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METODY ANALIZY KOGNITYWNEJ
W MEDYCZNYCH SYSTEMACH INFORMACYJNYCH
TYPU DSS

W pracy wykazano, ze metody sztucznej inteligencji, a w szczegdlnosci mechanizmy lin-
gwistyczne semantycznego wnioskowania znaczeniowego sg mozliwe do wykorzystania przy
tworzeniu inteligentnych systemdéw informacyjnych, a takze umozliwiaja prowadzenie wnikli-
wej analizy znaczeniowej w prezentowanych systemach informacyjnych typu DSS. W pracy
zostaly przedstawione informatyczne mechanizmy opisu znaczeniowego obiektéw na wybra-
nych przykladach analizy obrazéw rdzenia kregowego. Procedury takiego wnioskowania se-
mantycznego oparte sa o model rezonansu kognitywnego i zostaly zaaplikowane do zadania
znaczeniowej interpretacji wybranego rodzaju zobrazowan diagnostycznych centralnego ukla-
du nerwowego jako modutu inteligentnej analizy w systemach informacyjnych. Prezentowana
w pracy aplikacja ma charakter badawczy i stuzy opracowaniu skutecznych metod wykrywa-
nia poszukiwanych zmian na pewnym zbiorze danych pochodzacych z badan magnetyczno-
rezonansowych struktur rdzenia kregowego.
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METHODS OF COGNITIVE ANALYSIS IN MEDICAL
INFORMATION SYSTEMS OF DSS-TYPE

This paper demonstrates that AI methods, in particular linguistic mechanisms of semantic
meaning reasoning can be applied to the development of intelligent I'T systems. They enable
also conducting an in-depth meaning analysis in the presented DDS information systems.
This paper presents also I'T mechanisms of object meaning description on selected examples
of spinal cord image analysis. The procedures for such semantic reasoning are based on the
model of cognitive resonance. They have been applied to the task of meaning interpretation
of a selected type of central nervous system diagnostic images, as an intelligent analysis
module in IT systems. The application presented in this paper is of research character and it
serves the preparation of efficient lesion detection methods applied to a dataset originating
from magnetic and resonance examinations of the spinal cord structures.
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1. Wstep

Systemy DSS (Diagnostic Support Systems) ciesza sie obecnie bardzo duza popularno-
S$cig z uwagi na ich szerokie mozliwosci diagnostyczne. W pracy tej zostanie pokazany
przyklad opracowanego systemu nie tylko diagnozujacego, ale takze zorientowanego
na zagadnienia kognitywnej analizy i rozumienia zmian patologicznych zachodzacych
w obszarze centralnego ukladu nerwowego ze szczegdlnym odniesieniem do zmian
chorobowych rdzenia kregowego.

Kazdy obraz medyczny stanowiacy rodzaj skladowej pierwotnej informacyjnych
systemow diagnostycznych podlega analizie, ktérej celem jest odpowiedZ na pytanie
czy u danego pacjenta wystepuja istotne zmiany chorobowe analizowanego organu, czy
tez zmian takich nie ma (pacjent jest zdrowy). W przypadku wystapienia takich zmian
analizie podlega ich rodzaj, a system ukierunkowuje swoje dzialania na znalezienie
odpowiedzi na jaka jednostke chorobowa cierpi dany pacjent.

Systemy DSS funkcjonuja w oparciu o trzy gtéwne zasady dziatania:

1) przetwarzanie obrazu w celu pozyskania jak najlepszej jakosci zawartosci i tre-
$ci jaka 6w obraz niesie ze soba,
2) analiza obrazu w celu wydobycia wlasciwosci danego obrazu w postaci wektora
cech,
3) rozpoznanie obrazu w celu dokonania klasyfikacji wszelkich cech analizowane-
go obrazu.
Systemy DSS proponowane we wczesniejszych badaniach byly wykorzystywane
miedzy innymi do diagnostyki choréb trzustki, nerek oraz choréb serca, a ich funk-
cjonowanie oparte jest o metody rozpoznawania obrazéw medycznych [4] (rys. 1).
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Rys. 1. Schemat etapéw rozpoznawania obrazéw medycznych

Poniewaz systemy DSS rozwijaja sie niezwykle szybko, dlatego tez zostala podje-
ta proba konstrukeji nowej klasy takich systemoéw wykorzystujacych w swym dzialaniu
mechanizmy analizy kognitywnej, ktére ukierunkowane bedg na préby automatyczne-
go rozumienia semantyki analizowanych obrazéw, a tym samym na interpretacje ich
merytorycznej zawartosci.

