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脉搏信号蕴含丰富生理病理信息，而脉搏检测易受多种因素的影响导致信号质量变差，造成设备误报警。对脉搏信号进

行离散符号化处理；运用动态时间扭曲算法（Dynamic Time Warping，DTW）将被测信号与脉搏信号模板进行比对得到
干扰段检测阈值，检测脉搏信号中的干扰段；通过分析所得脉搏信号的DTW距离值判断脉搏信号的干扰程度，由干扰程
度与信号质量间的关系评估脉搏信号质量等级。采用MIMICⅡ数据库中1 055组脉搏信号数据对算法进行训练及检验，并
与已有算法比较，结果表明该方法能够准确地识别脉搏信号中的干扰段并能客观地对信号进行质量评估。
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Pulse signal contains a wealth of biological and pathological information. However, it is susceptible to the infl uence 
of various factors which results in poor signal quality, and causes the device to generate false alarms. First the pulse 
signals are processing into discrete symbols, and then compare the test signal with the pulse template by using 
Dynamic Time Warping (DTW) to get the threshold for which can be used to fi nd the interference segment of the test 
signal. By analyzing the DTW distance of the pulse signal, we can get the interference degree of the signal, then the 
quality level of the plus signal can be defi ned by the relationship between the interference degree and quality of the 
signal. The 1 055 group pulse signals provided by MIMICⅡ physiological database are used to train and test the signal 
quality assessment algorithms, and compared with other existing algorithms. The results show that the algorithms can 
accurately detect interference segments in pulse signal and refl ect the quality of it.
symbolic representation, DTW, interference detection, quality assessment
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  0  引言
 脉搏信号能反映人体心脏与血液系统的生理变

化，蕴含丰富的人体生理病理信息。然而，脉搏信

号采集经常受到环境噪声，运动伪迹以及数据缺失

等的影响而产生干扰段，造成监测信号参数估值错

误，导致监护仪发出误报警。据统计，目前监护仪

的错误报警率高达86%，居高不下的误报警严重影响
监护仪的监护效果，造成医生患者对监护仪报警的

麻痹大意[1-2]
。检测脉搏信号中的干扰段并对脉搏信

号进行质量评估，对信号的进一步分析处理有着重要

的意义。

　　针对脉搏信号中干扰段引发的监护仪误报警问

题，许多学者开展了研究，提出一些信号质量评估的

方法，以便检测并分析质量好的信号，去除或不信任

质量差的信号[3-4]
。Sukor等[5]提出，运用形态学分析

算法进行PPG（Photoplethysmogram）信号的质量评
估，通过决策树将信号质量分为三个等级，该方法需

要检测脉搏信号的多个特征值，算法复杂性较高。

Karlen等[6]用脉搏间的互相关系数作为PPG信号质量
评估因子，由相关系数的非线性函数计算出每个脉搏

的质量等级。该方法能够较好判断信号质量，但信号

存在干扰时该算法需要不断初始化，使得信号的质量

判断存在间断部分。李桥等
[7]提出了脉搏信号的融合

质量评估算法，通过DTW（Dynamic Time Warping，
DTW）对每个脉搏信号伸展或压缩，提取几种与信
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号质量相关的特征，应用多层感知器神经网络对信号

质量进行判断。该算法能够判断脉搏信号质量，但准

确率较低。而且该方法对于脉搏信号的分割采用幅度

阈值和间期阈值，当脉搏信号存在较高噪声干扰时，

难以实现单个脉搏波的准确分割。

 针对以上问题，本文提出了一种脉搏信号干扰

段检测与质量评估方法。根据脉搏波特征创建标准

脉搏波形，运用信号归一化及符号化原理对所创建

的脉搏波进行处理，得到用于干扰段检测的脉搏波

符号化模板，用归一化和符号化原理处理采集的脉

搏信号，得到采集的脉搏信号的字符串，脉搏波符

号化模板与上述字符串运用DTW原理，生成DTW匹
配矩阵，DTW距离值反映信号的干扰程度。由训练
数据统计得到干扰段DTW检测阈值，用于脉搏信号
干扰段的判断，基于信号的干扰程度评价信号质量

等级。通过实际数据对此算法进行实验验证，评价

算法准确性和复杂性。

  1 方法
1.1 脉搏信号的符号化
 脉搏信号属于微弱的信号，采集过程中容易受

到仪器和人体等方面的影响，含有工频干扰、基线漂

移、运动伪迹等噪声信号。这些噪声的叠加污染造成

脉搏信号存在干扰，严重影响了脉搏信号的分析与处

理[8]
。针对这类噪声信号造成的干扰，利用脉搏信号

存在干扰无规则性这一特征，提出用脉搏信号模板匹

配法检测干扰信号。利用时间序列的归一化、降维采

样以及符号化表示对脉搏信号进行预处理。

 首先，对脉搏信号进行归一化，使脉搏信号在同

一参考系下进行衡量与对比。设原始脉搏信号为一个

长度为n的时间序列，表示为A=[A1, A2, ⋯, An]，通过
式（1）对原始序列进行归一化计算，将归一化后的
时间序列表示为B=[B1, B2, ⋯, Bn]。

