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ABSTRAK

Pendahuluan: Ketajaman radiograf merupakan kemampuan suatu gambar radiograf memperlihatkan batas
tegas objek, sehingga memiliki bentuk dan detail yang jelas. Tidak tajam dan buramnya gambaran radiograf
dapat menyebabkan diagnosis serta rencana perawatan menjadi kurang tepat, lesi karies tidak teridentifikasi
dengan baik, menyulitkan evaluasi perkembangan gigi-geligi dan menyebabkan pasien terekspos radiasi
berlebih, karena dibutuhkan pengulangan pengambilan gambar radiograf. Tujuan penelitian ini adalah
mengetahui gambaran nilai ketajaman radiograf panoramik di RSGM UNPAD. Metode: Jenis penelitian
merupakan deskriptif dengan populasi yaitu data arsip radiograf panoramik di Instalasi Radiologi Rumah Sakit
Gigi dan Mulut Kedokteran Gigi Universitas Padjadjaran selama bulan September-November 2019. Pengambilan
sampel menggunakan total sampling dan diperoleh sebanyak 85 sampel. Analisis ketajaman dilakukan secara
visual dengan melakukan pengamatan dan penilaian data radiograf panoramik Hasil: Sebanyak 62 radiograf
panoramik (73%) memiliki ketajaman baik, 21 radiograf panoramik (25%) memiliki ketajaman sedang dan
2 radiograf panoramik (2%) memiliki ketajaman buruk. Simpulan: Radiograf panoramik di RSGM UNPAD
memiliki gambaran nilai ketajaman baik.

Kata kunci: ketajaman radiograf; kualitas radiograf; radiograf panoramik; RSGM Unpad
Description sharpness of radiograph panoramic in RSGM Unpad
ABSTRACT

Introduction: Radiographic sharpness is the ability of a radiograph image to show strict edge of the object, so it
has clear shapes and details. Unsharpness and blurred radiographs can caused diagnosis and treatment plans to
be less accurate, carious lesions are not properly identified, complicate the evaluation of the development teeth
and cause patients to be exposed by excessive radiation, because it requires repetition of radiographic images. Tthe
purpose of this study is to know the description of panoramic radiograph sharpness at RSGM UNPAD. Methods:
This research was a descriptive study. The study population was taken from RSGM Padjadjaran University for three
months. Total sampling was used and resulted 85 samples. The study was conducted by observing and evaluating
panoramic radiograph data. Results: There were 62 panoramic radiograph (73%) have a good sharpness images,
21 panoramic radiograph (25%) have moderate sharpness images and 2 panoramic radiograph (2%) have poor
sharpness images. Conclusion: Panoramic radiograph at the RSGM UNPAD have good sharpness images.

Keywords: sharpness radiograph; quality radiograph, panoramic radiograph; RSGM Unpad
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PENDAHULUAN

Ketajaman radiograf merupakan kemampuan suatu
gambaran radiograf memperlihatkan batas tegas
objek, sehingga memiliki bentuk dan detail jelas.!
Ketajaman gambar pada radiograf panoramik
dibutuhkan saat mendeteksi lesi karies, observasi
perkembangan gigi-geligi dan kondisi patologis di
rongga mulut.? Kualitas gambar radiograf panoramik
salah satunya dipengaruhi oleh ketajaman, sehingga

untuk
efektif.?

Kualitas gambar radiograf panoramik dengan nilai

penilaian ketajaman dapat digunakan

mengevaluasi kualitas gambar secara
diagnosis baik akan memberikan informasi dan
gambar lengkap.*

Dental Hospital di Korea Selatan menilai 297
gambar radiograf panoramik dan 45% diantaranya
memiliki Kketajaman yang kurang.?® Departemen
Radiologi Marmara University di Istanbul menilai
150 gambar radiograf 15% diantaranya memiliki
ketajaman kurang.® Sejumlah 1236 gambar radiograf
panoramik yang berasal dari Clinic of Oral and
Maxillofacial Radiology 5% diantaranya memiliki
gambaran buram pada daerah anterior® Sejumlah
besar radiograf panoramik yang digunakan praktik
dokter gigi di Sweden memiliki nilai diagnosis
rendah.’

