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基于光电容积脉搏波的血红蛋白无创检测技术

肖　 杨１ꎬ赵兴群１∗ꎬ俞政涛２

(１.东南大学生物科学与医学工程学院ꎬ江苏 南京 ２１００９６ꎻ２.南京澳思泰生物科技有限公司ꎬ江苏 南京 ２１００４６)

摘　 要:提出一种基于多波长光电容积脉搏波(ＰＰＧ)的检测技术ꎬ实现人体总血红蛋白( ｔＨｂ)浓度的无创测量ꎮ 首先ꎬ根据改

进的 Ｌａｍｂｅｒｔ￣Ｂｅｅｒ 定律ꎬ推导 ｔＨｂ 浓度与 ＰＰＧ 信号的理论关系ꎮ 然后ꎬ设计无创检测系统ꎬ采集 ６ 种特定波长光源照射下的

ＰＰＧ 信号ꎮ 最后ꎬ提取信号的幅度特征ꎬ分别应用偏最小二乘回归(ＰＬＳＲ)和支持向量回归(ＳＶＲ)算法预测 ｔＨｂ 浓度ꎮ 实验结

果表明ꎬ两种回归模型的预测值与标准值均具有较高的相关性( ｒ>０.７)ꎮ ＳＶＲ 模型预测的结果更准确ꎬ在 ８２ 例样本上的预测

值与标准值的平均绝对误差为 ０.８４９ ８ ｇ / ｄＬꎬ相关系数为 ０.８４５ ７ꎮ 进一步证实了无创检测 ｔＨｂ 浓度的可行性ꎬ提供了具有临

床实用性的实现方案ꎮ
关键词:总血红蛋白浓度ꎻ光电容积脉搏波ꎻ无创检测ꎻ回归分析
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　 　 全球约有三分之一的人口受贫血症影响[１]ꎬ血
红蛋白的浓度水平是临床诊断贫血症的关键指

标[２]ꎮ 然而ꎬ当前广泛使用的检测方法需要采集血

液样本ꎬ会对病人造成创伤ꎬ且由于检测周期长、无
法实时监测ꎬ不能在血液透析、分娩等治疗过程中发

挥作用ꎮ 因此ꎬｔＨｂ 浓度的无创检测技术具有极高

的应用价值ꎮ
无创检测人体 ｔＨｂ 浓度的方法主要有近红外光

谱法[３]、拉曼光谱法[４]、光声成像法[５]和视频图像分

析法[６]等ꎮ 其中ꎬ近红外光谱法具有结构简单、信噪

比高的优点ꎬ广受研究人员关注ꎮ 根据光谱采集方法

的不同ꎬ可以将其分为透射光谱和漫反射光谱技术ꎮ
Ａｌｄｒｉｃｈ 等人[７]使用超声传感器测量心脏收缩期血管

扩张引起的指尖厚度的变化ꎬ并将其与穿过指尖相同

位置的近红外透射光的强度进行归一化ꎬ来估计 ｔＨｂ

浓度ꎮ 然而ꎬ透射光的强度还与肤色、探测器角度、组
织密度等有关ꎮ 因此ꎬＪｅｏｎ 等人[８]提出了利用多波长

光信号本身进行光程长度校正的方法ꎮ 漫反射光谱

法不需要在人体组织进行深度传输ꎬ能够减小组织特

异性的干扰ꎮ Ｋｉｍ 等人[９] 通过分析可见光照射睑结

膜的漫反射光谱来测量 ｔＨｂ 浓度ꎬ并通过优化光路提

高了检测精度ꎮ 还有研究人员提出了一些新颖的方

法ꎬＳａｎｔｒａ 等人[１０] 认为皮肤的“红度”是衡量血液中

ｔＨｂ 浓度的重要指标ꎬ使用相机拍摄人手掌部位的视

频ꎬ从中提取特征ꎬ通过回归分析预测 ｔＨｂ 浓度ꎮ
Ａｈｓａｎ 等人[１１]基于类似的原理ꎬ提出了一种基于智能

手机的无创 ｔＨｂ 检测方法ꎮ 但是ꎬ人体肤色容易受外

界环境影响ꎬ且在不同人种之间有很大差异ꎬ所以这

类方法测量结果的准确度较低ꎮ 为此ꎬ有学者提出了

动态光谱法[１２]ꎬ能够消除人体组织背景噪声对分析
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精度的影响ꎬ提高光谱信噪比ꎮ 近年来ꎬ机器学习[１３]