2. Analiza kognitywna w systemach informacyjnych

Analiza kognitywna wykorzystywana w systemach informacyjnych niezwykle czesto
bazuje na podejsciu syntaktycznym [5], ktére dla celéw interpretacji znaczeniowej
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obrazu wykorzystuje wstepnie operacje przetwarzania obrazow w zakres, ktérego naj-
czesciej wechodza:

e kodowanie obrazu przez sktadowe terminalne wprowadzanego jezyka,
e aproksymacja ksztaltéw analizowanych obiektéw,
e filtracja i przetwarzanie wstepne obrazu wejSciowego.

W wyniku realizacji takich etapéw mozliwe jest otrzymanie nowej reprezentacji
obrazu w postaci hierarchicznych struktur drzewa semantycznego oraz kolejnych kro-
kéw wywodu tej reprezentacji z symbolu poczatkowego gramatyki [3]. Inteligentny,
kognitywny system rozpoznajacy na etapie wstepnego przetwarzania danych obra-
zowych w zdecydowanej wiekszosci przypadkéw musi wykonaé segmentacje obrazu,
dokonaé identyfikacji skladowych pierwotnych, a takze ustali¢ relacje przestrzenne
i semantyczne zachodzace miedzy nimi. Wlasciwa klasyfikacja (a takze maszynowa
percepcja) polega na rozpoznaniu, czy dana reprezentacja obrazu wejsciowego nale-
zy do klasy obrazéw generowanych przez jezyk definiowany przez jedna z mozliwych
do wprowadzenia gramatyk. Gramatyki takie moga by¢ zaliczane do gramatyk ciago-
wych, drzewowych oraz grafowych, a rozpoznanie z ich uzyciem dokonuje sie w trakcie
prowadzonej przez system analizy syntaktycznej [3, 4].

W najnowszych badaniach nad inteligentnymi systemami informacyjnymi zauwa-
za sie, ze samo rozpoznanie analizowanego obrazu juz jest niewystarczajace bowiem
coraz czedcie] pojawia sie postulat ukierunkowywania ich mozliwoéci dokonywania
przez nie operacji automatycznego rozumienia semantyki obrazu. W celu umozliwie-
nia takiego wnioskowania wykorzystuje sie techniki sztucznej inteligencji, ktére oprocz
prostego rozpoznania wskazanego do analizy obrazu, pozwalaja takze wyekstrahowaé
istotne informacje semantyczne pozwalajace na jego znaczeniowa interpretacje, czyli
dokonaé¢ maszynowego rozumienia.

Proces taki odnosi sie tylko do kognitywnych systemoéw informacyjnych i jest
znacznie bardziej ztozony od samego tylko rozpoznania z uwagi na to, iz przeptyw
informacji w tym przypadku ma wyraznie charakter dwukierunkowy. W modelu tym
strumien empirycznych danych, zawartych w podsystemie majacym na celu reje-
strowanie i analizowanie obrazu, interferuje ze strumieniem generowanych oczeki-
wan [3, 5].