Nilai disebabkan

karena radiografi panoramik memiliki beberapa

diagnosis rendah
keterbatasan salah satunya dalam hal ketajaman.®
Tidak tajam dan buramnya gambaran radiograf
menyebabkan diagnosis serta rencana perawatan
menjadi kurang tepat, lesi karies tidak teridentifikasi
dengan baik, menyulitkan observasi perkembangan
gigi-geligi
radiasi berlebih, karena dibutuhkan pengulangan

dan menyebabkan pasien terekspos

pengambilan gambar radiograf.®*2

Penelitian tentang ketajaman radiograf telah
dilakukan di berbagai kota dan negara. Penilaian
ketajaman radiografi di Universitas Jambi telah
dilakukan menggunakan phantom berupa air dalam
wadah plastik sebagai pengganti rahang manusia.*
Universitas Isfahan telah melakukan penelitian
tentang ketajaman dan akurasi focal through mesin
panoramik planmeca scara.!' Universitas London
melakukan penelitian tentang pengaruh focal through
terhadap hasil gambaran ketajaman radiograf.!

Penelitian ini dilakukan untuk mengevaluasi
pelayanan di instalasi radiologi khususnya foto
panoramik sehingga bisa menjadilebih baik. Berbagai
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kota dan negara telah melakukan penilaian tentang
ketajaman radiograf panoramik tetapi di Indonesia
belum banyak penelitian yang menilai ketajaman
suatu radiograf panoramik. Berdasarkan apa yang
telah diuraikan, penulis merasa tertarik untuk
melakukan penelitian dengan tujuan mengetahui
gambaran nilai ketajaman radiograf panoramik di
RSGM UNPAD.

METODE

Jenis penelitian adalah deskriptif dengan metode
purposive sampling atau berdasarkan pada kriteria
yang ditentukan. populasi yaitu data arsip radiograf
panoramik di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Gigi
dan Mulut Kedokteran Gigi Universitas Padjadjaran
selama bulan September-November 2019. Sampel
dari penelitian ini adalah radiograf panoramik pasien
yang telah melewati masa mixed dentition dan gigi
molar pertama serta insisif pertama rahang atas dan
bawahnya tidak memiliki kelainan patologis. Sampel
yang digunakan sebanyak 85 sampel dengan teknik
total sampling. Penelitian dilakukan bulan Desember
2019 di Instalasi Radiologi RSGM UNPAD.

Penelitian dilakukan secara intraobserver
oleh peneliti dengan cara mengamati dan
menilai secara visual. Penilaian ketajaman dilihat
berdasarkan indikator gambaran dentino enamel
junction, membran periodontal dan bentuk akar
dari gigi molar pertama dan insisif pertama rahang
atas dan bawah, hal ini karena gigi molar pertama
dan insisif pertama rahang atas dan bawah terletak
di tengah di setiap regio dan keduanya memiliki
gambaran sangat jelas. Gambaran indikator tersebut
harus memperlihatkan batas yang jelas dan tegas.
Penelitian ini sudah disetujui oleh Komisi Etik
Penelitian Universitas Padjadjaran dengan nomor
1419/UN6.KEP/EC/2019 dan RSGM UNPAD dengan
nomor 1095/UN6.8.17/PL/2019.