和人工神经网络算法[１４]也被广泛应用在 ｔＨｂ 浓度的

无创检测技术中ꎮ
然而ꎬ由于皮肤、肌肉、脂肪等组织背景噪声的

干扰ꎬ现有的检测方法在测量结果的准确度和测量

装置的实用性上有待提高ꎮ 本研究提出了一种通过

分析多种特定波长近红外光照射下的 ＰＰＧ 信号来

定量预测 ｔＨｂ 浓度的方法ꎬ并设计了具有临床实用

性的无创检测系统ꎮ

１　 方法

１.１　 基于多波长 ＰＰＧ 的检测原理

人体组织中的不同成分对光的吸收具有特异

性ꎬ表现为不同波长的光源穿过同一物质或同一波

长的光源穿过不同物质后光的强度的差异ꎮ 因此ꎬ
当光束穿过人体组织ꎬ透射光的强度受到组织中各

种成分含量信息的调制ꎮ 通过分析透射光谱ꎬ就可

以实现对某些特定成分含量的检测ꎮ
根据改进的 Ｌａｍｂｅｒｔ￣Ｂｅｅｒ 定律[１５]ꎬ介质对光的

吸收程度与介质的浓度、厚度以及光在介质中的传

播路径有关ꎬ表示为:
Ｉ＝ Ｉ０ｅ

－ａεＣｄ＋Ｇ (１)
式中:Ｉ０ 和 Ｉ 分别表示入射光和透射光的强度ꎮ ε
为摩尔消光系数ꎬＣ 为介质的浓度ꎬｄ 为介质的厚

度ꎮ ａ表示由于光在介质中的散射而使光程长度延

长的倍增因子ꎮ Ｇ为补偿由光电探测器的几何形状

和散射造成的光信号损失的修正因子ꎮ 将公式(１)
应用到 ｎ种介质组成的混合物ꎬ可以表示为:

Ｉ＝ Ｉ０ ｅ －ａ∑
ｎ

ｉ ＝ １
εｉＣｉｄ＋Ｇ (２)

ｔＨｂ 主要包括氧合血红蛋白 (Ｏｘｙｈｅｍｏｇｌｏｂｉｎꎬ
Ｏ２Ｈｂ) 和还原性血红蛋白 (Ｒｅｄｕｃｅｄ Ｈｅｍｏｇｌｏｂｉｎꎬ
ＲＨｂ)ꎬ以及少量的高铁血红蛋白(Ｍｅｔｈｅｍｏｇｌｏｂｉｎꎬ
ＭｅｔＨｂ ) 和 碳 氧 血 红 蛋 白 ( Ｃａｒｂｏｘｙｈｅｍｏｇｌｏｂｉｎꎬ
ＣＯＨｂ)ꎮ 在血液中ꎬ蛋白质和水是最主要的发色

团ꎮ 而在近红外波段ꎬ水和血浆蛋白的摩尔消光系

数远小于血红蛋白ꎮ 因此ꎬ在仅考虑血红蛋白的情

况下ꎬ可以得到:
Ｉ＝ Ｉ０ｅ

－ａ(ε１Ｃ１＋ε２Ｃ２＋ε３Ｃ３＋ε４Ｃ４)ｄ＋Ｇ (３)
式中:Ｃ１、Ｃ２、Ｃ３、Ｃ４ 和 ε１、ε２、ε３、ε４ 分别表示上述四

种血红蛋白的浓度和摩尔消光系数ꎮ
如图 １ 所示ꎬ在光电容积脉搏波描记法中ꎬＰＰＧ

信号由因血管中动脉血部分的吸收产生的交流分量

( ＩＡＣ)和因皮肤、骨骼、肌肉、静脉血等恒定成分的吸

收产生的直流分量( ＩＤＣ)组成ꎮ 在实测信号中ꎬＩＡＣ

远小于 ＩＤＣꎬ推导可得:
ＩＡＣ

ＩＤＣ
＝ａ(ε１Ｃ１＋ε２Ｃ２＋ε３Ｃ３＋ε４Ｃ４)Δｄ (４)

