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Abstract 
This paper mainly focuses on the gray-scale ultrasound breast tumor images. According to the 
characteristics of ultrasonic image and shortcomings of the P-M model, a modified P-M model fil-
ter with local information and spread threshold is proposed. All common pretreatment algorithms 
are put into experiments and a comparison is made among them. The results show that the mod-
ified P-M model filter can more effectively remove the speckle noise. 
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摘  要 

以76例乳腺肿瘤灰阶超声图像为研究对象，根据医学超声图像的特点及P-M模型的缺点，提出以图像的

局部信息确定扩散门限的改进的P-M模型滤波方法，通过采用多种图像预处理算法及上述改进的P-M模

型滤波法对76例乳腺肿瘤超声图像进行试验，实验结果显示，改进的P-M模型滤波方法可以更有效的滤

除斑点噪声。 
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1. 引言 

乳腺肿瘤疾病是女性最常见的多发疾病之一，其中乳腺癌是发病率最高的女性恶性肿瘤疾病。全球

每年约有 50 万的女性死于乳腺癌，新增的患病者超过 120 万[1] [2]。 
超声成像技术以其无损、实时成像，检查价格低廉等优势而被广泛应用于乳腺疾病诊断、实时监控

及诊疗规划等方面。通过适当的图像预处理与分割方法，可以从医学超声图像中提取出目标区域的大小、

形状和位置等信息，辅助医生进行更准确、有效的诊断和治疗。超声成像技术正确检出乳腺癌的敏感度

已达到 90% [3]。 
但由于医学超声成像系统受其周围环境和其成像机制的影响，超声医学图像在生成和传输的过程中，

会受到各种噪声源的干扰，使得我们采集到的医学超声图像的图像质量较差。其中，由于所成像组织的

不均匀性，超声成像的相干特性，导致医学超声图像中形成了一种特有的噪声，即斑点(Speckle)噪声。

斑点噪声会模糊甚至掩盖医学超声图像中的一些重要的细节信息，导致医学超声图像信噪比低、图像质

量较差，不易于进行半自动或自动识别和医学诊断。在临床应用上，限制了其在乳腺疾病诊断中的进一

步发展和使用。而基于计算机、数字图像处理技术和计算机视觉技术等的医学图像处理技术，对医学影

像设备采集到的医学影像进行处理和分析，能够辅助医生进行更准确、更有效的诊断和治疗，现在己经

作为一门新兴的发展迅速的交叉科学领域受到人们越来越多的关注[4]-[6]。 

2. 基于偏微分方程的各向异性扩散方法 

2.1. P-M 模型 

图像处理中，图像的多尺度描述引出了扩散这一概念。对原图像 ( )0 ,I x y ，如果以时间 t 作为方差的

高斯核G 去和原图像 ( )0 ,I x y 卷积，我们就可以得到从低分辨率到高分辨率的图像的多尺度描述，如式

(2.1.1)所示： 

( ) ( ) ( )0, , , , ,I x y t I x y G x y t= ⋅                              (2.1.1) 

Hummel、Koenderink 和 Witkin 等人认为这种多尺度描述是各向同性的热扩散方程或热传导，它在

虽然可以抑制噪声，但是会导致图像边界等细节信息模糊。Malik 和 Perona 等人针对这一点，提出了各

向异性扩散模型[7] (简称 PM 模型)： 

( )
( ) 00

I div c I I
t

I t I

∂  = ∇ ⋅∇  ∂
 = =

                                (2.1.2) 
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其中，t 为引入的时间算子，抑制噪声过程与扩散持续的时间有关，div 是散度算子，∇是梯度算子，

表示幅度， ( )c I∇ 是扩散方程。 
PM 模型对图像进行噪声抑制时是求解初始值为原图像的非线性扩散方程，依据梯度幅值 I∇ 的大

小进行相应的平滑的。即在灰度梯度值通常较小的平坦区域实行较强的平滑，在灰度梯度值通常较大的

图像的边界部分，为了保留图像的边界等细节信息，则实行较弱的平滑。Malik 和 Perona 根据扩散系数

和梯度值的关系，提出了如式(2.1.3)所示的扩散方程： 

( )
( )

( )

( ) ( ) ( )

2

2

1 1
1

exp 2

c I
I k

c I I k

 ∇ = + ∇

  ∇ = − ∇   

                (2.1.3) 