HASIL

Gambaran nilai ketajaman radiograf diukur
berdasarkan pembagian enam regio. Penilaian pada
regio posterior kanan dan kiri diwakilkan oleh gigi
molar pertama dan regio anterior diwakilkan oleh
gigi insisif sentral, dengan skor ketajaman DE]
(Dentino Enamel Junction) 3 apabila tergambar pada
enam atau lima regio, skor 2 apabila tergambar pada

empat atau tiga regio, 1 apabila tergambar pada
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dua regio, satu regio atau tidak tergambar pada
seluruh regio.? Ketajaman laminadura dan membran
periodontal secara radiograf adalah terlihat jelas
batas pertemuan antara gambaran garis radioopak
laminadura dengan ketebalan 0,1- 0,2 mm dan garis
radiolusen membran periodontal dengan ketebalan
0,1-0,3 mm yang terletak di satu pertiga akar gigi
mesial dan distal diukur secara visual dengan skor
penilaian, 3 apabila tergambar pada enam atau lima

regio, skor 2 apabila tergambar pada empat atau tiga
regio, skor 1 apabila tergambar pada dua regio, satu
regio atau tidak tergambar pada seluruh regio.?
Ketajaman bentuk akar gigi secara radiograf
adalah terlihatjelas jumlah, batas dan bentuk anatomi
dari akar gigi mesial sampai distal yang terletak di
tulang alveolar diukur secara visual dengan skor
penilaian, 3 apabila tergambar pada enam atau lima
regio, skor 2 apabila tergambar pada empat atau

Tabel 1. Total skor dari tiga variabel

Total skor Ketajaman n n(%)
9 Baik 7
8 Baik 26 62(73%)
7 Baik 29
6 Sedang 18
21(25%)
5 Sedang 3
4 Buruk
2 (2%)
3 Buruk
Total 85 100
tiga regio, akor 1 apabila tergambar pada dua regio, gambaran nilai ketajaman radiograf panoramik

satu regio atau tidak tergambar pada seluruh regio.
Berdasarkan jumlah total skor ketajaman gambar
radiograf panoramik didapatkan hasil seperti pada
tabel

Berdasarkan tabel 1 setiap gambar pada
radiograf panoramik telah dievaluasi dan dinilai
total skornya berdasarkan tiga variabel penilaian
yang meliputi ketajaman dentino enamel junction,
ketajaman bentuk akar serta ketajaman membran
periodontal dan lamina dura. Berdasarkan quality
rating of radiographs gambar pada radiograf
panoramik dengan total skor 9-7 dikategorikan
sebagai ketajaman baik, total skor 6-5 dikategorikan
sebagai ketajaman sedang, dan total skor 4-3
dikategorikan sebagai ketajaman buruk. Terdapat
62 radiograf panoramik (73%) memiliki ketajaman
baik, 21 radiograf panoramik (25%) memiliki
ketajaman sedang dan 2 radiograf panoramik (2%)
memiliki ketajaman buruk, sehingga gambaran nilai
ketajaman radiograf panoramik di RSGM UNPAD
selama periode September 2019 - Oktober 2019
dapat dikatakan memiliki ketajaman baik.

PEMBAHASAN

Ketajaman merupakan Kkriteria penilaian yang dapat
digunakan untuk mengevaluasi kualitas gambar
pada radiograf panoramik secara efektif, sehingga
ini

penelitian dilaksanakan untuk mengetahui

di RSGM UNPAD.?* Penelitian ini menggunakan
data arsip radiograf panoramik dari 42 pasien
perempuan dan 43 pasien laki-laki. Seluruh pasien
sudah melewati masa mixed dentition agar penilaian
ketajaman dapat dilakukan secara optimal, karena
umumnya pasien anak-anak memiliki dimensi yang
lebih pendek pada antero-posterior dibandingkan
orang dewasa sehingga seringkali menyebabkan
pencitraan radiograf panoramik zona anterior tidak
muncul.!?

tabel 1
ketajaman 85 sampel radiograf panoramik di RSGM

Berdasarkan Gambaran nilai
UNPAD memiliki 73% radiograf panoramik dengan
ketajaman baik, 25% radiograf panoramik dengan
ketajaman sedang dan 2% radiograf panoramik
dengan ketajaman buruk. Hasil penelitian ini
berkaitan dengan Marmara University yang menilai
150 sampel ketajaman radiograf panoramik dengan
hasil penilaian 72% radiograf panoramik memiliki
ketajaman baik, 25% radiograf panoramik memiliki
ketajaman sedang dan 3% radiograf panoramik

memiliki ketajaman buruk.