式中:Δｄ表示心脏收缩和舒张引起的指尖厚度的变

化量ꎮ
由公式 ( ４) 可知ꎬ使用多种波长的光源采集

ＰＰＧ 信号后ꎬ即可通过联立方程组ꎬ计算出 ｔＨｂ 浓

度ꎮ 求解这一方程组相对困难ꎬ但公式(４)建立了

ｔＨｂ 浓度与 ＰＰＧ 信号的幅度之间的相关性ꎮ 因此ꎬ
可以从 ＰＰＧ 信号中提取相关的幅度特征ꎬ与标准值

做回归分析ꎬ实现对 ｔＨｂ 浓度的无创测量ꎮ

图 １　 光电容积脉搏波形成原理

图 ２　 无创检测系统结构框图

１.２　 无创检测系统

本文设计了具有临床实用性的无创检测系统ꎬ主
要包括信号采集硬件和上位机软件ꎬ前者又包括血红

蛋白检测探头和主控电路板ꎮ 硬件部分负责采集

ＰＰＧ 模拟信号并对其做模数转换ꎻ上位机软件负责信

号处理和 ｔＨｂ 浓度的计算ꎮ 硬件装置与上位机之间

通过蓝牙传输数据ꎮ 系统的整体结构如图 ２ 所示ꎮ
１.２.１　 硬件设计

在血红蛋白检测探头的设计上ꎬ采用透射光谱

法ꎬ选择拇指指尖作为测量部位ꎮ 在波长为 ６００ ｎｍ
至 １ ０００ ｎｍ 范围内ꎬ血液中的血红蛋白是最主要的

３６
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发色团ꎬ这一波段被称为“治疗窗口”ꎮ 因此ꎬ本文选

