２　 ５０ ｃｍ 处呼吸心跳检测结果及误差

被测
对象

实验呼吸 /
(次 / ｍｉｎ)

实验心跳 /
(次 / ｍｉｎ)

标准呼吸 /
(次 / ｍｉｎ)

标准心跳 /
(次 / ｍｉｎ)

呼吸均值
误差 / ％

心跳均值
误差 / ％

１ １８.４ ７４.８ １８.４ ７５ ０ ０.３３
２ １４.４ ８３.２ １３.６ ８４ １.３３ １.３３
３ １６.２ ７９.４ １５ ７８.４ ２.００ １.６７
４ １６.２ ７０.２ １６.６ ７１.６ ０.６７ ２.３３
５ １６.４ ６７.８ １６.８ ６６.４ ０.６７ ２.３３

表 ３　 １００ ｃｍ 处呼吸心跳检测结果及误差

被测
对象

实验呼吸 /
(次 / ｍｉｎ)

实验心跳 /
(次 / ｍｉｎ)

标准呼吸 /
(次 / ｍｉｎ)

标准心跳 /
(次 / ｍｉｎ)

呼吸均值
误差 / ％

心跳均值
误差 / ％

１ １９.８ ６９.６ １９ ７２ ２.００ ４.００
２ １７.２ ７９.８ １５.６ ８１.４ ２.６７ ２.６７
３ １５.８ ７４.８ １７.６ ７９.６ ３.００ ８.００
４ １６.２ ７２.６ １５.２ ７５.２ １.６７ ４.３３
５ １８.２ ６９.８ １８.８ ６７.６ １.００ ３.６７

表 ４　 ２００ ｃｍ 处呼吸心跳检测结果及误差

被测
对象

实验呼吸 /
(次 / ｍｉｎ)

实验心跳 /
(次 / ｍｉｎ)

标准呼吸 /
(次 / ｍｉｎ)

标准心跳 /
(次 / ｍｉｎ)

呼吸均值
误差 / ％

心跳均值
误差 / ％

１ １５ ７４.４ １６.８ ７８.４ ３.００ ６.６７
２ １６.６ ７７ １５.６ ８６ １.６７ １５.００
３ １３.２ ７８ １６.２ ８６.６ ５.００ １４.３３
４ １６.４ ６８.８ １５ ７２.２ ２.３３ ５.６７
５ １９ ７６.４ １９.２ ７３.４ ２.００ ５.００

图 １５　 三种距离下呼吸心跳平均误差比较

　 　 非接触式生命体征检测装置实验测量 ５ 名受测者

的呼吸和心跳数据ꎬ与医用监护仪检测数据总的平均

误差如图 １５ 所示ꎬ其中呼吸平均误差统计结果如图 １５
(ａ)所示ꎬ心跳平均误差统计结果如图 １５(ｂ)所示ꎮ

从实验统计结果可以看出ꎬ在距离多普勒雷达

传感器 ５０ ｃｍ 处ꎬ呼吸次数的平均误差为 １.０９％ꎬ心
跳次数的平均误差为 １.６％ꎻ在距离多普勒雷达传感

器 ２００ ｃｍ 处ꎬ呼吸的误差为 ４.７％ꎬ心跳次数的平均

误差为 ９.１４％ꎮ

４　 结论

本文以多普勒雷达传感器和微控制器为核心实

现了非接触式生命体征检测装置的设计ꎬ通过必要

的信号调理电路、设计数字滤波方式从雷达回波信

号中实时提取人体呼吸和心跳信号ꎮ 实验数据分析

和测试结果表明ꎬ该装置能够在 ２ ｍ 距离内实时探

测人体的呼吸和心跳次数ꎮ 该装置采用嵌入式控制

器实现ꎬ具有低功耗、体积小等优势ꎬ可用于临床医

学和家庭监护中以非接触方式实现患者的生命体征

监测ꎮ
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