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基于图像技术量化皮秒激光治疗纹身
祛除效果研究
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摘要：尽管纹身的人数在增加，但希望祛除纹身的需求量也在增加。现在纹身祛除大多采用

激光进行治疗，但仅凭肉眼观察的单次疗效不够理想，往往需要重复治疗。因此，研究了基

于图像技术量化评价治疗的效果。使用皮秒激光对猪皮的不同颜色的纹身进行照射，采集治

疗部位与正常皮肤组织的图像，再标准化提取部位，并对此部位的图像进行特征提取后，量

化照射前后的纹身所占面积比，进而得到祛除率。为了验证量化算法的可靠性，设计了不同

对比度的标准图像来计算色素占比，得到的误差均小于 0.01%，证明该算法是可靠的。对于

色素祛除的量化评价能客观反映激光祛除色素的效果，避免了因医师的主观判断所造成的疗

效偏差，为治疗参数的选择及疗效的提高等提供了帮助。
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Abstract:  Despite  the  rising  popularity  of  tattoos,  demand  for  their  removal  has  also  increased.
Tattoo removal is mostly treated by laser. But it requires repeated treatment, and the single curative
effect  is  not  accurate  enough  by  visual  examination.  This  article  mainly  studies  the  quantitative
evaluation of treatment effect based on image technology. Tattoos were made on the pigskin with
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different  colors,  then  we  used  a  picosecond  laser  set  at  various  energy  parameters  to  remove  the
tattoos. The images of the treated area and normal skin tissue were collected, and the extracted area
was standardized. After extracting features, the area ratio of tattoos before and after irradiation was
quantified,  and  then  the  removal  rate  was  obtained.  In  order  to  verify  the  reliability  of  the
quantization  algorithm,  standard  images  with  different  contrast  are  designed  to  calculate  the
proportion  of  pigment,  and  the  errors  obtained  are  all  less  than  0.01%,  which  proves  that  the
algorithm  is  reliable.  The  quantitative  evaluation  of  pigment  removal  can  objectively  reflect  the
effect  of  laser  pigment  removal,  and  avoid  the  deviation  of  curative  effect  caused  by  subjective
judgment. This study provides great help in selecting laser treatment parameters and improving the
efficacy.

Keywords:  picosecond laser；tattoo；image segmentation；feature extraction；quantify

