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一、中文摘要
我們開發了一組以微控制器為核心

的多功能可攜式記錄系統，其中也包括了
胃電、心電圖及腦波省電型放大器的設
計，並應用非揮發性的記憶體 flash memory
作為生理信號的儲存，最後由新開發的擷
取軟體將生理信號儲存於個人電腦中，供
離線分析之用。
關鍵詞：微控制器、胃電、心電圖、腦波、
前置放大器
Abstract - A general-purpose microcontroller based 
portable system was designed to record biomedical 
signal. We accomplished three low power biomedical 
amplifiers to record EGG, ECG, and EEG signal, 
respectively. Flash memory was used as the storage 
medium of the system due to its characteristics of 
non-volatilization and low power consumption. Finally, 
the acquisition software recorded the physiological 
signal into PC for further off-line analysis.
Keywords: microcontroller, EGG, ECG, 

EEG, preamplifier
二、前言

在門診檢查中，對於器質性等常發性
的病變，醫院能夠提供儀器對病患進行不
同類別的檢查，提供醫師進行正確診斷及
醫療的依據。然而，對於陣發性或突發性
的疾病，例如：心率不整、癲癇… 等，若
沒有發病時的記錄，僅由病發後的診查，
往往不能記錄到發病時最有利於診斷的訊
息。因此對於這一類的疾病，需要有讓病
人隨身攜帶的儀器方能在突發狀況時記錄
下病程相關之信號，提供醫師診斷的參考
依據，最普遍的例子如：24 小時食道胃酸
測定或 Holter 心電圖儀等。

為了增強攜帶型產品的功能，常以微
控制器作為儀器的控制中樞，微控制器的
使用使傳統產品的體積小型化，同時由於
韌體的可塑性，於是可以在攜帶型產品加
入適當的控制彈性，由微控制晶片來執行
一些簡單的信號處理[1]。近幾年來更由於
半導體製程的進步，已有不少家廠商，把
微控制器與類比數位轉換電路整合，使得
單晶片的微控制器具備了類比信號輸入的
功能，因此有利於以微控制器進行生理信
號的擷取及資料之傳送[2]。而微控制器也
應用於人工心臟的發展[3]、[4]，作為人工
心臟控制的中樞。

近年各家微控制器生產商都有微控
制器內含 A/D 介面的產品，在國內外研討
會中有不少篇此類晶片應用於生理信號擷
取的實例[5]、[6]，而此類晶片的使用將有
利於簡化電路，提高可靠度及降低除錯的
難度。我們所使用的 PIC16F877 即屬此類
的晶片，具有可靠度高及低耗能之優點，
再加上 RISC 的指令架構，很適合應用於可
攜式系統。

可攜式的記錄系統相似度相當的
高，普遍皆以微控制器作為控制中樞，除
了放大倍率及濾波頻寬率略有不同外，其
餘的就是 A/D 取樣頻率的差異。然而，重
新開發一套可攜式系統，費時且費力， 因
此我們針對可攜式的胃電記錄系統作進一
步的改良，使其能省電化、小型化及加強
抗 motion artifact 能力，並擴充其應用範圍
能夠做較多種生理信號記錄，這裡我們除
了胃電 EGG 記錄外，也在心電 ECG 及腦
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電 EEG 的應用做嘗試。
三、系統及電路設計

此生理信號記錄器 (圖一) 是由數組
個別的前級儀表放大器及微處理器系統所
組成，依設計分別對三種不同的生理信號
做記錄。在放大器擷取信號後，數位電路
中的 PIC16F877 將信號作 A/D 轉換，最後
將所得到的信號儲存在 FLASH 記憶體
中，事後再經由電腦儲存及分析這些資料。

PIC16F877 是一組內含 A/D 省電型的
微控制器，其待命狀態下的靜態電流只有 1
μA，配合非揮發性的 FLASH memory 
AT29C040A 及其他週邊電路，我們設計了
此記錄系統的核心部分，其詳細電路如圖
二所示，包含有 A/D 轉換及儲存生理信號
的功能，並以串列方式，即時地輸出所轉
換的生理信號，透由新設計能保護患者安
全的隔離型的 RS232(圖三)準位轉換介面
將生理信號傳至個人電腦，配合擷取軟體
提供作為即時觀測之需要。整個電路設計
是以低耗電為目標，因此在類比電路部分
都使用 OP90 系列的運算放大器，其最大靜
態電流只有 20μA，並具有低雜訊的特
性，相當適合攜帶型生理信號記錄的需
求，以下是類比電路的設計，此三種不同
的信號記錄結構相似，其中僅放大倍率、
頻寬及取樣頻率依各別信號而有不同。
胃電放大器

