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模拟皮肤组织中光传播的非结构化网格蒙特卡罗法

贾 浩 陈 斌 李 东 张 永
西安交通大学动力工程多相流国家重点实验室 , 陕西 西安 710049

摘要 蒙特卡罗法 (MC)广泛用于模拟光在皮肤组织中的传播。发展了基于四面体网格的蒙特卡罗 (TMC)方法，提出

了距离阈值的概念避免数值耗散导致的错误能量沉积。通过计算带有单根血管的两层皮肤模型比较了几何蒙特

卡罗 (GMC)、基于结构化网格的蒙特卡罗 (VMC)和 TMC。GMC通过数学定义组织界面，避免了离散，精度最高，但不

适用于复杂的界面。VMC实施简单，但是对曲折表面的离散会导致显著的误差。TMC使用边界适应性较好的四面

体单元在计算的精度和灵活性上找到了平衡。计算结果表明，TMC法对几何形状的空间适应性远强于 VMC，在复

杂界面区域的误差仅为 VMC法的 10%~25%，是一种理想的边界区域离散化的方法。
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Abstract The Monte Carlo (MC) method is widely used in simulating light propagation in skin tissues. A

tetrahedron-based Monte Carlo (TMC) method is developed. Energy deposition error due to numerical dissipation

can be avoided by the definition of distance threshold. Laser propagation in a two-layered skin model with single

blood vessel is simulated to compare geometry-based MC (GMC), voxel-based MC (VMC) and TMC. In GMC, the

interface is defined mathematically without any discretization. It is the most accurate but not applicable to more

complicated domains. The implement of VMC is simple but it may lead to non-neglected error due to zigzag

polygonal interface. TMC provides balance between accuracy and flexibility in the treatment of photon-boundary

interaction by the boundary adaptive tetrahedron cells. Numerical results reveal that space adaptability of

geometrical shape of TMC is much stronger than that of VMC. Photon energy deposition error by TMC in complex

interfacial region is 10%~25% of that by VMC. These results show that TMC is superior in the discretization of tissue

boundaries.
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1 引 言
生物组织中光传播行为的预测在提高医学成像的分辨率 [1]、增强激光手术的临床疗效 [2]等方面有重要的

理论意义。作为一个应用广泛和易于并行 [3]的方法，蒙特卡罗 (MC)方法广泛应用于预测皮肤组织中的光传
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播行为 [4-6]。已有研究表明，散布在真皮中的鲜红斑痣 (PWS)血管组织几何结构极其复杂，而且会导致未知的

光子能量分布特征 [7]。因此，复杂各向异性组织的适应性是MC方法研究的一个重要课题。

几何蒙特卡罗法 [8](GMC)将蒙特卡罗方法应用于包含平面或圆柱面等可从几何学角度描述组织边界的

生物介质中，结果精确，取得了较为理想的效果。但是，对于实际的复杂边界 [9-10]，繁重的数学描述工作使得

GMC方法少有实际应用。

基于结构化网格的蒙特卡罗法 [5,11-12](VMC)引入了六面体结构化网格离散生物介质。由于六面体结构化

网格的特点是相邻节点之间的连接关系固定不变且隐含在所生成的网格中 [13]，离散复杂边界较易实行，所以

一经提出就得到了较广泛的应用。然而，近年来 Binzoni等 [10,14]的研究表明，在边界结构化网格上光子强度会

产生显著的误差，而且即使在网格加密 [10]的情况下这一误差也不能消除，原因是曲面边界被离散成水平或垂

直界面导致反射和折射计算产生的误差不会因为网格数的增加而消失。

相比之下，非结构化四面体网格对不规则边界具有很好的适应性[3]，基于四面体网格的蒙特卡罗法 (TMC)[15]
在计算的精确性和灵活性上找到平衡。然而，文献[15]中的计算区域主要为长方体等较为规则的区域，四面体