择波长为 ６１０ ｎｍ、６６０ ｎｍ、７４０ ｎｍ、７６０ ｎｍ、８１０ ｎｍ 和

９４０ ｎｍ 的发光二极管(Ｌｉｇｈｔ Ｅｍｉｔｔｉｎｇ ＤｉｏｄｅꎬＬＥＤ)作
为发射光源ꎮ 光电探测器使用 ＯＳＲＡＭ 公司生产的

ＢＰＷ－３４－ＢＳ 型硅基 ＰＩＮ 光电二极管ꎬ其有效感光范

围为 ３５０ ｎｍ 至 １１００ ｎｍꎮ 为了降低环境光对 ＰＰＧ 信

号的干扰ꎬ探头使用黑色橡胶将测量部位完全包裹ꎮ
主控电路板输出 ＬＥＤ 驱动信号控制光源模组的

发光时序ꎬ对光电二极管接收的 ＰＰＧ 模拟信号做滤

波放大和模数转换后通过蓝牙将数字信号发送至上

位机ꎮ 主控电路板主要包括 ＬＥＤ 驱动电路、信号放

大器、模数转换器、蓝牙模组和主控制器ꎮ 其中ꎬ模数

转换器采用 ＴＩ 公司生产的 ＡＤＳ１２２Ｕ０４ 芯片ꎬ其具有

ＵＡＲＴ 接口ꎬ采样精度为 ２４ ｂｉｔｓꎬ满足系统对分辨率的

要求ꎮ 主控制器使用 ＳＴＭ３２Ｆ４０７ＶＥＴ６ 单片机芯片ꎬ
其主频为 １６８ ＭＨｚꎮ 为减小数据采集耗时、提高检测

速度ꎬ系统采用循坏切换采样的方式采集 ６ 通道 ＰＰＧ
信号ꎮ 模数转换器的采样频率为 ６００ Ｈｚꎬ对单通道信

号的采样频率为 １００ Ｈｚꎮ 主控电路板上的单片机嵌

入式程序由 Ｋｅｉｌ ｕＶｉｓｉｏｎ５ 开发ꎬ使用 Ｃ 语言编码ꎮ

图 ３　 上位机软件流程图

１.２.２　 软件设计

系统需要先对 ＰＰＧ 信号做数字滤波降噪ꎬ然后

计算特征参数ꎬ才能应用回归模型计算出 ｔＨｂ 浓度ꎮ
然而ꎬ单片机的浮点运算性能较低ꎬ实验测试使用信

号采集硬件计算 ｔＨｂ 浓度的延迟大于 ３ ｓꎬ会降低系

统的实时性ꎮ 为了提高信号处理速度并方便样本数

据的采集ꎬ本文基于 ＮＩ ＬａｂＶＩＥＷ 开发了上位机软

件ꎬ实现信号处理、ｔＨｂ 浓度计算、波形可视化和数

据存储等功能ꎮ
图 ３ 所示为上位机软件流程ꎮ 程序运行时ꎬ会

不断读取蓝牙接收缓冲区的数据ꎬ从中解析出 ６ 个

通道的 ＰＰＧ 信号ꎮ 对信号做低通滤波和小波分解

重构后将去噪后的信号显示在软件界面上ꎮ 操作人

员可以通过观察波形判断信号质量ꎬ并将数据以文

本格式保存ꎮ 使用 ＮＩ 高级信号处理工具包(ＡＳＰＴ)
提取信号特征点ꎬ计算特征参数ꎬ根据回归模型计算

ｔＨｂ 浓度ꎮ

图 ４　 ＰＰＧ 信号处理结果

１.３　 实验设计

１.３.１　 样本采集与信号处理

使用本文设计的无创检测系统采集被试者的

ＰＰＧ 信号做实验分析ꎮ 在信号采集过程中ꎬ被试者

保持静息状态ꎮ 对于每位被试者ꎬ连续采集 １０ 段

ＰＰＧ 信号ꎬ每段信号长度为 ５ ｓꎮ 使用 ＯｒＳｅｎｓｅ 公司

开发的 ＮＢＭ－２００ 血红蛋白浓度计测量被试者的

ｔＨｂ 浓度值作为标准值ꎬ检测耗时约为 ６０ ｓꎮ
人体指尖 ＰＰＧ 信号微弱ꎬ且容易受肢体运动和

工频信号的干扰ꎮ 针对系统采集的原始 ＰＰＧ 信号中

存在的 ５０ Ｈｚ 工频噪声ꎬ使用截止频率为 ２０ Ｈｚ 的

ＦＩＲ 低通滤波器去除ꎮ 通过对滤波后的信号进行小

波分解与重构ꎬ去除由于肢体运动产生的基线漂移ꎮ
为真实反映人体心脏搏动和指尖血液容积的变化ꎬ对
原始信号的交流部分作反转ꎮ 图 ４(ａ)、图 ４(ｂ)所示

为信号处理前后的波形ꎬ可以看到高频噪声和基线漂

移被有效地滤除ꎮ
对从每位被试者测得的 １０ 组数据ꎬ计算特征参

数后求平均值作为最终的特征集ꎮ 计算特征的关键

是准确地检测 ＰＰＧ 信号的波峰和波谷的位置和对

应的信号幅值ꎮ 图 ４(ｃ)所示为算法自动检测的结

果ꎮ 为减小误差ꎬ每一段 ＰＰＧ 信号的特征点识别结

果都经过人工检查ꎬ舍弃识别错误的数据段ꎮ
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１.３.２　 特征计算与回归分析

根据公式(４)ꎬ血红蛋白浓度与图 １ 所示 ＰＰＧ
信号的 ＩＡＣ和 ＩＤＣ相关ꎮ 因此ꎬ计算 ６ 种不同波长光

源照射下 ＰＰＧ 信号的 ＩＡＣ和 ＩＤＣ分量作为回归分析

的特征:
ＩＡＣ ＝{ ＩＡＣꎬ６１０ꎬＩＡＣꎬ６６０ꎬＩＡＣꎬ７４０ꎬＩＡＣꎬ７６０ꎬＩＡＣꎬ８１０ꎬＩＡＣꎬ９４０} (５)
ＩＤＣ ＝{ ＩＤＣꎬ６１０ꎬＩＤＣꎬ６６０ꎬＩＤＣꎬ７４０ꎬＩＤＣꎬ７６０ꎬＩＤＣꎬ８１０ꎬＩＤＣꎬ９４０} (６)