　　

　　其中，Bmax与Bmin表示序列A的规范化范围，即分
别为规范化后序列B的最大值与最小值。此处规范化
范围取值为[-1, 1]，即Bmax=1，Bmin=-1。Amax与Amin即

为该段序列A的最大值与最小值。
　　然后，采用分段聚合近似（Piecewise Aggregate 
Approximation，PAA）方法对脉搏信号序列进行时间
序列的降维[9]

。选择的降维率（Dimension Reduction 
Rate，DRR）越高，降维后的信号越简单，但是对原

(1)

始信号的描述则不够充分；选择的降维率越低，原始

信号信息丢失越少，但信号处理复杂度较高。因此要

根据实际信号处理需要选用合适的降维率，通过大量

实验，本文被测信号的降维率为40%。即将B序列降
维表示为S=[S1, S2, ⋯, Sm]，其中m=(1-DRR)n。降维
表达如式（2）所示：

　　  
 最后，对降维后的序列S，通过符号化表示
为离散的字符串，进一步降低算法以及脉搏信号

分析的复杂性，便于匹配计算。本文符号化字母

表大小定为6，选用0、1、2、3、4、5数字表示，
数字之间的差值直接可作为两列符号化序列的距

离值。例如，字符串012345与字符串501234之间
的距离为：5+1+1+1+1+1=10。根据序列规范化范
围，计算符号化分段阈值范围。本文设定的规范化

范围为[-1, 1]，选定符号化数字表大小为6，分段
阈值则为：d=|-1-1|/6=1/3，则符号化分段阈值取
为：-0.65、-0.35、0、0.35、0.65。
1.2 脉搏信号匹配模板生成
 脉搏信号主要由主波、重搏波以及重搏波前

波组成，根据脉搏波的这些特征，已有学者研究证

明，可以通过3个不同参数的高斯函数叠加产生脉
搏信号[10-11]

。利用式(3)~(5)所示的三个高斯函数的叠
加，即可得到脉搏信号的匹配信号。

　　  S1(t)=0.8exp(-(t-0.25)2/0.012)        (3)
　　  S2(t)=0.5exp(-(t-0.45)2/0.010)        (4)
　　 　  S3(t)=0.4exp(-(t-0.70)2/0.030)        (5)
　　  S(t)=S1(t)+S2(t)+S3(t)              (6)
　　构成主波、重博波和重博前波的高斯函数分别为

式（3）、（4）、（5），由式（6）得到的脉搏波作
为脉搏信号的匹配信号，如图1所示。

 为便于干扰段检测，运用1.1节所述方法，可得
建模脉搏信号的符号化字符串如图2所示。
 设建模脉搏信号的符号化字符串为C1，由图2可
见，C1={0，3，5，4，4，2，2，2，0，0}。通过对

(2)

图1  三个高斯函数合成的脉搏波波形
Fig.1 Pulse waveform composed with three Gausian waves
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图2 建模脉搏信号的降维符号化
Fig.2 Modeling pulse signal of dimension symbols

符号化后的字符串进行分析处理，实现脉搏信号的干

扰段检测。

1.3  基于DTW的干扰段检测
 相似性度量是衡量两序列相似性的依据，干扰

段即为由噪声影响而造成脉搏信号失去原有特征的信

号段，则干扰段检测可以认为是相似性度量过程。目

前，时间序列的相似性度量主要是基于距离的度量，

常用方法是欧几里得距离（也称欧氏距离）。但欧氏

距离不适用于两时间序列时间轴不能完全对齐的情

况，所以选用一种新的相似性测量方法——动态时间

扭曲法（DTW）。
 DTW距离可以支持序列在时间轴上的伸缩和弯
曲，不要求两比较序列长度上的一致性

[12]
。设时间序

列T=[T1, T2, ⋯, Tk]和R=[R1, R2, ⋯, Rl]，则可构建一个
k*l阶的矩阵，矩阵中第(i, j)个元素就是两序列的点Ti

和点Rj之间的距离值d(Ti, Rj)，其中d(Ti, Rj)=|Ti-Rj|。若
两时间序列X=(3, 4, 5, 6, 3, 3)和Y=(1, 3, 2, 1)，则X和Y
的动态扭曲累积距离矩阵计算过程如图3所示，终结
点处的累积距离则为两序列的动态时间扭曲距离值。

　　

　　

　　

