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VORWORT 

======= 

Die Informatik ist eine noch vergleichsweise junge Wissenschaft, 
die aber bereits vielfaltige Anwendung in den unterschiedlichsten 
Bereichen findet. In der Medizin hat sie eines ihrer vielsei
tigsten, aber auch schwierigsten Anwendungsgebiete. In den letzten 
Jahren ist ein starkes Eindringen von Informatikmethoden in fast 
aIle Zweige der Medizin zu beobachten. Es gibt kaum eine medi
zinische Disziplin, fUr die nicht in irgendeiner Form eine Infor
matikanwendung beschrieben wurde. 

Der Aufbau leistungsf!higer, in der Routine einsetzbarer informa
tionsverarbeitender Systeme stosst in der Praxis jedoch haufig auf 
Schwierigkeiten, die in den Eigenarten des Gebietes Medizin be
grUndet sind. Nichttriviale medizinische Probleme sind meistens 
durch hohe Komplexitat und schwere Formalisierbarkeit gekenn
zeichnet. Generelle Losungen in dem Sinne, dass ein informations
verarbeitendes System aus einer formalen Beschreibung einer nicht
trivialen medizinischen Fragestellung automatisch eine korrekte 
Losung erzeugt, sind in absehbarer Zeit nicht zu erwarten. 

Erfolgversprechender erscheint der Ansatz, die Anwendung der Infor
matik in der Medizin auf einwandfrei formalisierbare Problemstruk
turen zu beschranken, hierfUr Losungsmethoden zu erarbeiten und 
diese den anderen, in der Medizin bereits vorhandenen, nicht auf 
der Informatik beruhenden Methoden hinzuzufUgen. Die eigentliche 
Durchdringung des medizinischen Problems verbieibt beim Arzt, sei
nem Fachwissen und seiner richtigen Anwendung der Gesamtheit der 
bereitstehenden Methoden. 

Bei Letzterem kann die Informatik keine Hilfestellung geben. Sie 
kann jedoch soweit Methoden der Informatik angewandt werden -
diese in einer fUr den Arzt geeigneten Form zur VerfUgung stellen. 
Die Methodik der Problemlosung in der Medizin ist weitgehend durch 
die Form des Dialogs gekennzeichnet. Deshalb ist es naheliegend, 
die Entwicklung informationsverarbeitender Methoden auf der Basis 
der in der Informatik bekannten Dialogsysteme zu versuchen. 

An dieser Stelle setzt die vorliegende Arbeit ein. In unserer 
Forschungsgruppe wird derzeit in einem grosseren Projekt ein all
gemeines medizinisches Bildverarbeitungssystem aufgebaut. Auf die
sem Gebiet erweist sich die Ubertragung informationsverarbeitender 
Methoden auf medizinische Fragestellungen als besonders er
folgreich. Als ein Teil des Gesamtprojektes war unter anderem eine 
geeignete Grundlage fUr ein Softwaresystem zu entwickeln, und da
raus entstand das Dialogsystem XDS, dessen wesentlichen Konzepte in 
dieser Arbeit vorgestellt und diskutiert werden. 

Der Anlass fUr die Entwicklung des Systems XDS basiert zwar auf 
speziellen BedUrfnissen der medizinischen Anwendung, seine Anwen
dungsmoglichkeit ist jedoch keineswegs auf den Bereich der Medizin 
und nicht einmal ausschliesslich auf den Bereich der Bildverarbei-
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tung beschrankt. In XDS treten keine typisch medizinischen Sprach
konstruktionen auf. Ebensowenig wie etwa die Rontgentechnik eine 
eigene Erfindung der Medizin war, leistet die Medizin einen eigen
standigen Beitrag zur Entwicklung von Programmier- oder Dialogspra
chenkonzepten in der Informatik. Das medizinische Umfeld definiert 
lediglich charakteristische Randbedingungen, denen das System 
genUgen muss bzw. steckt den Rahmen ab, in dem die Systement
wicklung zu erfolgen hat. Diese sollte sich dann jedoch aus
schliesslich an den Prinzipien und Erkenntnissen der Informatik 
orientieren. Da in vielen anderen Bereichen vergleichbare Randbe
dingungen vorliegen, konnen deshalb die in dieser Arbeit vorge
stellten Konzepte und Uberlegungen durchaus auch im nicht'medi
zinischen Bereich interessant sein. 



