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一种人体心电采集电路，包括电极RA和电极

LA，该人体电极RA和电极LA分别跟放大器U1A和

放大器U1B相连，然后与经放大器U2A和放大器

U2B的输出端进入到滤波电路中进行处理。放大

器U1D将共模信号传送到放大器U1C，经过放大器

U1C进行反向放大后，经输出端加到人体身上，对

人体上的共模信号进行抵消。设置有放大器U1A

和放大器U1B，能够提高输入电阻抗，降低输出阻

抗，使得输入信号能够完整的得到放大。设置的

放大器U1D能够将共模信号通过由放大器U1C组

成的反向放大电路，使得放大器U1C输出端将人

体上的工频交流共模信号进行相互抵消。
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1.一种人体心电采集电路，其特征在于：包括放大器U1A、放大器U1B和放大器U1D，该放

大器U1A同向输入端与电极RA相连，该放大器U1A输出端与反向输入端相连，该放大器U1A输

出端还经电阻R1和电阻R4与放大器U1B输出端相连，该放大器U1B输出端与反向输入端相

连，该放大器U1B同向输入端与电极LA相连；

所述放大器U1D反向输入端与所述电阻R1和所述电阻R4公共端相连，所述放大器U1D同

向输入端与所述放大器U1D输出端相连，该放大器U1D输出端经电阻R7与放大器U1C反向输

入端相连，所述放大器U1C同向输入端经电阻R5与电源相连，在所述放大器U1C反向输入端

与输出端之间分别跨接有电阻R2和电容C4，所述放大器U1C输出端经电阻R3与电极RL相连；

所述放大器U1A输出端还与放大器U2A同向输入端相连，该放大器U2A反向输入端经电

阻R8与放大器U2B同向输入端相连，所述放大器U2A输出端经电阻R9与反向输入端相连，所

述放大器U2A输出端还与滤波电路第一输入端口相连，所述放大器U2A输出端经电阻R10与

同向输入端相连，所述放大器U2A输出端还与滤波电路第二输入端口相连。

2.根据权利要求1所述一种人体心电采集电路，其特征在于：所述放大器U1A同向输入

端经TVS管D1接地，所述放大器U1B同向输入端经TVS管D2接地，所述放大器U1C输出端经TVS

管D3接地。

3.根据权利要求1所述一种人体心电采集电路，其特征在于：所述滤波电路包括仪器放

大器U8、放大器U4A和放大器U4B，所述仪器放大器U8同向输入端与所述放大器U2A输出端相

连，所述反向输入端与所述放大器U2B输出端相连，所述仪器放大器U8输出端经电阻R21与

所述放大器U4B反向输入端相连，在所述放大器U4B输出端与所述放大器U4B反向输入端之

间分别跨接有电阻R24和电容C1，所述放大器U4B同向端经电阻R23接地；

在所述仪器放大器U8输出端还经电阻R18与放大器U4A反向输入端相连，该放大器U4A

同向输入端与电阻R19第一端相连，该电阻R19第二端与电源相连，该电阻R19第一端还经电

阻R20接地，在所述放大器U4A反向输入端依次经过电容C7和电容C6与所述仪器放大器U8负

电源端相连，所述放大器U4A输出端经电阻R6与所述仪器放大器U8负电源端相连，所述放大

器U4A输出端还与所述电容C7和所述电容C6的公共端相连。

4.根据权利要求3所述一种人体心电采集电路，其特征在于：所述仪器放大器U8型号为