　　脉搏信号干扰段检测算法的实现，依赖于脉搏信

号的分割。信号的归一化和PAA分段降维处理降低了
信号的维度，对归一化和分段降维预处理后的信号运

用差分求极大值即可检测出此时信号的峰值，根据信

号检测出的峰值，对预处理后信号进行分割，分割后

的信号段做离散符号化处理，用脉搏信号模板与每个

分割信号段进行匹配检测，根据干扰段检测阈值则可

检测出脉搏信号的干扰段。

1.4 脉搏信号质量评估
 通过对信号波形特征分析和噪声特征分析，得

到反映信号质量高低的信号质量指数（Signal Quality 

图3 X和Y序列的DTW距离路径示意图
Fig.3 Schematic diagram of the DTW distance path bctween series A and B

Index，SQI），实现信号的质量评估。
　　在脉搏信号的质量评估中，李桥等将脉搏信号质

量分为三个等级，即好、一般和差，分别用E、A和
U表示。本文根据所采集信号与模板信号的DTW距离
值评估信号质量，即DTW距离值越大表示信号质量
越差，距离值越小则表示信号质量越好。将脉搏信号

的质量划分为5个等级，用0、1、2、3、4这几个质量
描述子作为信号质量指数来分别表示信号质量很差、

较差、差、一般、好。根据实验得到信号质量等级阈

值，由质量等级阈值判断信号质量等级，由此可以得

到每个脉搏波形的信号质量指数，由信号质量指数可

绘制出信号的质量等级曲线，质量等级曲线可直观反

映脉搏信号各个波形的质量等级。

  2  实验数据与实验方法
2.1 实验数据
 综合考虑采集对象各种因素对算法的影响，实

验数据选自PhysioNet网站的MIMICⅡ数据库[13-14]
。

数据库中包含104例成年患者的脉搏信号，脉搏信号
共计1 437组，采样频率为125 Hz。信号质量由专家
标注，分为质量好、质量差、以及质量不确定三部

分。实验中只选用被标注的质量好与质量差的两部分

信号（共计1 055组），并且对信号做升采样处理，
实验所用采样频率为250 Hz。为了检验干扰段检测算
法的有效性，实验加入了由MIT-BIH/PhysioNet/Noise 
Stress Test数据库提供噪声信号(采样频率250 Hz)，包
括基线漂移（数据名称：bw）、肌电干扰（数据名
称：ma）及bw和ma中含有的工频噪声。
2.2 实验方法
 采用文献[7]中所用的融合质量评估实验方法，
即实验数据共计1 055组，选择554组作为算法训练数
据，剩余501组数据为算法验证数据。以12 s的数据
为一个处理窗口，首先对窗口内数据进行归一化处

理，然后对归一化后的信号进行基于PAA的分段降维
处理，降维率为40%，通过1.3节所述算法对信号进
行分割，对分割后的信号段进行符号化处理，用干扰

段检测算法检测出干扰段，由干扰段检测算法形成的

DTW矩阵得出信号质量等级。并将本文算法与文献
[7]提出的脉搏信号质量算法进行准确率的比较。
 在干扰段检测算法实验中，为了检验算法的有

效性，在1 055组数据加入不同程度的MIT数据库中噪
声信号。根据实验结果，分别统计训练实验和验证实

验，计算干扰段检测算法的准确率和敏感度。

3 4 5 6 3 3
1 2 5 9 14 16 18
3 2 3 5 8 8 8
2 3 4 6 9 9 9
1 5 6 8 11 11 11

X Y
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  3   实验结果
3.1 干扰段检测 
　　对1 055组数据进行实验，各信号中干扰段由专
家标注。统计出各组信号中的干扰段个数、算法检

测出的干扰段（The Number of Detected，DN）、误
检（False Positives，FP）的干扰段以及漏检（False 
Negatives，FN）的干扰段个数，最终计算出所提出
的算法干扰段检测的准确率（Accuracy Rate，AT）、
敏感度（Sensitivity，Se），准确率与敏感度计算公
式分别为式（7）和式（8）。将554组训练数据和501
组验证数据都分为5组，进行结果统计与显示。
　　表1所示为1 055组实验数据中干扰段所占比例
（简称：干扰段占空比，Interference Period of Duty 
Ratio，IDUR）。表2所示为1055组实验数据的干扰
段检测统计结果。

 

 由表2中的准确率和敏感度可知，本文提出的干
扰段检测算法准确率高，当信号存在严重干扰时算法

仍能够有效检测信号干扰段。

3.2 质量评估
　　用本文算法对1 055组数据进行质量评估实验，
在554组训练实验中，该算法准确率为94.22%（554
组信号中，正确判断出的信号质量共计522组）；在
501组验证实验中，算法准确率为96.81%（501组信
号正确判断出485组信号质量）。而文献[7]所提脉搏
信号质量评估算法，在进行相同的实验时，训练实