网格由长方体网格剖分而成，对于复杂区域的网格划分和光子传播计算缺乏描述。本文提出的 TMC方法适用

于贴体四面体网格下光子能量沉积量分布的计算，便于处理真实各向异性的复杂生物介质。通过利用GMC方

法作为检验网格类MC法相对误差的基准比较了 VMC和 TMC的不同离散方式对光传播的影响。

2 研究方法
根据几何光学，当光子撞击到介质的界面时，将会发生反射和折射。如果入射角和法线方向确定，反射

方向和折射方向将由反射定律和斯涅耳定律得到。图 1显示了光子在界面的交互过程。方向向量 n、入射

向量U、反射向量 V、折射向量W由实线箭头表示，入射角 α 为

α = arccos(-U∙n) . (1)
如果发生反射，根据反射定律，反射角 β 等于入射角。如果发生折射，折射向量可由下式计算：

V = cos α∙n + (cos α∙n + U ) = 2 cos α∙n + U . (2)
给定界面两侧的折射率 (nα，nγ) ，斯涅耳定律描述了入射角 α 和折射角 γ 的关系为

nα∙ sin α = nγ∙ sin γ . (3)
折射方向由下式计算：

W = -cos γ∙n + sin γ/ sin α·(cos α∙n + U ) . (4)
图 1中的向量都是单位向量，圆的半径是单位向量的模。

生物光学蒙特卡罗模拟的具体实施过程见文献 [8]。光子的传播路径强烈地依赖于边界形状。基于对

边界的描述，可得到界面法向量，进而得到W和 V。

如图 2所示，皮肤模型由两层平行的介质层构成，分别代表表皮和真皮。真皮区域里有一根沿 y轴的圆

柱形血管。

图 1 光子在界面处的折射和反射

Fig.1 Reflection and refraction of photon-interface interaction
图 2 皮肤模型

Fig.2 Skin model
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图 3比较了三种 MC方法对界面的处理，其中 VMC和 TMC都是基于网格的方法。VMC中的几何模型由

三维的六面体结构化网格组成 [图 3(b)]，对于 TMC方法，任意形状都可以由一组不规则的四面体非结构化网

格来表示 [图 3(c)]。网格类方法中，每个网格单元都代表一定的组织类型 (如表皮、真皮或血管)以及相关的光

学参数。VMC中，曲折的边界表面被离散为水平或垂直的表面形成界面网格，从而导致边界变形，使反射和

折射方向发生严重偏离。界面两侧的光学参数 (尤其是折射率)差异越大，计算的误差就会越大。四面体网

格可以适应界面而产生，形成的边界可以精确地与真实界面匹配。与 GMC相比，TMC以物质界面为界分区

域生成贴体非结构化网格，不仅可以实现对复杂界面的追踪，而且没有包含界面的网格，不会产生类似 VMC
的问题。而且，TMC与 VMC不同，光子穿过一个网格进入另一个网格的过程中，会与 4个三角形面之一而不

是 6个正方形面之一交互。这个差异使得 TMC更加灵活和精确，因为界面的法向量可以沿任何方向，光子

反射和折射也可以沿任意方向。而对于 VMC，由六面体结构化网格构成的边界面只有三个法向量方向，光

子运行方向受到很大程度的限制。

图 3 不同网格下光子在真皮—血管边界的反射

Fig.3 Photon reflection at vessel-dermis boundary under different grids
早期的非结构化网格算法(TIM-OS)[15]并没有解决上述问题。在 TIM-OS中，先将计算区域分成若干个面

