Kayttoliittymasuunnitelma

FILE: New, Copy (rasti joka kopioi datat projektihakemistoon), Open,
Save, Save as, Import, Export (raportointi) --> millainen raportti???

Ensimmaisen version raportointity6kalu (export-
toiminta, sitoo dataa eri pisteisiin/siivuihin).
Olisi hyvé olla ensimmaisessa versiossa joka
osaa tehda kytkentoja.

Korkeampi kasite (kokonaisuus, "kohde",
"projektitiedosto"), esim koordinaatisto johon voi
liittaa tomografiakuva.

Myo6s kohteella voi olla oma metatieto.

Kohteen voi tallentaa. Metadata, liitospisteet (ei
liiteta itse dataa, jopa 2D kuva voi olla isohko).

Ohjelma lataa tiedostot méaaritellystd paikasta.
Ohjelma voi kehottaa luomaan datakansiota,
kayttajan vastuulla etta tiedot oikeassa paikassa.
Ominaisuus (rastittava), jossa datat kopioidaan
samaan kansioon automaattisesti

Metadata: Kayttajatieto, aikaleima, vapaa
tekstikenttd sekéa taulukko, johon kayttaja
maarittaad avaimia ja arvoja.

Huom! Metatietodatalla tyyppi
(elektronimikroskooppidata, mittaus...). Tyypit
voidaan méaarittaa myohemmin. Kayttaja voi luoda
omia oletustyyppeja --> miten huomioidaan
kayttoliittymassa?

Liitetyn datan listaaminen. Kun klikataan dataa,
siirrytaan tomografiassa siihen kohtaan johon se on
liitetty.

Erilaisia ikkunoita tai moduuleja lisé
tiedostomuotojen mukaan eli valitaan
automaattisesti nayttotapa? Entéd controllerit,
pitaisiko yhdistaa esim. TOMOGRAFIA ja
CONTROLLER (muuten tulee ongelmaa mihin
ikkunaan mikakin controller vaikuttaa)? Parametrit
ja muut painikkeet voi aina piilottaa jonkin
painikkeen taakse

n tuettujen

EDIT: Add, Edit, Remove
VIEW: Project, Properties, Controller, Search
HELP: About, User Manual

EDIT ja VIEW samat kuin Tomografiassa saattaa sekoittaa.

Onko tomografian akselien maaritys jarkeva???

Luku (VIEW) ja editointiohjelmat (EDIT) erikseen (kahtiajako) --> vélilehdet?

Hyvéa huomioida, vaikka menee scope:n ulkopuolelle.

Tomografian vélilehdissa hiiren kontrollit vaihtuvat:

VIEW kuvien asemointi tai EDIT datan liittdminen tomografiaan.
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Paaikkunan sulkemisesta varoitetaan,
jos tallentamattomia muutoksia.

Valikkorivin ja moduulien valiin lisattava tyhjaa tilaa
Muuten oikean ylakulman raksit menevat sekaisin.

Useampi 3D kuva: Jos tarvetta niin sama ohjelma
avataan uuteen instanssiin --> silloin irralliset Fiji-
tyyliset ikkunat sekoittavat, joten tarvitaan yksi
paaikkuna, missa kerrallaan auki yksi projekti.

Harmaaséavyalue:

- Lineaarinen (eli ei tarvetta kirkkauden ja
kontrastin erilliselle saatelylle).

- Varikuvan naytté olisi hyva, ei tarvitse
harmaansavyalueen méaarittelya.
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Selvita 16ytyyko WPF-ohjelmaan
kirjastoa, joka tekee ikkunoinnin
talla tavalla?
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Liitosten ja pisteiden hallinta. New connector tai
muut painikkeet eivat avaa uutta
ponnahdusikkunaa, vaan lataavat moduuliin
uuden nakyman tietojen syottamista varten
(koordinaatit, meta yms).

Datan palastelu alimatriisiin nayttamista

varten. Hmmm... mihin 3D kartta sijoitetaan?

Koordinaatisto johon voi liittaa

tomografiakuva --> sama kuin 3D kartta

BrRIKAINADKALING, jossa nakyy datapisteet,

joita voi klikata (openGL)

Taulukoita myos excel-muodossa (vaikea lukea
ilman WPF:n net frameworkia) dot net 4.7
vaihtoehto (dot net 5 tarvitsee 3. osapuolen
vaihtoehtoa)

Kuvien avaamista uusiin ikkunoihin tulisi
valttaa.

Tomografiakuva ei ole aina mukana. Pohja voi olla 2d-kuva, johon liitetaan
pisteisiin dataa (3d-kuvan erikoistapaus). 2D kuva, johon pisteanalyysi liitetdan.
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Toimiiko winen kautta Linuxilla? ks.
winen bugiraportit.

Hyva kehittaa Linux-version
rinnalla. Tarvitaan tyckoneet
erityisesti Linux-versiolle. Katsokaa
lisenssioikeudet opengl:sta yms.