Pomiedzy strumieniem oczekiwan, generowanych dla okreslonego hipotetycznego
znaczenia obrazu, a strumieniem danych, jakie udaje si¢ uzyska¢ na drodze analizy ak-
tualnie rozwazanego obrazu, musi dochodzi¢ do swoistego rodzaju interferencji, w wy-
niku ktérej pewne koincydencje (oczekiwan i cech odnajdywanych w obrazie) zyskuja
na znaczeniu, natomiast inne (zaréwno zgodne jak i niezgodne) — na znaczeniu tra-
ca. Interferencja ta doprowadza do rezonansu kognitywnego, ktéry potwierdza jedna
z mozliwych hipotez (w przypadku obrazu, ktérego zawarto$é mozna zrozumieé), lub
pozwala stwierdzié, ze wystepuje nie dajaca si¢ usunaé niezgodnosé obrazu aktualnie
postrzeganego i wszystkich hipotez gnostycznych majacych zrozumiala interpretacje.
Drugi przypadek oznacza niepowodzenie proby automatycznego zrozumienia obrazu.
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Kognitywne systemy informacyjne funkcjonuja w oparciu o zjawisko rezonansu
kognitywnego, ktore przynalezy tylko tymze systemom i wyrdznia je na tle innych
inteligentnych systeméw informacyjnych [3]. Zastosowanie i wykorzystanie takich sys-
teméw moze by¢ wielorakie z uwagi na szerokie mozliwosci, jakie obecna nauka stawia
przed nimi. Niemniej najwigksze mozliwos$ci wykorzystania kognitywnych systemdw
informacyjnych daje obecnie medycyna, z uwagi na fakt wystepowania coraz wiekszej
liczby jednostek chorobowych w postepujacych procesach patologicznych poszczegdl-
nych organdéw i coraz wickszej wykrywalnosci i rozpoznawalnosci tychze jednostek.
Zobrazowania medyczne nalezg do jednych z najbardziej réznorodnych danych oraz
posiadaja niezwykle gleboka i wazna (np. dla loséw pacjenta) interpretacje znacze-
niowa. Kognitywne systemy informacyjne moglyby z pewnoscia postuzyé takze wielu
innym dziedzinom nauki i zycia codziennego, je$liby zostala podjeta préba rozbudowy
inteligentnych systeméw informacyjnych z dziedzin ekonomii, marketingu, zarzadza-
nia, logistyki, wojskowo$ci o proces rozumienia analizowanych informacji czy danych.

3. Techniki sztucznej inteligencji
w systemach diagnostycznych DSS

W najnowszych trendach rozwojowych inteligentnych systeméw informacyjnych za-
uwaza si¢, ze operacje wstepnego przetwarzania, analizy i klasyfikacji (rozpoznawa-
nia) badanych danych sa juz niewystarczajace. Coraz czesciej natomiast pojawia sie
postulat ukierunkowywania ich na operacje automatycznego rozumienia znaczenia
niesionego przez analizowane i przetwarzane dane — na przyktad semantyki bada-
nych zobrazowan medycznych. I chociaz umyst ludzki ma nieporéwnywalnie wigksze
zdolnoéci percepcyjne niz nawet najlepiej zaprogramowany komputer, co powodu-
je, ze potrafi nieporéwnanie lepiej od maszyny dotrzeé¢ do znaczen, wlasciwych dla
obserwowanych obiektéw czy analizowanych danych, to jednak powoli doskonala sie
réwniez techniki rozumienia maszynowego, ktére czasem moga postuzyé¢ do wykona-
nia bardziej zlozonego procesu wnioskowania odwolujacego sie do merytorycznego
sensu zgromadzonych danych, a nie tylko do ich prostej analizy. W celu umozliwienia
systemom informacyjnym takiego semantycznego wnioskowania opartego na danych,
wykorzystuje sie zaawansowane techniki sztucznej inteligencji. Techniki te, oprdcz
prostego przeanalizowania informacji oraz ewentualnego sklasyfikowania (rozpozna-
nia) wskazanych do analizy danych, pozwalaja takze wyekstrahowaé z nich istotne
informacje semantyczne, wskazujace na ich znaczeniowa interpretacje. Na obecnym
etapie rozwoju analiza semantyczna danych jest zawsze osadzona w jakims z gory za-
tozonym kontekscie, niemozliwe jest bowiem réwnoczesne odkrywanie przez komputer
celu analizy oraz jej wyniku. Oznacza to, ze budowane aktualnie systemy moga podej-
mowac prébe zrozumienia danych przy pewnym apriorycznym nastawieniu, czemu to
rozumienie ma stuzyé, co trzeba odrozni¢ od sytuacji, w ktorej czlowiek zetknawszy
sie z okre$long nowa sytuacja, dokonuje jej wielostronnej analizy, ktérej efektem mo-
ga by¢ calkowicie nieoczekiwane wnioski, znamionujace catkowite mentalne zglebienie
okreslonej sytuacji, czyli jej pelne rozumienie. Odwotujac sie do czesto przywolywa-
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nego w tej pracy przykiladu semantycznej analizy okre$lonych obrazéw medycznych
mozna oczekiwaé, ze komputer po analizie zdjecia rentgenowskiego ,zrozumie”, ze
pacjent cierpi na taka lub inng chorobe, czego nie mozna by bylo osiggnaé¢ postu-
gujac sie technika samego tylko automatycznego rozpoznawania obrazu. Natomiast
czlowiek ogladajacy to samo zdjecie moze oczywiscie zrobié to samo, stawiajac swoja
diagnoze (taka sama jak komputer, albo inna), ale tylko czlowiek moze zrozumieé co$
caltkiem nieoczekiwanego — na przyktad to, ze zdjecie jest ztej jakosci, bo aparat rent-
genowski sie rozregulowal i trzeba ponowié¢ badanie. Pierwszy rodzaj rozumienia jest
dobrze osadzony w kontekscie badania medycznego, dlatego jest dostepny zaréwno
dla lekarza, jak i dla stosownie zaprogramowanego komputera. Drugi wymaga wyjscia
poza ramy apriori nakreslonego scenariusza, i jak na razie jest dostepny wylacznie
dla czlowieka.