积相等的立方体，再将每个立方体分成 6个四面体，形成有限元四面体网格体系。这种剖分方式会产生界面

网格，因此具有与 VMC同样的问题。此外，网格类的蒙特卡罗法需要保证光子运行过程中，光子入射位置不

会恰好沿着界面处的网格边或角。这些位置处的方向向量称为临界方向，因为此时光子不能确定即将进入

网格的介质类型且光子将继续紧贴网格壁面传播，从而导致计算失败。图 4对 VMC、TIM-OS和 TMC三种方

法进行了比较。当光子和结构化网格或有限元四面体网格交互时，由于网格排列简单，临界方向的数量有

限 [如图 4(a)、(b)中蓝色箭头所指方向]。而 TMC在界面处采用贴体网格，网格的连接关系错综复杂，不规则

性更强，临界方向较多 [如图 4(c)中蓝色箭头所指方向]，提高复杂区域适应性的同时也增加了光子运行到临

界方向的可能性。

图 4 界面处的光子临界方向

Fig.4 Critical directions of photons at the interface
针对这一问题，设定一个光子与网格的交互点与网格线距离的最小阈值δ(图 5)。如果距离小于δ，认为

图 5 距离阈值

Fig.5 Distance threshold
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光子进入了较为危险的运行区域，继续传播的话可能由于数值耗散发生能量的错误沉积。此时，重新设置

光子与界面交互的位置，使得距离等于δ。δ的选取与网格的尺寸相关，可以取为网格步长的 10-8~10-10。

3 边界离散的影响
针对 1400 μm×1400 μm×1000 μm区域的皮肤模型以 GMC为基准比较 VMC和 TMC在计算误差上的区

别。VMC 的网格步长为Δx=Δy=Δz=5 μm，总网格数为 280×280×200≈1.6×107，血管区域的网格数为 1.27×
105。GMC在计算光子传播的过程中不需要网格，统计光子沉积量分布的时候要引入背景网格。背景网格

的参数和 VMC的网格参数相同。TMC的非结构化四面体网格由 GAMBIT2.4生成，由于表皮和血管部分吸

收率较高，所以在这两个区域实施局部加密。网格步长在表皮、真皮、血管处分别取 10、50和 10 μm，总网格

数约为 1.54×106，血管区域的网格数为 1.24×105。这样，TMC和 VMC在血管区域的网格密度几乎相同，便于

对比二者得到的光子能量分布。

3.1 沉积量误差分析

所用皮肤模型为两层 [11]：60 μm厚的表皮层和紧邻表皮下侧的 940 μm厚的真皮层，一根直径为 120 μm
的血管呈水平方向处于深度 250 μm 的真皮层内。所用激光为平行光束，能量密度为 1 J/cm2，光斑直径为

1.0 mm，位于入射面中心。激光波长为 585 nm，光子参数见文献[11]。
利用三种网格分别计算得到了血管和组织内的沉积量，血管中心处横截面的沉积量分布如图 6所示。

容易看出，血管的上半部分，即迎着光子初始方向的半环形区域，吸收量要远大于血管的下半部分。TMC的

结果与 GMC很接近，而 VMC得到的血管边界却有明显的曲折。这是由网格方向的固定与单一性无法适应

边界形状的复杂所造成的。

图 6 血管中心横截面的光子沉积量。(a) GMC; (b) VMC; (c) TMC
Fig.6 Photon deposition at the cross section of vascular center. (a) GMC; (b) VMC; (c) TMC

为了定量分析边界处沉积量误差，需要统计贴近血管区域的沉积量分布。对于图 7(a)所示血管轴向横

截面，红色圆环代表血管壁，可选取与血管壁同心且贴近血管壁内外两侧的一组圆环为误差统计区域，每个

圆环的厚度为 1 μm。黑色箭头表示光子的初始方向，过血管圆心的水平线将圆环组分成了迎光侧和背光侧

两组半圆环。为了进一步研究光子能量沉积量沿角度的分布特性，选取血管内部贴近管壁厚度达 5 μm的圆

环[如图 7(b)蓝色区域所示]，沿周向均分为 360份，每份的圆心角是θ=1°。

图 7 误差分析统计区域。(a) 血管壁半环形区域 ; (b) 血管壁圆环轴向区域

Fig.7 Statistical area of error analysis. (a) Half-annular region of vascular wall; (b) axial region of vascular wall
分别统计了 GMC、VMC 和 TMC 方法在半环形区域的沉积量，并以 GMC 的结果为标准，计算了 VMC 和