 引　言

纹身是一种古老的习俗，现在也依然在很多

地方流行[1]。一些有纹身的人，或因为不满意纹

身效果，或悔于当初因好奇、冲动做了纹身，或

由于学习和工作要求，需要对纹身进行祛除。激

光治疗是主要的祛除手段，并已经成为祛除纹身

的金标准。在激光治疗中，脉冲持续时间为纳秒

级的调 Q 激光和强脉冲光应用比较广泛，在纹

身祛除及许多良性的色素性皮肤病治疗中都有较

好的疗效。但纳秒激光祛除纹身也存在红肿、疼

痛、结痂等不良反应，甚至有色素脱失，色素沉

着，疤痕形成等风险[2-3]。皮秒激光的脉冲宽度

更窄，只有 10−12 s 量级。皮秒激光主要是通过

所产生的机械效应作用于表皮及真皮中的黑色素

并将其破坏掉，随后由吞噬细胞将这些色素排出

体外[4-5]。皮秒激光在纹身祛除上获得了良好的

效果，且与纳秒激光相比，效率更高，疗效更

好。2012 年，皮秒激光通过美国食物药品监

督管理局的认证，被批准用于纹身等皮肤病的

治疗[6]。

而关于纹身祛除的疗效评价，目前多为由几

名专家或医生采用独立盲法进行评价。在疾病疗

效的判断上，病理活检是金标准。然而，这个过

程是复杂的，在很大程度上依赖于医学专家的经

验。通常情况下，激光祛除需要经过几个治疗阶

段，以实现纹身墨水的完全祛除。然而，以往的

研究对每次治疗后纹身墨水残留量的量化分析较

少。皮肤科医生一般使用量表评分系统来测量激

光治疗后纹身的清除情况[7-10]。该评分系统采用

较差（祛除率 0~25%）、一般（祛除率 26%～50%）、

良好（祛除率 51%～75%）和优秀（祛除率 76%～

100%）来进行临床评分。但是，该评分是医学专

家主观分析的结果，很难作为反映纹身墨水祛除

量的量化指标，从而容易导致非必要的进一步治

疗。此外，激光祛除治疗过量会产生一些副作

用，包括瘢痕纤维化，色素沉着过多，以及多次

治疗后由于祛除不完全或过度/累积的热损伤导

致纹身色素颜色改变[11-12]。疗效评价也会受到许

多因素的干扰，因为医学专家需要花费大量的时

间来观察组织学样本并做出准确的判断。此外，

由于不同实验室拍摄环境的不同，所得到的图片

也有差异，很难提取到准确的参数。临床上也有

采用视觉模拟评分法来对疗效进行客观评价，但

是这种方法需要医务人员对患者进行耐心的解释

说明，这将耗费较多的时间。在一项评估激光对

豚鼠纹身祛除效果的研究中，研究人员采用色度

计来测量色素沉着的变化，基于光的吸收原理来

计算黑色素的多少，但吸光度的计算是比较复杂

的[13]。此外，有学者利用 Image J软件中的颜色

阈值调整工具对纹身区域图像中的黑点像素进行

量化，以评估激光祛除的效率[14]。但阈值调整

的过程往往是主观的（依赖于测量方法）。目

前，临床上也有用 Visia 面部皮肤检测仪用来检

测面部皮下状态，它功能全面，能检测各种指

标，但仍不能对检测出的色素进行量化。因此，
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需要一种新方法，它不仅能快速准确地对皮肤上

的色素进行量化，且操作简单，不需要医务人员

花费太多时间进行训练。

本文将图像处理技术应用到皮秒激光皮肤色

素祛除的量化评价中。利用 532 nm 和 1 064 nm
的皮秒激光对纹身模型进行祛除，然后对色素祛

除前后的图像进行处理，并对比计算出祛除率。

该方法既避免了当前临床上人为评价的弊端，又

提高了治疗效果和效率，有望成为评价色素祛除

率及其他疾病病理诊断效果的有效手段之一。

 1    材料和方法

 1.1    实验材料及色素模型制作

使用的 Alice-PS 型固体激光器有 1 064 nm
与 532 nm 2 种输出波长：其中 1 064 nm 波长下

的最大输出能量为 500 mJ；532 nm 波长下的最

大输出能量为 250 mJ。激光器脉宽为 300 ps，
重复频率为 1～10 Hz，且可调。使用猪皮制作

了离体色素模型，用纹身器及纹身墨水在猪皮上

纹上不同颜色的色素，待色素稳定后用皮肤镜拍

下色素的分布情况。接着用皮秒激光对这些色素

进行祛除，针对不同颜色色素采用合适的激光参

数，再次用皮肤镜拍下激光祛除后的照片。基于

图像处理技术对色素祛除率进行评价。

 1.2    分割方法

 1.2.1    基本原理

为了更准确地提取色素部位的信息，先对图

像进行了预处理。先将图像灰度化后对灰度图进

行观察，针对灰度图局部亮度的不均匀进行了局

部直方图均衡化，以提高图像对比度；然后，使

用中值滤波或高斯滤波去除噪声。经过预处理操

作后，采用不同方法对图像进行分割。

 1.2.2    图像二值化

图像二值化就是将图像中像素点的灰度值设

置为 0 和 255（只有黑白 2 种颜色，黑（0）是背

景，白（255）是前景）。关键是寻找一个阈值 T，
使图像中灰度值小于阈值 T的像素点变为 0，而

大于 T的像素点变为 255[15]，这样就可以把需要

的内容分割出来。其表达式为

B(x,y) =
{255, if A(x,y) > T (x,y)

0, other
(1)

B(x,y) (x,y)

A(x,y) (x,y) T

式中：  为图像二值化后  点的灰度值；

 为图像二值化前  点的灰度值；  为分

割阈值。

 1.2.3    大津阈值分割

大津阈值分割法，也叫最大类间方差法，由

日本学者 Ostu（大津展之）在 1978 年提出[16]，经

常被用来作为一种阈值选取方法。它是在最小二

乘法基础上推导出来的，其基本思想是把图像的

直方图以某一灰度为阈值分成 2 组，即前景与背

景。背景和前景的分界值就是要求得的阈值。遍

历不同的阈值，计算不同阈值下对应的背景和前

景之间的类内方差，当类内方差取得极大值时，

就以这个灰度值作为阈值来分割图像[17]。

 1.2.4    局部自适应阈值分割

自适应阈值分割法的主要思想不是计算全局

阈值，而是根据图像不同区域的亮度分布，计算

其局部阈值，所以对于不同区域，它能够自适应

计算不同的阈值。这样就不会损失这一部分的特征

值[18]。具体计算是将图像分成很多小区域，通

过区域内平均或高斯加权进行阈值计算，其表达

式为

T (x,y) = F(x,y)−C (2)

T (x,y) F(x,y)