Gléwnym celem przedstawionych w niniejszej pracy rozwazan jest skoncentrowa-
nie uwagi Czytelnika wytacznie na tym pierwszym, latwiejszym sposobie interpreto-
wania procesu rozumienia danych (na przyklad obrazéw), jednak i tak proces taki
jest znacznie bardziej zlozony od samego tylko analizowania danych i ich ewentu-
alnego rozpoznawania, bowiem przeplyw informacji w tym przypadku ma wyraznie
charakter dwuzrédlowy i dwukierunkowy (na wzoér kognitywistycznego modelu pro-
cesu rozumienia zachodzacego w czasie percepcji wzrokowej).

W rozwazanym tu modelu strumien empirycznych danych, zgromadzonych i za-
wartych w podsystemie majacym na celu rejestrowanie i analizowanie tych danych,
ktére rozwazany system informacyjny gromadzi i przetwarza zgodnie ze swoim prze-
znaczeniem, interferuje ze strumieniem automatycznie generowanych oczekiwan do-
tyczacych wybranych cech i wladciwosei tych danych. Zrédlem tego strumienia ocze-
kiwan jest zasob wiedzy ulokowany w systemie, bedacy baza do generowania seman-
tycznych hipotez, za$ Zrédlem tej wiedzy sa ludzie (eksperci), od ktérych te wiedze
pozyskano i odpowiednio dostosowano do jej wykorzystania w procesie automatycz-
nego wnioskowania.

Baza pojeciowa i koncepcyjng naszkicowanego wyzej podejscia jest nowa dzie-
dzina wiedzy, tak zwana analiza kognitywna, ktora jednak na obecnym etapie
jest bardziej znana w kontekscie rozwazan psychologéw badajacych ludzkie proce-
sy poznawcze, oraz w kontekécie hipotez na temat natury rozumu i rozumnosci, czym
zajmuja sie filozofowie badajacy fundamenty epistemologii, gnoseologii i semiotyki,
a takze kryteriologii D.J. Merciera i innych zaawansowanych pradéw umystowych,
natomiast w mniejszym stopniu byta do tej pory eksploatowana na gruncie nauk
technicznych [3].

4. Model systemu DSS do percepcyjnej analizy obrazéw CUN

W ponizszym rozdziale zostanie zaproponowany — jako przyktad inteligentnego syste-
mu informacyjnego — model medycznego systemu informacyjnego wspomagajacego
diagnostyke. Wybrano system prowadzacy inteligentna analize danych obrazowych
dotyczacych zmian patologicznych centralnego uktadu nerwowego — CUN w odnie-
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sieniu do wybranych jednostek chorobowych rdzenia kregowego [3]. Model ten oparty
bedzie o budowe i zasade dzialania systeméw DSS. Z uwagi na fakt, iz zagadnienie
wystepowania jednostek chorobowych w rdzeniu kregowym jest niezwykle obszerne,
ponizej zostana przedstawione wybrane zjawiska patologiczne, reprezentatywne dla
poszczegdlnych grup chorobowych CUN.