TMC结果的相对误差为

KT = ET - EG
EG

，KV = EV - EG
EG

, (5)

4



中 国 激 光

0404001-

式中 E为每个半圆环区域的光子沉积量，KT和 KV分别为 TMC和 VMC的光子能量沉积量相对误差。

半环状区域的沉积量分布及误差如图 8所示。横坐标是半圆环的外圆半径。迎光侧的距离值为负，背

光侧的距离值为正。从三种方法得到的沉积量绝对值可以看出，TMC 和 GMC 符合较好，VMC 在血管边界

处，即横坐标-60 μm和 60 μm两侧 5μm范围内偏离 GMC较多，有很大的波动。在血管内，VMC相对误差最

大值在迎光侧是-35%，背光侧是-20%，而 TMC则仅有-8%和-5%，是 VMC误差的 1/4左右。在血管外，由于

真实吸收量的绝对值很小 (接近于 0)，VMC的相对误差极大，远远超出了图中纵坐标的范围。所以主要关注

血管内部贴近管壁的误差。

图 8 半圆环区域沉积量分布及误差

Fig.8 Photon deposition and error distribution in half-annular regions
图 9(a)、(b)分别比较了血管深度 z=375 mm 和 z=500 mm 处半圆环状区域的沉积量。参照图 8(z=250 mm)

可得，随着血管深度的增加，血管壁处沉积量的峰值逐渐下降。血管边界处 VMC和 TMC的误差呈现出和图 8
类似的特征。另外，在血管内部区域 (-60~60 μm)除了贴近血管壁的部分外，TMC和 VMC的曲线基本重合且

高于 GMC。这一误差分布均匀，随血管深度的增加而略有增大。这是由于深层血管区域的能量沉积主要源

于散射光的能量。携带这部分能量的光子与更多的网格进行交互以后被血管吸收，路径中由于网格离散所

导致的能量沉积量波动更加显著。

图 9 不同血管深度下沉积量分布。(a) z=375 mm; (b) z=500 mm
Fig.9 Photon deposition at different depths. (a) z=375 mm; (b) z=500 mm

光子沉积量分布和沉积量误差分布如图 10所示。由图 10(a)可以看出，GMC计算得到的图线近似于正

态分布曲线。TMC与 GMC接近，而 VMC在圆环两侧偏离 z轴正向 20°~70°和 110°~170° 位置有很大的负偏

图 10 圆环轴向区域沉积量分布及误差。(a) 沉积量分布 ; (b) 沉积量误差分布

Fig.10 Photon deposition and error distribution in axial region. (a) Deposition distribution; (b) error distribution

5



中 国 激 光

0404001-

差。从图 10(b)可以更清楚地看到 KV值的误差达到了-60%，而 KT 则保持在-5%~10%，在某些角度上约为 KV

值的 1/10[即图 10(b)中红色虚线之间的部分]。可见 KT对角度不敏感，而 KV对角度的变化非常敏感。图 11(a)
和 11(b)比较了血管深度 z=375 mm 和 z=500 mm 处的沉积量。同样，沉积量的峰值随着深度的增加逐渐下

降。TMC和 VMC的分布规律与图 10类似。

图 11 圆环轴向区域沉积量分布。(a) z=375 mm; (b) z=500 mm
Fig.11 Photon deposition in axial region. (a) z=375 mm; (b) z=500 mm

VMC方法中，改变血管的直径会导致界面网格位置的变化，因此计算了血管直径为 60、120、180 μm的

算例，统计了每个 1°圆环区域的光子沉积量误差的平均值：

RT = 1
360∑i = 1

360 < E ang, i > T - < E ang, i > G
< E ang, i > G

,RV = 1
360∑i = 1

360 < E ang, i > V - < E ang, i > G
< E ang, i > G

, (6)
式中 Eang，i为序号为 i的 1°圆环区域的光子沉积量，RT和 RV分别为光子沉积量误差的平均值。如表 1所示，RV

是 RT的 4~6倍。尽管大直径的血管有相对平滑的界面，RV和 RT不会随血管直径的增加而减小。血管半径的

变化没有造成沉积量误差的明显变化。

表 1 血管直径对沉积量误差的影响

Table 1 Influence of blood vessel diameter on deposition error
Vessel diameter /μm