引入参数 Ｒλꎬ将公式(４)改写为:
Ｒλ ＝ａ(ε１ꎬλＣ１＋ε２ꎬλＣ２＋ε３ꎬλＣ３＋ε４ꎬλＣ４)Δｄ (７)

式中:λ表示 ＰＰＧ 信号对应的光源波长ꎬε１ꎬλ、ε２ꎬλ、
ε３ꎬλ、ε４ꎬλ表示 Ｏ２Ｈｂ、ＲＨｂ、ＭｅｔＨｂ 和 ＣＯＨｂ 在波长为

λ时的摩尔消光系数ꎮ 在同一次测量过程中ꎬ公式

(７)中的 ａ和 Δｄ是固定值ꎮ 引入参数:

Ｒλｉꎬλｊ ＝
Ｒλｉ
Ｒλｊ

(８)

进一步排除了未知量 ａ 和 Δｄ 的影响ꎮ Ｏ２Ｈｂ
和 ＲＨｂ 在 ８１０ ｎｍ 下的摩尔消光系数接近ꎬ因此选

择特征:
　 Ｒ∗ ＝{Ｒ６１０ꎬ８１０ꎬＲ６６０ꎬ８１０ꎬＲ７４０ꎬ８１０ꎬＲ７６０ꎬ８１０ꎬＲ９４０ꎬ８１０} (９)

以 ＩＡＣ、ＩＤＣ和 Ｒ∗作为特征集ꎬ基于开源机器学习

框架 ｓｃｉ￣ｋｉｔ ｌｅａｒｎ 实现偏最小二乘回归(Ｐａｒｔｉａｌ Ｌｅａｓｔ
Ｓｑｕａｒｅｓ ＲｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬＰＬＳＲ)和支持向量回归(Ｓｕｐｐｏｒｔ
Ｖｅｃｔｏｒ ＲｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬＳＶＲ)算法ꎬ对 ｔＨｂ 浓度标准值进行

回归分析ꎮ 将标准化后的数据按 ７ ∶３ 随机划分为训

练集和测试集ꎬ先使用训练集训练模型ꎬ再使用测试

集对模型进行评估ꎮ

２　 结果与讨论

２.１　 结果

实验共计采集 ８２ 例样本ꎬ包括非贫血样本 ６３
例和贫血样本 １９ 例ꎮ 从中随机选择 ５７ 例用作训练

集ꎬ其余 ２５ 例用作测试集ꎮ 样本的 ｔＨｂ 浓度范围为

６.５ ｇ / ｄＬ 至 １８.０ ｇ / ｄＬꎬ详细信息见表格 １ꎮ
表 １　 实验样本信息

男性 女性 ｔＨｂ 浓度范围 / (ｇ / ｄＬ)
非贫血 ３８ ２５ １２.１~１８.０
贫血 ７ １２ ６.５~１１.８
总计 ８２

　 　 ＰＬＳＲ 和 ＳＶＲ 算法在训练集上的预测值与标准

值的对照结果如图 ５ 所示ꎬ在测试集上的预测结果

如图 ６ 所示ꎮ 根据算法的预测值与标准值计算平均

绝对误差、均方根误差和相关系数ꎬ如表 ２ 所示ꎮ 在

训练集上ꎬ使用两种算法预测的 ｔＨｂ 浓度值与标准

值的相关系数均大于 ０.８５ꎮ ＳＶＲ 预测值的准确度

更高ꎬ其平均绝对误差为 ０.６５４ ５ ｇ / ｄＬꎬ均方根误差

为 ０.９８９ ３ ｇ / ｄＬꎮ 而在测试集上ꎬ两种算法预测结

果的准确性均有下降ꎮ

图 ６　 测试集 ｔＨｂ 浓度预测值与真实值

对照散点图

图 ５　 训练集 ｔＨｂ 浓度预测值与真实值

对照散点图

５６
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表 ２　 ＰＬＳＲ 和 ＳＶＲ 在训练集和测试集上的性能指标

训练集

ＰＬＳＲ ＳＶＲ

测试集

ＰＬＳＲ ＳＶＲ

平均绝对误差 / (ｇ / ｄＬ) １.０１０ ３ ０.６５４ ５ １.３１１ ３ １.２９５ ２
均方根误差 / (ｇ / ｄＬ) １.２７９ ７ ０.９８９ ３ １.９２７ ６ １.８９５ １