INA327。
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一种人体心电采集电路

技术领域

[0001] 本实用新型涉及医疗电路领域，具体涉及一种人体心电采集电路。

背景技术

[0002] 心脏病已成为危害人类健康的主要疾病之一。据统计，心血管疾病是威胁人类生

命的主要疾病，世界上心脏病的死亡率仍占首位。因此，对心血管疾病的诊断、治疗一直被

世界各国医学界所重视，准确地进行心电信号提取，为医生提供有效的辅助分析手段是重

要而有意义的课题。然而，人体心电信号是一种弱电信号，信噪比低。一般正常的心电信号

频率范围为0.05-100Hz，而90％的心电信号(ECG)频谱能量集中在0.25-35Hz之间。采集一

种电信号时，会受到各种噪声的干扰，噪声来源通常有下面几种：第一，工频干扰50Hz工频

干扰是由人体的分布电容所引起，工频干扰的模型由50Hz的正弦信号及其谐波组成。幅值

通常与ECG峰峰值相当或更强。第二，电极接触噪声电极接触噪声是瞬时干扰，来源于电极

与肌肤的不良接触，即病人与检侧系统的连接不好。其连接不好可能是瞬时的，如病人的运

动和振动导致松动；也可能是检测系统不断的开关、放大器输入端连接不好等。电极接触噪

声可抽象为快速、随机变化的阶跃信号，它按指数形式衰减到基线值，包含工频成分。这种

瞬态过渡过程可发生一次或多次、其特征值包括初始瞬态的幅值和工频成分的幅值、衰减

的时间常数；其持续时间一般的1s左右，幅值可达记录仪的最大值。第三，人为运动是瞬时

的(但非阶跃)基线改变，由电极移动中电极与皮肤阻抗改变所引起。人为运动由病人的运

动和振动所引起，造成的基线干扰形状可认为类似周期正弦信号，其峰值幅度和持续时间

是变化的，幅值通常为几十毫伏。第四，肌电干扰(EMG)肌电干扰来自于人体的肌肉颤动，肌

肉运动产生毫伏级电势。EMG基线通常在很小电压范围内。所以一般不明显。肌电干扰可视

为瞬时发生的零均值带限噪声，主要能量集中在30-300Hz范围内。第五，基线漂移和呼吸时

ECG幅值的变化基线漂移和呼吸时ECG幅值的变化一般由人体呼吸、电极移动等低频干扰所

引起，频率小于5Hz；其变化可视为一个加在心电信号上的与呼吸频率同频率的正弦分量，

在O.015-O.3Hz处基线变化变化幅度的为ECG峰峰值的15％。第六，信号处理中用电设备产

生的仪器噪声。心电信号是由人体心脏发出的极其精密、相当复杂并且有规律的微弱信号，

外界干扰以及其它因素的存在都会使其变得更为复杂，要准确地对其进行自动检测、存储、

分析却是一项十分艰巨的任务。例如，工频干扰信号对心电图的影响会使心电信号的特征

点定位变得十分困难。因此，心电信号的监视、分析必须在建立在有效抑制各种干扰、检测

出良好的心电信号的基础之上。第七，共模信号：从体表采集到的信号除了人体心脏产生的

电信号外，还包含许多与心电无关的电信号。由于体表各个导联均可看到这些信号，故称为

共模信号。共模信号强度可以远远大于心电信号，从而干扰心电图分析。因此，针对上速几

个主要缺点，需要提供一种抗干扰强，去噪音强，高抑制共模能力，具有强滤波性能的一种

人体心电采集电路。

实用新型内容
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[0003] 本实用新型针对现有技术的不足，提出一种人体心电采集电路，具体技术方案如