式(2.1.3)中，把梯度阈值 k 视为扩散门限，k 值愈大，扩散后的图像则愈平滑。 I∇ 则视为边界检测

器，若 I∇ 远小于 k ， ( )c I∇ 就约等于 1，那么扩散增强；若 I∇ 远大于 k ， ( )c I∇ 就约等于 0，那么

扩散抑制。可见，扩散方程使得随着梯度幅值的变化扩散强度也跟着改变。 
由于图像处理领域中的处理对象都是数字化的，Malik和 Perona提出式(2.1.2)的离散表达式如式(2.1.4)

所示。 

( )1
, ,

p

t t t t
p p p q p q

qp

I I c I I
η

λ
η

+

∈

= + ∇ ∇∑                         (2.1.4) 

其中，当前图像离散采样后为 t
pI ，像素 t

pI 在二维网格中的坐标为 p ，像素 p 的邻域空间为 pη ， pη 是指

邻域空间 pη 的大小， pη 通常情况下取值为 4(图像边界除外)，λ 是常数，控制扩散总体强度。梯度值线

性近似为： 

, ,t t t
p q p q pI I I q η∇ = − ∀ ∈                             (2.1.5) 

其中图 1(a)是 20k = ， 1 7λ = ，迭代 10 次的滤波结果，图 1(b)是 20k = ， 1 7λ = ，迭代 20 次的滤波结

果，图 1(c)是 20k = ， 1 7λ = ，迭代 40 次的滤波结果，图 1(d)是 40k = ， 1 7λ = ，迭代 10 次的滤波结

果，图 1(e)是 40k = ， 1 7λ = ，迭代 20 次的滤波结果，图 1(f)是 40k = ， 1 7λ = ，迭代 40 次的滤波结

果。可以看出，P-M 模型在滤波时，迭代次数越多，滤波后的图像会越模糊，并且扩散门限 k 的取值对

滤波结果的影响很大，虽然已经有了几种估算梯度阈值 k 的方法，但是选取合适的 k 值也仍然是一个难

点；此外，P-M 模型滤波后的图像中容易出现阶梯或者集块现象，也称“块效应”，从数值上来说就是

图像滤波处理后某些区域内灰度相同，这主要是由扩散方程是二阶的所引起的；另外，P-M 模型对乳腺

肿瘤超声图像的保持边缘效果也不是很理想，而且由于在边界处的扩散作用很小，图像边缘处的噪声抑

制效果较差，整体上图像的失真程度比较大。 

2.2. 改进的 P-M 模型 

经典 P-M 模型的扩散方程中，扩散门限 k 值决定了扩散系数的特性，且常常取 k 值为一个常数。但

是噪声图像中的梯度具有很大的不确定性，并且随着图像平滑程度的增加，相应的梯度会不断下降，所

以 k 递减才能更有效的保持边缘。考虑到超声图像的成像特点，在成像过程中会产生拥有复杂统计特性

的 Speckle噪声的特点，考虑将医学超声图像中的 Speckle噪声的统计特性综合到式(2.1.3)改进扩散方程。 

( ) ( ) ( )

( ) ( ) ( )
,

,

1 1
1

exp 2
i j

i j

c I
I f a

c I I f a

 ∇ = + ∇
  ∇ = − ∇ 

                      (2.2.1) 
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其中， a 是点 ( ),i j 的散射密度， ( ) 2
, 1 0.608 0.152i jf a a a= + − ，在式(2.2.1)中， ( ),i jf a 来反映医学超声

图像的局部信息。由医学超声图像的成像特点可知，每个可分辨单元中散射元愈少，散射造成的 Speckle
噪声愈小，反之，散射元愈多，Speckle 噪声愈大。由于 ( ),i jf a 是 a 的递减函数，在式(2.2.1)所示的扩散

方程下，在噪声小的区域，扩散减弱，在噪声大的区域，扩散则增强。 
有： 

( ) ( ) ( )2 2π 24f a Var s C =                               (2.2.2) 

采用局部窗口的方差来估计 ( )Var s ，所以式(2.2.1)可以改写为： 

( )
( ) ( )

( )

( ) ( ) ( ) ( )

2 2 2

2 2 2

1 1
1 , π 24

exp , π 24 2

c I
I i j C

c I I i j C

σ

σ

 ∇ =   + ∇  
   ∇ = − ∇   

               (2.2.3) 

其中， ( )2 ,i jσ 是指以 ( ),i j 为中心像素，大小为 m × n 的局部窗口的方差，C 是对数压缩范围。改进后的

各向异性扩散滤波克服了扩散门限 k 不易选取的困难，同时也满 PM 模型要求在平坦区域平滑强度大，

而在边界等细节信息较多的区域平滑强度小的原则。 
按照扩散方程式(2.2.3)的(1)式，八邻域情况下： 

( )
( ) ( ) ( )