相关系数 ０.８５１ ７ ０.９１４ ３ ０.６７５ ３ ０.６８８ ６

　 　 对比两种算法的性能指标可以发现ꎬＳＶＲ 在训练

集和测试集上的表现均优于 ＰＬＳＲꎮ 其在所有样本上

预测值与标准值的平均绝对误差为 ０.８４９ ８ ｇ / ｄＬꎬ均
方根误差为 １.３３２ ４ ｇ / ｄＬꎬ相关系数为 ０.８４５ ７ꎮ 实验

结果表明ꎬ使用本文提出的方法来无创测量 ｔＨｂ 浓度

的准确度较高ꎮ
２.２　 讨论

自上世纪 ７０ 年代有学者首次使用近红外光测

量哺乳动物血液中 ＲＨｂ 和 Ｏ２Ｈｂ 的浓度变化[１６] 以

来ꎬ针对人体 ｔＨｂ 浓度的无创检测技术的研究备受

关注ꎬ相关成果层出不穷ꎮ 然而ꎬ现有的无创检测技

术的测量精度相比于传统有创方法仍有较大差

距[１７]ꎮ 本文在现有研究的基础上进行改进ꎬ提出了

具有更高临床实用性的检测系统ꎬ并设计实验验证

了系统的可行性ꎮ
在信号采集装置上ꎬ本文设计的血红蛋白检测探

头能够同步采集 ６ 路 ＰＰＧ 信号ꎬ并具有高信噪比、结
构简单、舒适度高的优点ꎮ 在回归分析模型上ꎬ先通

过理论推导与 ｔＨｂ 浓度相关的特征参数ꎬ然后使用同

类研究中常用的 ＰＬＳＲ 算法和经典机器学习回归算

法———ＳＶＲ 做回归ꎮ 观察实验结果ꎬ两种算法在训练

集上的预测结果较好ꎬ相关系数大于 ０.８５ꎬ其中 ＳＶＲ
的平均绝对误差达到了 ０.６５４ ５ ｇ / ｄＬꎮ 这一结果证实

了本文提出的无创检测方法的可行性ꎮ 然而在测试

集上ꎬ两种算法的预测性能均有明显下降ꎮ 其中ꎬ误
差主要来源是对 ｔＨｂ 浓度在 ６ ｇ / ｄＬ ~８ ｇ / ｄＬ 的贫血

样本的预测ꎮ 贫血患者的心搏出量普遍较低ꎬ使系统

采集的 ＰＰＧ 信号的信噪比降低ꎬ导致模型预测结果

不准确ꎮ 对比两种算法可以发现ꎬＳＶＲ 算法在训练集

和测试集上的性能均优于 ＰＬＳＲꎬ说明 ＳＶＲ 在解决无

创测量 ｔＨｂ 浓度这类样本量小、参数多的回归问题上

更具优势ꎮ

３　 总结

本文基于改进的 Ｌａｍｂｅｒｔ￣Ｂｅｅｒ 定律和近红外透

射光谱技术ꎬ提出了人体 ｔＨｂ 浓度与 ＰＰＧ 信号的交

流、直流分量幅度相关的假设ꎮ 设计了适用于临床

的便携式无创检测系统ꎬ采集非贫血和贫血样本的

ＰＰＧ 信号ꎬ从中提取特征用于回归分析ꎮ 将样本随

机划分为训练集和测试集ꎬ从平均绝对误差、均方根

误差和相关系数上对比了 ＰＬＳＲ 和 ＳＶＲ 算法的性能

表现ꎮ 实验结果表明:人体 ｔＨｂ 浓度与本文提出的

特征参数具有较高相关性ꎬ在全部实验样本上的相

关系数大于 ０.７ꎻＳＶＲ 算法预测值的准确度最高ꎬ平
均绝对误差为 ０.８４９ ８ ｇ / ｄＬꎮ 实验结果进一步证实

了无创检测 ｔＨｂ 浓度的可行性ꎮ
在未来的研究中ꎬ可以通过提高样本的容量和

均衡性、加入更多反映被试者个体因素的特征ꎬ使测

量结果更加准确ꎬ以适应临床应用的要求ꎮ
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