(x,y) C

式中：  为图像分割阈值；  为图像像

素的平均值或高斯加权滤波的卷积在像素点

 的值；  是一个从均值或加权均值中提取的

常数。

 1.2.5    分割方法的选择

大津阈值分割对单峰值或比较平坦的灰度值

有很好的效果，对双峰或者多峰的情况则较差。

也有学者发现，如果要分割的目标面积较小时，

大津阈值分割效果不理想，会出现欠分割现象。

因为它是一种全局阈值分割法，所以当图像之间

光照不够均衡时，则会出现过分割现象。为了解

决这些问题，可以选择基于局部阈值的自适应阈

值法来对图像进行分割，它能更好地处理明暗差

异较大的图像，获得更好的分割效果，从而得到

更准确的祛除率。

 1.2.6    图像采集标准化

色素祛除率需要在同一实验样品上对激光祛
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除前后的同一区域进行评价，需要保证祛除前后

所选评价区域的一致性。所以，拍摄时需要保持

前后条件不变，且拍摄前后所得图片像素大小一

致。为此，制作了相机固定支架，以控制物体与

相机间距不变；在暗室环境下进行拍摄以避免外

界环境中光的干扰；拍摄时保持前后的光照强度

一致，曝光时间一致。随后，需将色素目标拍

全，即保证所需图像信息是完整的，保持图片大

小不变，即可达到图像标准化采集的目的。

 2    实验结果与分析

 2.1    分割方法的验证

在计算色素的祛除率之前，先对分割算法的

准确性进行了验证。制作图 1（a）所示的标准色

块模板，其中的像素灰度值为随机分布，然后用

上述的局部自适应阈值分割方法对标准色块进行

分割并计算色块在整个模板中所占的比值。制作

了 3 个模板，大小均为 200 mm×200 mm，模板

中设置了多个不同面积的色块，灰度值均大于

0。在 3 个模板中色块面积总和的占比分别为

25%，50%和 75%。局部自适应阈值分割法分割

并计算后所得的色块占比分别为 24.99%，49.99%，

74.99%，该分割方法的误差小于 0.01%，对色块

的分割及祛除率计算较准确。标准色块及其分割

图如图 2所示。

 2.2    分割后的图像特征及 2种分割方法的对比

分别利用 1 064 nm 和 532 nm 波长的皮秒激

光对色素进行祛除，发现波长为 1 064 nm 的皮

秒激光对黑色色素祛除效果较佳，而波长为

532 nm 的皮秒激光对红色色素的祛除效果较

佳，利用上述 2 种分割方法对图像进行分割并做

对比。图 2 为实验得到的祛除效果较好的 2 组图

片，其自变量为皮秒激光能量密度。图 2（a）和
（b）分别为 1 064 nm 的皮秒激光对黑色色素祛除

前后的原图及分割图；图 2（c）和（d）为 532 nm
的皮秒激光对红色色素祛除前后的原图及分割

图。经过图像处理后，色素更好地从周围组织中

被分割了出来，这为色素祛除的评价提供了更客

观的依据，也为各种色素性疾病治疗的诊断及治

疗效果的评价提供了参考依据。分割结果显示，

随着激光能量密度的增加，色素的祛除效果也更

好。对比大津阈值分割法与自适应阈值分割法，

 

(b) 标准色块分割图

(a) 标准色块图 (从左至右色块占比为 25%，50%，75%)

 
图 1   标准色块与其分割图的对比

Fig. 1    Comparison between standard color block and its segmentation diagram
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发现大津阈值分割法出现了明显的过分割现象，

当分割目标不连续时，其过分割现象更加明显，

这验证了之前有关这 2 种方法的分析。因此，接

下来将选择基于局部阈值的自适应阈值分割法对

色素进行分割量化，避免过分割现象，以提高祛

除率的计算准确性。

 2.3    定量分析及祛除率计算

在验证了算法的可行性之后，将算法应用到

激光处理色素模型前后的图像上。尝试创建一

个 50×50 像素大小的滑动窗口，在图像上搜索

感兴趣的区域，并保证对激光祛除前后所拍摄的

图像的选取区域是相同的。最后，在图中背景与

前景灰度相差较大的区域中选择 5 个窗口，计算

皮秒激光祛除前后的色素占比，求出色素祛除

率。图 3所示为图像分割前后的对照图，皮秒激

光参数设置为：光斑直径 5  mm；频率 5  Hz。
图 3（a）为 1 064 nm 的皮秒激光祛除黑色色素

前的组织原图，3 种不同能量对应的 5 个区域的

色素平均面积比分别为 43.75%（0.25  J/cm2），

41.18%（0.50 J/cm2），51.20%（1.00 J/cm2）。图3（b）
为色素祛除后的组织图像，3 种不同能量激光

对应的 5 个区域的色素平均面积比分别为

14.10%（0.25 J/cm2），9.36%（0.50 J/cm2），7.63%
（1.00 J/cm2）。由此，可计算得出黑色色素的

祛 除 率 分 别 为 67.78%（ 0.25  J/cm2） ， 77.27%
（0.50 J/cm2），85.10%（1.00 J/cm2）。图 3（c）为
532 nm皮秒激光祛除红色色素前的组织，3 种能