下：一种人体心电采集电路，其特征在于：包括放大器U1A、放大器U1B和放大器U1D，该放大

器U1A同向输入端与电极RA相连，该放大器U1A输出端与反向输入端相连，该放大器U1A输出

端还经电阻R1和电阻R4与放大器U1B输出端相连，该放大器U1B输出端与反向输入端相连，

该放大器U1B同向输入端与电极LA相连；

[0004] 所述放大器U1D反向输入端与所述电阻R1和所述电阻R4公共端相连，所述放大器

U1D同向输入端与所述放大器U1D输出端相连，该放大器U1D输出端经电阻R7与放大器U1C反

向输入端相连，所述放大器U1C同向输入端经电阻R5与电源相连，在所述放大器U1C反向输

入端与输出端之间分别跨接有电阻R2和电容C4，所述放大器U1C输出端经电阻R3与电极RL

相连；

[0005] 所述放大器U1A输出端还与放大器U2A同向输入端相连，该放大器U2A反向输入端

经电阻R8与放大器U2B同向输入端相连，所述放大器U2A输出端经电阻R9与反向输入端相

连，所述放大器U2A输出端还与滤波电路第一输入端口相连，所述放大器U2A输出端经电阻

R10与同向输入端相连，所述放大器U2A输出端还与滤波电路第二输入端口相连。

[0006] 为更好的实现本实用新型，可进一步为：所述放大器U1A同向输入端经TVS管D1接

地，所述放大器U1B同向输入端经TVS管D2接地，所述放大器U1C输出端经TVS管D3接地。设置

的TVS放电管能够保护后级电路，防止瞬间电压过大对电路造成损坏。

[0007] 进一步地：所述滤波电路包括仪器放大器U8、放大器U4A和放大器U4B，所述仪器放

大器U8同向输入端与所述放大器U2A输出端相连，所述反向输入端与所述放大器U2B输出端

相连，所述仪器放大器U8输出端经电阻R21与所述放大器U4B反向输入端相连，在所述放大

器U4B输出端与所述放大器U4B反向输入端之间分别跨接有电阻R24和电容C1，所述放大器

U4B同向端经电阻R23接地；

[0008] 在所述仪器放大器U8输出端还经电阻R18与放大器U4A反向输入端相连，该放大器

U4A同向输入端与电阻R19第一端相连，该电阻R19第二端与电源相连，该电阻R19第一端还

经电阻R20接地，在所述放大器U4A反向输入端依次经过电容C7和电容C6与所述仪器放大器

U8负电源端相连，所述放大器U4A输出端经电阻R6与所述仪器放大器U8负电源端相连，所述

放大器U4A输出端还与所述电容C7和所述电容C6的公共端相连。

[0009] 进一步地：所述仪器放大器U8型号为INA327。信号输入范围广，具有比较好的线性

度。本身带有预调整电阻网络，因此在用户使用时，不需要提供精密电阻匹配，具有高共模

抑制比。

[0010] 本实用新型的有益效果为：设置有放大器U1A和放大器U1B，能够提高输入电阻抗，

降低输出阻抗，使得输入信号能够完整的得到放大。设置的放大器U1D能够将共模信号通过

由放大器U1C组成的反向放大电路，使得放大器U1C输出端将人体上的工频交流共模信号进

行相互抵消。设置的放大器U2A和放大器U2B能够将放大器U1A的输出信号进行一级放大后，

传送到下一级进行滤波处理。设置的滤波电路包括仪器放大器U8、放大器U4A和放大器U4B，

能够对高频信号进行有效过滤。上述优点使得本实用新型的应用范围更广，便于本实用新

型的推广利用。

附图说明
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[0011] 图1为心电采集电路图；

[0012] 图2滤波电路结构图。

具体实施方式

[0013] 下面结合附图对本发明的较佳实施例进行详细阐述，以使本发明的优点和特征能

更易于被本领域技术人员理解，从而对本发明的保护范围做出更为清楚明确的界定。

[0014] 如图1和图2所示：一种人体心电采集电路，包括放大器U1A、放大器U1B和放大器

U1D，该放大器U1A同向输入端与电极RA相连，该放大器U1A输出端与反向输入端相连，该放

大器U1A输出端还经电阻R1和电阻R4与放大器U1B输出端相连，该放大器U1B输出端与反向

输入端相连，该放大器U1B同向输入端与电极LA相连；

[0015] 放大器U1D反向输入端与电阻R1和电阻R4公共端相连，放大器U1D同向输入端与放

大器U1D输出端相连，该放大器U1D输出端经电阻R7与放大器U1C反向输入端相连，放大器

U1C同向输入端经电阻R5与电源相连，在放大器U1C反向输入端与输出端之间分别跨接有电