Persentase  nilai  ketajaman  radiograf
panoramik hampir sama pada keduanya, hal
ini mungkin disebabkan karena spesifikasi

radiografi panoramik di Marmara University dan
RSGM UNPAD hampir sama. Marmara University
menggunakan radiografi panoramik merek Morita
Veraviewwopcs550 dengan spesifikasi yaitu focal
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spot berukuran 0,5mm , tube current 1-10 mA, dan
tube voltage 60-80 kV. RSGM UNPAD menggunakan
radiografi panoramik merek Orthopantomograph300
degan spesifikasi focal spot 0,5mm, tube current
4-16 mA, dan tube voltage 57-90 kV. Radiograf
panoramik yang digunakan untuk penelitian
sebaiknya tidak memiliki karakteristik yang dapat
mengurangi kualitas gambar seperti keburaman
(blurring), distorsi, dan gambaran tumpang tindih
(superimposisi).*3

Blurring atau keburaman gambar pada
radiograf dapat terjadi apabila objek tidak berada
pada focal through.*'® Ketidaktajaman radiograf
juga bisa disebabkan karena kurang tepatnya posisi
pasien pada saat eksposi. RSGM UNPAD memiliki
gambaran radiograf dengan ketajaman sedang
sebanyak 25% dan ketajaman buruk sebanyak
2%. Penelitian sebaiknya menggunakan radiograf
dengan ketajaman baik agar didapatkan hasil dan
interpretasi yang tepat.

Penilaian kualitas pencitraan juga di teliti
oleh eija et al dan dipatkan hasil bahwa sebanyak
sembilan belas studi yang diteliti memiliki kualitas
baik, empat belas studi memiliki kualitas dapat
di evaluasi dan tiga studi memiliki hasil kualitas
radiograf yang rendah.!® Leonard Berlin melakukan
pula sebuah penelitian yang memiliki hasil bahwa
setiap hari, klinisi gigi dapat melakukan kesalahan
dalam proses radiografi sebanyak 3-5%. Kesalahan
dalam proses radiografi dapat berpengaruh tehadap
kualitas radiograf yang dihasilkan dan diagnosis
penyakit.!’

Pelayanan kesehatan optimal bagi masyarakat
memerlukan adanya bidang penunjang pemeriksaan
untuk membantu menegakkan diagnosa suatu
penyakit, salah satunya adalah bidang radiologi yang
membantu menegakan diagnosis suatu penyakit
dengan memanfaatkan sinar-X yang hasilnya
berupa citra radiograf.’® Hasil gambaran radiograf
panoramik yang memiliki ketajaman sedang dan
buruk sebaiknya di tingkatkan lagi ketajamannya
dengan menggunakan software imaging sehingga
didapatkan gambaran radiograf dengan ketajaman
baik. Pemeriksaan radiografi dengan ketajaman baik
dapat memberikan informasi maksimal yang mudah
ditentukan oleh ahli radiologi.

Keterbatasan penelitian ini adalah tidak
mengikuti proses dari awal pemaparan radiografi
panoramik dan keterbatasan penulis saat melakukan
analisa ketajaman pada radiograf panoramik.
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Keterbatasan penelitian ini juga terdapat pada
radiografi panoramik dengan kelemahan yaitu
gambar yang dihasilkan oleh radiografi panoramik
dapat memiliki distorsi, kontras, detail rendah serta
seringkali didapatkan superimposisi dari struktur
anatomi lain terhadap struktur maksila maupun

mandibula.
SIMPULAN

Gambaran nilai ketajaman radiograf panoramik
di RSGM UNPAD dapat disimpulkan memiliki nilai
ketajaman yang baik, yaitu kemampuan suatu
gambar radiograf memperlihatkan batas tegas pada
tepi objek, sehingga memiliki bentuk dan detail yang
jelas.
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