ZUSAMMENFASSUNG 
------------------------------

1m vorliegenden Bericht wird ein allgemeines Dialogsystem fUr den 
Aufbau dedizierter, interaktiver Bildverarbeitungssysteme be
schrieben. Die Motivation fUr die Entwicklung des Systems ergab 
sich aus der Aufgabe, Methoden der Informatik, insbesondere der 
Bildverarbeitung auf medizinische Problemkreise anzuwenden. FUr 
dieses Anwendungsgebiet der Informatik werden exemplarisch Kon
zepte, sowie der Entwurf und die Implementierung des Dialogsystem 
XDS dargestellt und diskutiert. 

Ausgehend von typischen, durch das medizinische Umfeld vorgegebenen 
Randbedingungen und der Kritik an existierenden System15sungen wird 
die Notwendigkeit eines flexiblen, allgemeinen Dialogsystems be
grUndet. Grundlage sind die bekannten Dialogsprachen, die in ihrer 
gegenwartigen Form jedoch nicht allen Anforderungen der Bildverar
beitung genUgen. Drei Kriterien sind - neben anderen - bei der Ent
wicklung eines Bildverarbeitungssystems in besonderem Masse zu be
achten: Anpassung an Effizienzforderungen, an heterogene Hardware 
und Anwendungen und Anpassung an verschiedenartige Benutzergruppen. 

Da die geforderte Effizienz mit der in Dialogsprachen Ublichen in
terpretativen AusfUhrung allein nicht zu erzielen ist, wird eine 
Aufteilung in unterschiedliche Sprachebenen eingefUhrt: Interpreta
tion im Dialog, Compilation von Dialogprogrammen und effiziente 
maschinennahe Programmmierung. Letzte Ebene ist durch die neu ent
wickelte Implementierungssprache SIMPLll realisiert, die auch zur 
Implementierung des Systems selbst dient. 

Um eine Anpassung an unterschiedliche Hardware und Anwendungen zu 
gewahrleisten, sind Systemerweiterungsm5g1ichkeiten notwendig. Ein 
unvollstandiger aber allgemeiner Systemkern wird durch eine spe
zielle HUlle zu dem jeweiligen Anwendungssystem erganzt. Ein zent
rales Problem ist dabei die Kopplung von Kern und HUlle, die - um 
eine einfache Anpassung zu erreichen ohne Eingriffe in das 
Kernsystem erfolgen soll. Deswegen werden alle in der jeweiligen 
AnwendungshUlle enthaltenen Objekte als "externe Datenobjekte" bzw. 
"externe ausfUhrbare Objekte" definiert. Hierdurch lassen sich 
Systemerweiterungen bzw. -anderungen relativ einfach Uber die An
wendungshUlle ohne Eingriff in das Kernsystem - durchfUhren. 

Zur Beschreibung von Steuerungsfunktionen aller Art, vornehmlich 
von Hardwarekomponenten und Betriebsystemdienstleistungen wird ein 
allgemeines Kommandokonzept entwickelt. Es gestattet einen sehr 
flexiblen Aufbau benutzerfreundlicher und problemorientierter Kom
mandostrukturen. 

Als Beispiel fUr die M5g1ichkeiten von XDS wird der Aufbau anwen
dungsorientierter Systemumgebungen demonstriert. 1m Vordergrund 
steht dabei die Integration spezieller technologischer Komponenten, 
wie Sichtgeraten, Bildschirm-Interaktionsgeraten und die Erzeugung 
einer Menu-Technik. Zum Abschluss werden die GrundzUge der bei der 
Implementierung des Systemkerns verwendetenKonzepte diskutiert. 
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