( )
( ) ( ) ( )

( )
( ) ( ) ( )

( )
( ) ( ) ( )

( )
( ) ( )

,

,

,

,

,

, 2 2 2

, 2 2 2

, 2 2 2

, 2 2 2

, 2 2 2

1
1 , π 24 ,

1
1 , π 24 ,

1
1 , π 24 ,

1
1 , π 24 ,

1
1 , π 24

I J

I J

I J

I J

I J

t
N N i j

N

t
S S i j

S

t
E E i j

E

t
W W i j

W

t
NE NE i j

NE

c c I
i j C I i j

c c I
i j C I i j

c c I
i j C I i j

c c I
i j C I i j

c c I
i j C I

σ

σ

σ

σ

σ

= ∇ =
 + ⋅ ∇ 

= ∇ =
 + ⋅ ∇ 

= ∇ =
 + ⋅ ∇ 

= ∇ =
 + ⋅ ∇ 

= ∇ =
 + ⋅ ∇  ( )

( )
( ) ( ) ( )

( )
( ) ( ) ( )

( )
( ) ( ) ( )

,

,

,

, 2 2 2

, 2 2 2

, 2 2 2

,

1
1 , π 24 ,

1
1 , π 24 ,

1
1 , π 24 ,

I J

I J

I J

t
NW NW i j

NW

t
SE SE i j

SE

t
SW SW i j

SW

i j

c c I
i j C I i j

c c I
i j C I i j

c c I
i j C I i j

σ

σ

σ





















= ∇ =
 + ⋅ ∇  

 = ∇ =  + ⋅ ∇  

 = ∇ =
  + ⋅ ∇ 

               (2.2.4) 

其中： 

, 1, , , 1, ,

, , 1 , , , 1 ,

, 1, 1 , , 1, 1 ,

, 1, 1 , , 1, 1 ,

,
,

,
,

N i j i j i j S i j i j i j

E i j i j i j W i j i j i j

NE i j i j i j NW i j i j i j

SE i j i j i j SW i j i j i j

I I I I I I
I I I I I I
I I I I I I
I I I WI I I

− +

+ −

− + − −

+ + + −

∇ = − ∇ = −
∇ = − ∇ = −
∇ = − ∇ = −
∇ = − ∇ = −

                     (2.2.5) 

乳腺肿瘤超声图像利用上述改进的 PM 模型滤波法处理后的图像结果如图 2 所示，图 2(a)、图 2(b) 
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(a)                             (b)                               (c) 

 
(d)                             (e)                               (f) 

Figure 1. Preprocessing of the breast tumor ultrasound image using the P-M model 
图 1. 乳腺肿瘤超声图像 PM 模型滤波法处理的结果 

 

 
(a)                             (b)                               (c) 

 
(d)                             (e)                               (f) 

Figure 2. Preprocessing of the breast tumor ultrasound image using the modified P-M model 
图 2. 乳腺肿瘤超声图像改进 PM 模型滤波法处理的结果 

 

和图 2(c)是 9C = ， 1 7λ = ，窗口大小为 3 3× ，分别迭代 10 次、20 次和 40 次的滤波结果，图 2(d)、图

2(e)和图 2(f)是 9C = ， 1 7λ = ，窗口大小为 5 5× ，分别迭代 10 次、20 次和 40 次的滤波结果。可以看出，

改进的 P-M 模型在滤波时，由于改进后的扩散方程是一阶的，P-M 模型滤波后的图像中容易出现阶梯或

者集块现象，在一定程度上减弱了。由于 ( ),i jf a 可以反映图像的局部信息且随着图像平滑程度的增加是

递增的，比 P-M 模型能够更有效的保持边缘，随着迭代次数的增加，图像的模糊程度也比 P-M 模型弱。 

3. 乳腺肿瘤超声图像预处理试验分析 

采用自适应加权中值滤波法、双边滤波法、线性尺度滤波法、P-M 模型、Catte_PM 模型、改进 P-M
模型、非线性复数域扩散模型(CD 模型)等各种预处理方法，针对 76 幅乳腺肿瘤超声图像做实验，将上

述各种仿真结果以及经典的中值滤波、维纳滤波的仿真结果作比较，实验结果如图 3。 
其中，图 3(a)为原始乳腺肿瘤超声图像，图 3(b)为维纳滤波的结果，窗口大小为 3 3× ，图 3(c)为中