60
120
180

RT /%
-1.08
1.75
1.04

RV /%
-5.74
-6.96
6.58

3.2 血管旋转对沉积量误差的影响

以上算例都是针对血管轴线沿坐标轴方向的情形，现在考虑水平转动血管轴线使其与坐标轴系斜交，如

图 12所示。图 12(a)是原始位置，血管水平轴线为 x=700 μm。图 12(b)是旋转后的位置，血管水平轴线为 x=y。

图 12 血管在 x-y面的旋转。(a) 原始位置 ; (b) 旋转后位置

Fig.12 Blood vessel rotation in x-y plane. (a) Original position; (b) position after rotation
由于激光入射时光斑为圆形且位于入射面的中心，所以血管以入射中心线为轴旋转前后激光光斑和血

管的相对位置不变，血管内部光子能量沉积量的相对变化在物理事实上可以忽略，也就是旋转前后模型具

有自相似性。根据这个自相似性，定义旋转后对旋转前的相对误差为

Q = 1
360∑i = 1

360 < E ang, i > rot - < E ang, i > ori
< E ang, i > ori

, (7)
式中<Eang,i>ori 和<Eang,i>rot分别为旋转前后第 i个 1°圆环区域的光子沉积量。统计结果得到 QV=4.08%，而 QT=
0.09%。从平均误差上看，QV远大于 QT，这说明 TMC对几何形状的空间适应性远优于 VMC。
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图 13比较了旋转前后能量沉积量误差分布。可以看出，旋转之后 [图 13(b)]KV超出-5%~10%(两条红色

虚线)部分的数据点与原始位置 [图 13(a)]相比更多，且大误差点不是集中到某些角度区域，而是散布在各个

角度上。表 2对沉积量在区域-5%~10%内外的分布情况作了统计。KT在旋转前后，都只有 2~3个点在区域

外，占总数据点的比例不到 1%。而对于 KV，旋转后区域外新增 40 个数据点，使得区域外的点的比例由

34.2%增加到 54.7%。超过一半的数据点都溢出区域，这会对计算结果的精度产生较大影响。

图 13 血管旋转前后能量沉积量误差分布。(a) 原始位置 ; (b) 旋转后位置

Fig.13 Error distribution of energy deposition before and after vessel rotation. (a) Original position; (b) position after rotation
表 2 沉积量误差区域分布

Table 2 Energy deposition error distribution in the region before and after rotation

Region: -5%<K<10%
Data points in the region

Data points out of the region

KT

Before
357

3(0.83%)

After
358

2(0.56%)

KV

Before
237

123(34.2%)

After
197

163(54.7%)

4 结 论
结合了分区网格生成和网格局部加密技术，通过设置距离阈值控制光子能量沉积的数值耗散，发展了

基于四面体非结构化网格的蒙特卡罗法。该方法提高了组织表面离散的光滑程度，避免了 VMC法中明显的

锯齿状多边形边界。针对含有离散血管的两层皮肤模型，选取圆柱血管的管壁区域作为误差统计区域比较

了 GMC、VMC与 TMC的精度，并对血管的位置进行旋转变换考察了 VMC和 TMC的空间适应性。结果表明，

TMC法在复杂界面区域的误差仅为 VMC法的 10%~25%，对几何模型的空间适应性明显优于 VMC法，证实

了 TMC法较 VMC法在计算精度上的优越性。利用 TMC方法可以有力控制计算误差的大范围波动，从而精

确地离散具有复杂几何特征的生物组织界面。
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