阻R2和电容C4，放大器U1C输出端经电阻R3与电极RL相连；

[0016] 放大器U1A输出端还与放大器U2A同向输入端相连，该放大器U2A反向输入端经电

阻R8与放大器U2B同向输入端相连，放大器U2A输出端经电阻R9与反向输入端相连，放大器

U2A输出端还与滤波电路第一输入端口相连，放大器U2A输出端经电阻R10与同向输入端相

连，放大器U2A输出端还与滤波电路第二输入端口相连。

[0017] 放大器U1A同向输入端经TVS管D1接地，放大器U1B同向输入端经TVS管D2接地，放

大器U1C输出端经TVS管D3接地。

[0018] 滤波电路包括仪器放大器U8、放大器U4A和放大器U4B，仪器放大器U8同向输入端

与放大器U2A输出端相连，反向输入端与放大器U2B输出端相连，仪器放大器U8输出端经电

阻R21与放大器U4B反向输入端相连，在放大器U4B输出端与放大器U4B反向输入端之间分别

跨接有电阻R24和电容C1，放大器U4B同向端经电阻R23接地；

[0019] 在仪器放大器U8输出端还经电阻R18与放大器U4A反向输入端相连，该放大器U4A

同向输入端与电阻R19第一端相连，该电阻R19第二端与电源相连，该电阻R19第一端还经电

阻R20接地，在放大器U4A反向输入端依次经过电容C7和电容C6与仪器放大器U8负电源端相

连，放大器U4A输出端经电阻R6与仪器放大器U8负电源端相连，放大器U4A输出端还与电容

C7和电容C6的公共端相连。

[0020] 本发明工作原理：电极RA和电极LA从人体体表采集心电信号，经导线分别传到放

大器U1A同相输入端和放大器U1B同向输入端，放大器U1A和放大器U1B可以提高输入阻抗，

降低输出阻抗，提高电路共模抑制比，便于后置放大电路进行匹配信号放大。由放大器U1D

和电阻R7组成的共模驱动电路，由放大器U1C和电阻R2组成的右腿驱动电路，将人体交流共

模干扰信号经放大器U1D输出端输出后，经放大器U1C反向放大后经限流电阻R3加到人体身

上，与人体上的共模交流信号形成抵消。当病人和地之间出现较高电压时，放大器U1C会饱

和，U1C等效于接地，右腿驱动电路不起作用。放大器U2A和放大器U2B将放大器U1A的输出电

压进行前置放大处理，信号放大为5倍。放大器U2A输出端和放大器U2B输出信号经仪器放大

器U8处理后，通过放大器U4A、电阻R18、电容C6和电容C7组成的滤波电路进行高通滤波，再

经过放大器U4B进行放大输出。
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图1
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图2
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专利名称(译) 一种人体心电采集电路

公开(公告)号 CN208048723U 公开(公告)日 2018-11-06

申请号 CN201720517146.2 申请日 2017-05-10
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IPC分类号 A61B5/0402 A61B5/00

代理人(译) 谭勇

外部链接  Espacenet SIPO

摘要(译)

一种人体心电采集电路，包括电极RA和电极LA，该人体电极RA和电极
LA分别跟放大器U1A和放大器U1B相连，然后与经放大器U2A和放大器
U2B的输出端进入到滤波电路中进行处理。放大器U1D将共模信号传送
到放大器U1C，经过放大器U1C进行反向放大后，经输出端加到人体身
上，对人体上的共模信号进行抵消。设置有放大器U1A和放大器U1B，
能够提高输入电阻抗，降低输出阻抗，使得输入信号能够完整的得到放
大。设置的放大器U1D能够将共模信号通过由放大器U1C组成的反向放
大电路，使得放大器U1C输出端将人体上的工频交流共模信号进行相互
抵消。

https://share-analytics.zhihuiya.com/view/e8200a39-4079-43b9-893e-3d1ae67dedc7
https://worldwide.espacenet.com/patent/search/family/063996374/publication/CN208048723U?q=CN208048723U
http://epub.sipo.gov.cn/tdcdesc.action?strWhere=CN208048723U