Gléwnym elementem poprawnie funkcjonujacego systemu informacyjnego wspo-
magajacego diagnostyke zobrazowan medycznych jest — zgodnie z koncepcja prezen-
towana w tej pracy — opracowanie metody kognitywnej analizy jednostek chorobo-
wych i zmian patologicznych wystepujacych w obrebie rdzenia kregowego. Analiza
kognitywna zawarta we wskazanym systemie DSS-CUN ma na celu zaproponowa-
nie automatycznej metody poprawnej interpretacji tych niezwykle skomplikowanych
obrazéw medycznych, jakie powstaja w wyniku obrazowania fragmentéow systemu
nerwowego. Obrazy te sa trudne do interpretacji z uwagi na fakt wystepowania réz-
norodnych morfologii zobrazowanych narzadéw u poszczegdlnych pacjentow — za-
réwno w stanie prawidtowym, jak i w przypadku pojawienia sie okreslonych zmian
chorobowych. Uklad nerwowy, podobnie jak wigkszos¢ elementéw ciata cztowieka, nie
zawsze jest od urodzenia prawidlowo zbudowany i catkowicie wyksztatcony. Anatomia
i patomorfologia wyrdznia caly szereg réznych wad rozwojowych osrodkowego ukladu
nerwowego (OUN), chociaz nierzadko bywa tak, iz uklad ten przez kilka pierwszych
lat funkcjonuje poprawnie, a dopiero po pewnym czasie zaczynaja wystepowaé pew-
ne zaburzenia w jego funkcjonowaniu, ujawniajace sie w zachowaniu i samopoczuciu
dziecka jako pojedynczy objaw lub tez jako rozleglta choroba. Wszelkiego rodzaju za-
burzenia wystepujace w centralnym ukladzie nerwowym utozsamiane z jednostkami
chorobowymi rdzenia kregowego podlegaja rozpoznaniu klinicznemu, a takze poste-
powaniu diagnostycznemu opartemu gltéwnie na diagnostyce obrazowej. Ze wzgledu
na male zréznicowanie w pochtanianiu promieniowania rentgenowskiego przez rozréz-
niane medycznie struktury mézgowia (na przyklad przez biala i szara substancje),
a takze ze wzgledu na fakt, ze calo$¢ osrodkowego ukladu nerwowego ukryta jest
za oslona kosci (czaszki oraz kregostupa), przez ktére promieniowanie rentgenowskie
jest silnie ttumione, dlatego w badaniach obrazowych OUN gléwna role zwyklo sig
przypisywaé tomografii NMR (Nuclear Magnetic Resonance), okreslanej tez zeugma-
tografia lub najczesciej metoda MRI (Magnetic Resonance Imaging) — obrazowaniem
na podstawie zjawiska magnetycznego rezonansu jadrowego.

Rezonans magnetyczny umozliwia uzyskanie map rozkladu gestodci (tzw. topo-
grafii), przede wszystkim jader atoméw wodoru (protonéw) oraz czaséw relaksacji
tychze protondéw. Duzieki zastosowaniu projekcji odpowiadajacej technice tomogra-
ficznej (rekonstrukeji obliczeniowej rozkladu badanego parametru na podstawie wielu
réznokierunkowych sondazy) obraz NMR mozna uzyskaé na dowolnie wybranym prze-
kroju ciala. Wodér jest sktadnikiem wody znajdujacej sie w duzych ilosciach w orga-
nizmach zywych 60-70%, ale jednocze$nie jest tez skladnikiem wszystkich zwigzkéw
organicznych. Warto pamietaé, iz niezwykle duza ilos¢ wodoru wykazuja ttuszcze.
Pozyskana informacja o jego rozkladzie wewnatrz organizmu jest podstawa do kon-
strukcji obrazoéw, na ktérych nastepuje réznicowanie tkanek pod wzgledem stopnia ich
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uwodnienia lub zawartosci ttuszczu. Gestos$¢ protonéw oraz czasy ich relaksacji odwzo-
rowywane bywaja poprzez jasno$¢ (czyli stopien szarosci) punktéw znajdujacych sie na
danej mapie. Metoda rezonansu magnetycznego zapewnia o wiele bardziej kontrastowe
obrazy tkanek migkkich, niz obrazowanie rentgenowskie, a w przypadku wielu choréb
takze pokazuje doktadniej réznice miedzy zdrowa i chorobowo zmieniong tkanks.