胃電信號頻率相當的低，而信號也相
當得小，大約每分鐘 3 下(0.05 Hz)數十到
數百μV 的微小信號。而一般認為 2-4 cpm
為正常的 normal EGG 信號，而 4-9 cpm 為
tachygastria 信號，而過慢的 1-2 cpm 稱為
Bradygastria。我們設計一組放大倍率為 800
倍，頻寬為 0.015-0.5 Hz 的省電型胃電信號
放大器，其實際電路如圖四所示，由單一
顆 AD490 的 4 組 OP 放大器及其它被動元
件所構成，輸入級以兩組互相 match 的精
密電阻，及兩組 AD490 的 OP 組合成雙 OP
結構的儀表放大器，並作十倍的放大，其
後接的是一組主動式的 Butterworth 二階低
通濾波器及一組被動式的一階高通濾波，
之後再由非反向放大器作 40 倍的放大，使
其輸出範圍調整到後級 A/D 所需的±1.2V
範圍。
心電圖放大器

心電圖放大器架構分成儀表放大、濾波
及右腳驅動電路(Driving-right-leg circuit)
等部份。心電信號從儀表放大器進入，並
經由積分器回授抑制直流成分，再適當地
將信號調整到適合±1.2 V 的電壓範圍內
以利後續的 A/D 轉換，其後再進行低通之
濾波，以防膺頻失真。

如圖五所示為所設計之心電放大電
路，圖中亦包括了右腳驅動電路以抵消人
體所感應之共模式電壓，除了標準的 3-OP
型式架構之外，設計以另一個運算放大器
達成去直流成份的目的，儀表放大器之增
益達 80，而使用積分器以負回授的方式抵
消直流抵補電位可達成較滿意之特性。圖
中連接於積分器之 3.2 MΩ電阻及 1μF 電
容決定了電路低頻之截止點在 0.3 Hz。除
了前級之增益與高通濾波外，為了提高量
測信號之訊號與雜訊之比值(S/N)，在其後
增了一可變增益(1 至 100 倍)的放大器與二
階低通濾波器，其頻寬考慮心電圖信號之
頻譜分佈，此濾波器的高頻截止點定為 106 
Hz 以兼顧 S/N 比值與信號之失真度。
腦電放大器

如圖六放大器是由 3-OP 架構的儀表放
大器加以改良，首先以兩組高通濾波器濾
掉直流成分，但如此還無法完全使直流成
分消失，所以在迴授網路裡同樣加上一個
積分器，否則微小的直流成分經過相當大
的放大倍率後，訊號會因為 OP 飽和而無法
放大。因為腦波的頻率範圍在 0.5~100 Hz
之間，所以在後級再串上一個低通濾波
器，以濾掉高頻雜訊，使頻寬落在 0.1∼100 
Hz 之間，最後級也加入一個高通濾波器，
去除高增益抵補電位的影響。為了配合數
位電路的擷取範圍在±1.2 V 之間而將整
個電路的增益設定為 2500 倍。
四、信號記錄

圖七是胃電記錄的一個例子，程式環境
為 LabView，其主要頻率為 0.051 Hz(3.06 
cpm)及 0.037 Hz(2.22 cpm)。圖八是 Lead II
的心電記錄由示波器所記錄到的信號，由
於頻寬的問題，雖然 PQRST 波都相當明
顯，但是和典型的 Lead II 仍有些差距，未
來將繼續做改進。圖九是腦波記錄的例
子，圖九 A 是儲存於 Flash memory 的信
號，以 LabView 軟體重現，並與圖九 B 示
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波器所擷取的同一時間信號做比較，證明
了所設計系統的可行性。
五、討論及結論

陣發性或突發性的疾病的生理信號資
訊，珍貴而不易記錄，透過可攜式系統由
病患自行長期記錄，勢必是最有效且可行
的方式。我們以相同的 A/D 及記憶體部
分，執行適合的韌體搭配各型的省電型放
大器，系統總耗電流都在 2.2 mA 以下，實
現多功能的可攜式記錄系統。

國內醫院所使用的記錄系統，清一色是
國外儀器公司的產品。而小型的可攜式系
統，具有成本低、以電池供電及安全性較
高的優點，很適合國內的工業生產結構，
在醫療工業急速成長的今天，期望我們的
研究能對國內醫工產業有所幫助。

經由本計畫之執行目前已有了二篇研
討會論文及一篇 EI 期刊論文[7]，而資料正
著手整理中，預定明年初將另有一篇投稿
至 SCI 論文期刊。
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圖二、微控制器及記憶體電路
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圖三、隔離型的 RS232 準位轉換介面

R5 121 kΩ C1 4.4 ìF

R6 121 kΩ
C2 2.2 ìF

R4 30 kΩ

R3 3.4 kΩ

R2 3.4 kΩ

R1 30 kΩ
R7 100 kΩ

C3 100 ìF

R9 196 kΩ

R10 4.99 kΩ

Output

-Input

+Input

1/4 OP490 1/4 OP490

1/4 OP490

1/4 OP490

R8 4.99 kΩ

out/in

in/out

Ctrl

1/4 CD4066

Out port of
PIC16F877

圖四、胃電放大器電路
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圖五、心電放大器電路
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圖六、腦波放大器電路

圖七、所記錄的胃電信號及頻譜

圖八、所記錄的心電信號

A

a b

B

圖九、所記錄的腦波信號其中 B 圖為示波
器的信號，A 圖為儲存於記憶體 IC
（AT29C040A）中的信號，a,b 兩點
間與示波器上信號為同時段之腦
波 。
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