值滤波的结果，窗口大小为 3 3× ，图 3(d)自适应加权中值滤波的结果，中心像素点权值为 135，常数 a
取值为 10，窗口大小为 5 5× ，图 3(e)为采用改进的自适应加权中值滤波的结果，中心像素点权值为 135，
对数压缩范围为 9，窗口大小为 5 5× ，图 3(f)为采用线性尺度滤波的结果，窗口大小为 5 5× ，图 3(g)为采 
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(a)                             (b)                               (c) 

 
(d)                             (e)                               (f) 

 
(g)                             (h)                               (i) 

 
(j)                             (k) 

Figure 3. Preprocessing of the breast tumor ultrasound image using manifold methods 
图 3. 乳腺肿瘤超声图像多种滤波结果比较 

 

用 P-M 模型的滤波结果，采用的扩散方程是式(2.1.3)的(2)式所示的扩散方程，扩散门限 20k = ， 1 7λ = ，

迭代次数为 10，图 3(h)为改进 P-M 模型的滤波结果，采用的扩散方程也是式(2.1.3)的(2)式所示的扩散方

程，对数压缩范围 9C = ，窗口大小为 5 5× ，迭代次数为 10，图 3(i)Catte_PM 模型的滤波结果，采用的

扩散方程也是式(2.1.3)的(2)式所示的扩散方程， 20k = ， 1 7λ = ，高斯函数标准差 0.1σ = ，迭代 10 次，

图 3(j)为采用 CD 模型的滤波结果， 10k = ， 1 7λ = ，迭代次数为 10，图 3(k)为采用双边滤波的结果，窗

半宽为 3， 3dσ = ， 3rσ = 。 
对于滤波实验效果的评价，有客观评价和主观评价两种方式。客观评价一般参考均方误差(MSE)和

峰值信噪比(PSNR)两项。理论上参与计算的是最原始的理想图像(未被噪声污染的图像)和滤波后的图像，

这样 MSE 越小，PSNR 越大，平滑效果越好，最接近原始图像。 
而在本实验中，原图像就已经是被噪声污染的图像。借用这个思想，反向思考。我们将滤波后的图

像与原图像(即噪声图像)进行了参数计算，那么滤波效果的评价就应该与上述评价方法相反。这样 MSE
越大，PSNR 越小，滤波效果越好，从本质上来说，与噪声图像有最小的相关性，最不接近噪声图像 

图 3 所示图像的两项参考数据对比结果如表 1 所示。 
76 幅图像的 PSNR 和 MSE 如图 4 和图 5 所示。 
从表 1 的数据，图 3、图 4 和图 5 来看，试验所用的自适应加权中值滤波法、改进的自适应加权中

值滤波法、线性尺度滤波法、P-M 模型滤波法、改进的 P-M 模型滤波法、Catte_PM 模型滤波法和 CD 模 
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Table 1. Comparison of PSNR and MSE  
表 1. PSNR、MSE 结果比较 

滤波方法 
评价参数 维纳滤波 中值滤波 自适应加权中值滤波 改进的自适应加权中值滤波 线性尺度滤波 

PSNR 38.4431 37.8573 25.1655 23.4372 25.2022 

MSE 9.3063 10.6504 18.9367 21.6272 18.2723 

滤波方法 
评价参数 P-M 模型滤波 改进 P-M 模型滤波 Catte_PM 模型滤波 CD 模型滤波 双边滤波 

PSNR 29.6142 24.4109 27.7440 23.7416 21.9044 

MSE 16.0644 20.8376 21.8235 22.2352 23.9831 

 

 
Figure 4. PSNR graph 
图 4. PSNR 曲线图 

 

 
Figure 5. MSE graph 
图 5. MSE 曲线图 

 

型滤波法在乳腺肿瘤超声图像的滤波效果都较好，他们的滤波效果都优于传统的维纳滤波和中值滤波法。

各向异性扩散滤波法由于引入异质扩散和迭代平滑概念，在处理各相邻像素时，同时考虑空间上的近邻



76 例乳腺肿瘤超声图像预处理研究 
 

 
16 

关系和亮度上的相似性，是一种既可有效降低图像噪声又可保持图像边缘细节的滤波技术。 

4. 结论 

针对医学超声图像的特点和 P-M 模型的缺点，提出改进的 P-M 模型，通过对 76 例乳腺肿瘤超声图

像进行试验，结果显示上述图像预处理方法，能够更有效的去除乳腺肿瘤超声图像的噪声外，减弱了 P-M
模型滤波后的图像中容易出现阶梯或者集块现象，比 P-M 模型能够更有效的保持边缘，随着迭代次数的

增加，图像的模糊程度也比 P-M 模型弱。 
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