Wiszystkie analizowane zobrazowania rdzenia kregowego przed wiasciwym roz-
poznaniem poddawane byly procedurom segmentacji oraz filtracji majacym na ce-
lu ekstrakcje istotnych elementéw rdzenia sposréd innych elementéw obrazu [3]. Tak
uwidocznione struktury byly nastepnie poddawane etapom analizy kognitywnej z wy-
korzystaniem ponizszej gramatyki.

W celu przeprowadzenia analizy zmian chorobowych rdzenia kregowego zapro-
ponowano gramatyke atrybutowana majaca nastepujaca postac:

Gsc = (EN; ETapa ST) (1)

gdzie:

YN — oznacza zbiér symboli nieterminalnych (posredniczacych w procesie generacji
opiséw obrazu),

¥ — oznacza zbiér symboli terminalnych (koficowych symboli opisujacych cechy
ksztaltu),

P — oznacza zbiér produkcji,
ST — oznacza symbol startowy gramatyki,
Yy = {SPINE_LESION, SPINAL_STENOSIS, SPINAL_DILATATION,
SPINAL_-TUMOR, N, D, S}
Yr={n, d, s}
Ponadto przyjete zostaly nastepujace znaczenia dla wystepujacych w opisie ele-

mentéw terminalnych:

n € [—-11°, 11°], d € (11°, 180°), s € (—180°, —11°),

ST = SPINE_LESION,

Zbiér produkcji P jest zdefiniowany w tabeli 1.

Zaproponowana gramatyka pozwala wykryé réznego rodzaju przewezenia rdze-
niowe lub oponowe charakterystyczne dla zmian nowotworowych i proceséw zapalnych
rdzenia kregowego. Na rysunku 2 zaprezentowano zdjecie rdzenia kregowego z wyste-
pujaca, widoczna deformacja, wykres rdzenia kregowego, na ktérym linia pogrubiona
uwidacznia miejsce wystepowania pewnych anomalii w strukturze rdzenia kregowe-
go. Zbidr cieciw, przecinajacych rdzen w wielu kolejnych punktach prostopadle do
jego osi, przedstawiony na rysunku 2, pokazuje w jaki sposéb tworzony byt wykres
szerokosci.

Wykres szerokosci rdzenia kregowego przedstawia w najbardziej zwartej formie
rezultaty analizy morfologii rdzenia kregowego. Jest on najcenniejszym zrédtem infor-
macji w zwiazku z poszukiwaniem zmian patologicznych i zawiera wszystkie istotne
dane na temat badanego fragmentu centralnego uktadu nerwowego, przy réwnocze-
snym zignorowaniu wszystkich nieistotnych diagnostycznie szczeg6téw obrazu rdzenia.
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Tabela 1
Zbiér produkcji definiujacy zmiany w gramatyce G
Zmiana Reguly gramatyczne Akcje semantyczne
patologiczna By & yez ] yez
Poszerzenie 1. SPINE_LESION — SPINAL_DILATATION | Lesion = spinal dilatation
/cysta 2. SPINAL_DILATATION — D N S
DN
D S
Guzy 8. SPINE_LESION — SPINAL_-TUMOR Lesion = spinal tumor
nowotworowe 4. SPINAL_. TUMOR — D S D S

SDSN
S DS D
DS DN

Zwezenie, ucisk

. SPINE_LESION — SPINAL_STENOSIS

Lesion = spinal stenosis

6. SPINAL_.STENOSIS — S N D
S D
S N
Czesci 7. N—>n|nN Lesion features =
sktadowe 8 D—d|dD location,
wykrytych 9.5—s|sS length,
zmian diameter,
quantity,
severity.
Paraganglioma

Raaty

Rys. 2. Diagnostyczny opis zmian chorobowych rdzenia kregowego z zaznaczong,

wykryta przez system choroba zwana paragangliomg

Dla przykladowego obrazu MR rdzenia kregowego podano (na rys. 2) diagno-
styczny opis wykrytych zmian patologicznych rdzenia kregowego. Na rysunku tym

przedstawiono przyktadowy rezultat, otrzymany przez autorke w trakcie prowadzo-
nych badan dla wybranego przypadku chorobowego. Przedstawione wyniki zostaly
uzyskane poprzez zastosowanie gramatyki atrybutowej i sa przykladem uzycia podej-
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$cia kognitywnego do analizy rozwazanych tu danych medycznych. Rodzaj wykrytej
zmiany zostal okre$lony na podstawie jej lokalizacji oraz parametréw morfometrycz-
nych wyznaczanych przez procedury semantyczne gramatyki.