量对应的 5 个区域的色素平均面积比为 43.99%
（ 0.10  J/cm2） ， 34.21%（ 0.25  J/cm2） ， 31.19%
（0.64  J/cm2）。图 3（d）为祛除后的组织图像，

3 种能量激光对应的 5 个区域的色素平均面积比

为 33.69%（ 0.10  J/cm2）， 19.54%（ 0.25  J/cm2），

3.74%（0.64 J/cm2）。可得出红色色素祛除率分别

为 23.41%（ 0.10  J/cm2）， 42.88%（ 0.25  J/cm2），

88.01% （0.64  J/cm2）。表 1列出了 1  064  nm 与

532 nm 皮秒激光各激光能量密度对应的祛除

率，由此可见，皮秒激光祛除色素的效果随其能

量密度的增加而增强，且使用图像处理的方法能

直观清晰地计算出色素祛除率。

 

(a) 1 064 nm 皮秒激光祛除前色素原图、大津阈值分割图、局部自适应阈值分割图

(b) 1 064 nm 皮秒激光祛除后色素原图、大津阈值分割图、局部自适应阈值分割图

(c) 532 nm 皮秒激光祛除前色素原图、大津阈值分割图、局部自适应阈值分割图

(d) 532 nm 皮秒激光祛除后色素原图、大津阈值分割图、局部自适应阈值分割图 
图 2   皮秒激光祛除结果

Fig. 2    Removal results of picosecond laser
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表 1   激光祛除率统计

Tab. 1   Statistics of laser removal rate

激光波长/nm 色素颜色 能量密度/（J/cm2） 祛除率/%

1 064 黑色 0.25 67.78

1 064 黑色 0.50 77.27

1 064 黑色 1.00 85.10

532 红色 0.10 23.41

532 红色 0.25 42.88

532 红色 0.64 88.01

 3    总结与展望

激光器自被发明以来，便在各个领域中得到

广泛应用。随着医疗技术的进步，激光也被应用

到美容与皮肤病的治疗上，并被证实其具有显著

的疗效和较好的安全性[19-21]。目前在纹身祛除及

皮肤色素性疾病的治疗上应用得较广泛的是纳秒

激光，其作用机理是选择性光热理论。虽然纳秒

激光疗效不错，但其光热效应和光化学效应会对

皮肤造成损伤 [22]。而皮秒激光相较于纳秒激

光，其主要的作用机制是光机械效应，它利用更

小的能量可达到较好的治疗效果，治疗周期也大

大缩短，故其能更安全高效地应用于纹身祛除及

色素性疾病的治疗中。通过猪皮组织进行的色素

祛除实验发现，1 064 nm 和 532 nm 皮秒激光的

光斑、频率、能量均对色素祛除有影响，其中能

 

(a) 1 064 nm 皮秒激光祛除黑色色素前的原图及分割图      

(c) 532 nm 皮秒激光祛除红色色素前的原图及分割图 

(b) 1 064 nm 皮秒激光祛除黑色色素后的原图及分割图 (所用激光能量大小依次为 0.25 J/cm2、0.50 J/cm2、1.00 J/cm2) 

(d) 532 nm 皮秒激光祛除红色色素后的原图及分割图 (所用激光能量大小依次为0.10 J/cm2、0.25 J/cm2、0.64 J/cm2) 
图 3   2种波长的不同能量的激光祛除色素前后的原图及分割图对比

Fig. 3    Comparison of original and segmented images before and after removal of pigment by
two kinds of lasers with different energies
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量的影响最大。但由于当前使用的是猪皮组织进

行的体外实验，故不能评估治疗方法的安全性和

复发率。所以该实验所得出的适宜激光能量只能

认为其治疗效果很好，但不能保证其安全性，需

要进行下一步实验，通过活体动物或临床数据来

验证其安全性。

本文采用了图像处理的方法来对皮秒激光祛

除色素的效果进行评价，实验证明这种评价方法

更为直观、便捷、简单，便于使用者对疗效迅速

做出判断。该方法不需要耗费大量的人力和时间

来观察图像以做出评价，且不需要评价人员有经

验累积，使用者能用这种方法快速评价祛除效

果，减少了病理诊断所需的人力。通过对色素祛

除率的量化，还可以实现对祛除次数的预测，更

精准地评估治疗，避免过度治疗，提高安全性。

但本研究是在离体猪皮组织上进行的，所以

只能对祛除效果进行评价，不能反映活体对色素

吞噬的状态，也不能给出对应的人体不良反应结

果。在接下来的研究中，将建立更多的动物模型

并制作组织染色切片，收集临床数据，积累其他

相关疾病的数据，以研究出更多更优秀的分割方

法，用来解决更多疾病的病理诊断问题，争取以

最少成本做出更加高效且高质量的诊断。
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