验中算法的准确率为88.1%，验证实验中算法准确率
为91.8%。由此可见，本文算法质量评估准确率明显
较高。

　　比较两种算法，文献[7]提出的算法中，脉搏信
号的初始模板由信号本身训练产生；在进行质量评估

表1 1 055组信号干扰段占空比值表
Tab.1 1 055 group signals interference period of duty ratio table

IDUR 10% 20% 30% 40% 50%
训练组 1~100 101~200 201~300 301~400 401~554
验证组 1~100 101~200 201~300 301~400 401~501

1 055组 干扰段个数 DN FP FN AT Se
训练组 915 889 7 5 96.39% 99.43%
验证组 903 896 8 3 98.33% 99.66%

表2 1 055组信号干扰段检测结果统计表
Tab.1 1 055 group signals interference test result table

时，与正常脉搏信号存在一定偏差，而且在对信号分

割时，采用幅度阈值和间期阈值，对于不同的脉搏信

号，信号分割存在偏差，故本文所用的脉搏信号质量

评估准确率更高。同时，文献[7]中质量评估方法采
用四个质量评估因子融合计算脉搏信号质量，算法复

杂度高于干扰段检测的脉搏信号质量评估。本文算法

原理可以用于心电、血压等信号的质量评估。

　　如图4所示，为实验中一组信号的质量等级分布
曲线。由图可见，图中脉搏信号反映出该段信号中有

4个质量等级。当信号存在干扰时，脉搏信号质量明
显下降，质量等级曲线直观反映了信号的质量等级。

　　

　　

  4   结束语
　　本文提出的脉搏信号干扰段检测与质量评估方

法，算法简单，可在脉搏信号采集过程中快速检测出

干扰段，避免对干扰程度较高且无有效脉搏信息的信

号作进一步分析，从而提高脉搏信号监护的实时性和

有效性。通过检测信号中的干扰段以及对信号干扰程

度的分析，得到5个脉搏信号质量指数，可作为脉搏
信号进一步分析的可信度权重因子，为人体状态的有

效准确判断奠定基础。相比于现有脉搏信号质量评估

方法，该方法能更准确有效地反映脉搏信号质量，并

检测出信号中的干扰段。在脉搏信号监护系统，尤其

是在无监督状态下，该方法可有效分析脉搏信号并降

低监护系统的误报警率，在人体健康状态监护领域具

有广泛的应用前景。
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数字医疗标准化高峰论坛在沪举行

 为了促进数字医疗产业的健康、可持续发展，密切跟踪国际发展步伐，开展数字医疗关键技术标准研

究，促进医疗器械标准化领域的国内外学术交流与合作。由中国药品监督管理研究会医疗器械标准管理研究

专业委员会主办，中国医疗器械行业协会和中国医学装备协会协办，国家食品药品监督管理总局医疗器械标

准管理中心支持，上海市医疗器械检测所承办的“2015年数字医疗标准化高峰论坛”于6月16日至17日在沪成
功举行。

 来自全国部分省市器械检验院所、行业协会、生产企业的120余名代表参加论坛。15名专家领导分别作了
大会交流发言。中国药品监督管理研究会副会长兼秘书长时立强、副秘书长王宝亭，上海市食品药品监督管

理局副局长徐徕出席了开幕式。

 中国药品监督管理研究会对本期论坛高度重视，研究会领导与专委会主任委员共同研究论坛方案，专门

派出工作人员参与组织筹备工作。时立强副会长兼秘书长带领相关人员专程出席开幕式并讲话，在简要介绍

研究会基础上，着重强调要精心筹划，稳步推进，确保效果；要立足当前，着眼未来，把解决现实问题和理

论创新有机结合起来，增强研究的深度和广度；要发扬学术、畅所欲言、各抒己见、倡导争鸣、鼓励质疑，

积极探讨问题，把论坛办成学术自由、民主科学的研究阵地；要着眼长远发展，树立质量意识，注意总结经

验，不断丰富完善论坛内容，力争把论坛办成研究会知名品牌。

 上海市食品药品监督管理局徐徕副局长介绍了上海市医疗器械产业发展情况，展望了发展前景，对举办

这期论坛给予了充分肯定，并在人员、场地等方面给予大力帮助和支持。

 本次论坛在医疗器械标准制修订、互联网、移动、数字、软件、远程、可穿戴、最新法律法规等方面进

行了深入地探讨，从行业发展、前瞻技术、监管政策、科研生产、市场调研等多方面进行了交流，整个论坛

紧张有序、研讨热烈、成果丰硕，深受参会代表欢迎。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

         　　　　　　　　　　　（本刊讯）