Powyzszy przyklad (i wiele innych, ktére uzyskano w trakcie prowadzonych ba-
dan [3]) przedstawia rezultaty semantycznej, znaczeniowej interpretacji analizowanych
i wykrywanych zmian patologicznych wystepujacych w obszarze rdzenia kregowego.

5. Podsumowanie

W celu dokonania analizy znaczeniowej zobrazowan rdzenia kregowego przy uzyciu
opisanego w pracy mechanizmu lingwistycznego zostal opracowany system kompute-
rowy MISA (Medical Image Syntax Analyser), ktéry pozwala na analize i klasyfikacje
rozwazanych w pracy zobrazowan rdzenia.

Skutecznosé zastosowania procedur analizy kognitywnej z wykorzystaniem tego
systemu zostala przedstawiona w postaci tabelarycznej i ma na celu poréwnanie uzy-
skanych wynikéw z uzyciem tego systemu z wynikami, ktére mozna uznac za poprawne
rozpoznanie (tab. 2).

Tabela 2
Skuteczno$¢ zastosowania metod analizy kognitywnej w celu rozpoznania i rozumienia
wybranych zjawisk chorobowych CUN

Analizowana zmiana Liczba badanych Liczba poprawnie SkuteC?nosc
, rozpoznanych analizy
chorobowa zobrazowan , . . .
obrazéw (zmian) kognitywnej [%]
Poszerzenia rdzenia 9 9 100
kregowego
Cysty i torbiele 18 17 94

Guzy nowotworowe
(zewnatrz- 27 25 93

i wewnatrzrdzeniowe)

Zwezenia (amputacje)

i uciski rdzenia 14 12 86
kregowego
Zwyrodnienia rdzenia 23 20 87
kregowego
Razem 84 76 90,5

Rezultaty te sa otrzymywane w wyniku zastosowania algorytméw analizy se-
mantycznej, prowadzonej w modulach wnioskowania, zaproponowanego systemu, na
podstawie akcji semantycznych przyporzadkowanych regutom strukturalnym.

Badania prowadzone przez autorke na podstawie analizy obrazéw przedstawiaja-
cych zmiany patologiczne fragmentu centralnego uktadu nerwowego — rdzenia krego-
wego wykazaly, iz kognitywna analiza danych moze stanowié¢ czynnik istotnie wzbo-
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gacajacy mozliwoéci wspétezesnych systeméw informacyjnych. W szczegdélnosci w opi-
sywanych badaniach wykazano, ze odpowiednio zbudowana gramatyka obrazowa po-
zwala w sposéb precyzyjny przeprowadzi¢ analize i opisa¢ wybrane obrazy medyczne,
wydobywajac z nich istotne, semantyczne informacje, traktujace o naturze zachodza-
cych proceséw i zmian patologicznych wystepujacych w obszarze rdzenia kregowego
pacjenta. Warto podkresli¢, ze opisane w pracy efekty uzyskano dzieki procesowi ko-
gnitywnemu, nasladujacemu sposéb rozumowania specjalisty. Specjalista — widzac
deformacje narzadu ujawniona przez uzyte zobrazowanie medyczne, stara si¢ zrozu-
mieé¢ proces patologiczny, bedacy przyczyna pojawienia sie obserwowanych deforma-
cji, a nie dokonuje mechanicznej klasyfikacji, ktorej celem byloby wylacznie wskazanie
najbardziej zblizonego wzorca patologicznego obrazu. Ponadto prowadzone badania
wykazaly, iz dla préb kognitywnej analizy rozwazanych zmian w obrebie centralne-
go ukladu nerwowego mozliwe jest zastosowanie lingwistyki opartej na gramatyce
ciggowe;j.
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