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PERBANDINGAN INFORMASI ANATOMI PADA
PEMERIKSAAN RADIOGRAFI OS SACRUM AP DENGAN
VARIASI PENYUDUTAN 0°,10°, 15° 20°, DAN 25°

Pebby Rianda®
Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Awal Bros
Email : pebby.riandal122@gmail.com

ABSTRAK

Dalam pemeriksaan radiologi penggunaan penyudutan akan sangat
berpengaruh dengan hasil radiograf yang diambil. Pemeriksaan radiologi dirumah
sakit salah satunya yaitu pemeriksaan Os Sacrum. Menurut Bontrager 2014, pada
pemeriksaan Os Sacrum AP menggunakan arah sinar 15° cranially, sedangkan
menurut Whitley A. Stewart 2011, pemeriksaan Os Sacrum menggunakan arah
sinar 10°-25° cranially. Dan berdasarkan pengalaman penulis dalam Praktek Kerja
Lapangan pemeriksaan Os Sacrum tidak menggunakan penyudutan. Dari beberapa
perbedaan tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada
perbedaan informasi anatomi yang dihasilkan dari variasi penyudutan tersebut dan
pada penyudutan manakah yang mendapatkan hasil radiograf Os Sacrum yang
paling optimal.

Ini termasuk investigasi eksperimental, observasi lapangan, survei, dan
dokumentasi. Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif. Pada bulan Juni
2022, Phantom Body digunakan dalam penelitian ini di Laboratorium Universitas
Awal Bros. Sampel pada penelitian ini adalah pemeriksaan Os Sacrum AP dengan
variasi penyudutan 0, 10, 15, 20, dan 25° cranially. Pencitraan dilakukan sebanyak
1 kali pada tiap penyudutan. Hasil citra diserahkan kepada 3 Dokter Spesialis
Radiologi untuk dinilai persepsinya menggunakan kuesioner, setelah mendapatkan
penilaian dari 3 responden maka data akan diolah dan di analisa menggunakan
SPSS dengan uji kappa dan uji friedman.

Berdasarkan hasil uji beda Friedman didapatkan nilai p(value) 0,002.
p(value) <0,05 artinya terdapat perbedaan informasi anatomi pada pemeriksaan Os
Sacrum AP dengan variasi penyudutan 0°, 10°, 15°, 20° dan 25°, dan mendapatkan
hasil nilai mean rank dengan nilai tertinggi 4,75 pada penyudutan 0°.

Kata Kunci : Variasi Penyudutan, Informasi Anatomi, Sacrum
Kepustakaan : 21 (1999-2018)
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COMPARISON OF ANATOMIC INFORMATION ON
RADIOGRAPHIC EXAMINATION OF SACRUM OS AP WITH
VARIATION OF ANGLE 0°10°, 15°, 20°, AND 25°

Pebby Rianda®
Faculty of Health Sciences, Awal Bros University
Email : pebby.riandal122@gmail.com

ABSTRACT

In radiological examination, the use of an angle will greatly affect the
results of the radiograph taken. One of the radiological examinations in the
hospital is the examination of the os sacrum. According to Bontrager 2014, the
examination of the AP Sacrum Os uses a beam direction of 15° cranially, while
according to Whitley A. Stewart 2011, the examination of the Sacrum Os uses a
beam direction of 10°-25° cranially. And based on the author's experience in Field
Work Practice, the examination of the Sacrum Os does not use an angle. From
some of these differences, this study aims to determine whether there are
differences in anatomical information generated from these angle variations and
at which angle the most optimal results of the Os Sacrum radiographs are
obtained.

This includes experimental investigations, field observations, surveys, and

documentation. This research is a type of quantitative research. In June 2022, a
Phantom Body was used in this study at the Awal Bros University Laboratory. The
sample in this study was the examination of the AP Sacrum Os with variations in
the angle of 0, 10, 15, 20, and 25° cranially. Imaging is done once at each angle.
The results of the images were submitted to 3 Radiology Specialists to assess their
perceptions using a questionnaire, after getting an assessment from 3
respondents, the data would be processed and analyzed using SPSS with Kappa
test and Friedman test.
Based on the results of the Friedman difference test, the p value (value) is 0.002.
p(value) <0.05 means that there is a difference in anatomical information on the
AP Sacrum Os examination with variations in angles of 0°, 10°, 15°, 20° and 25°,
a(r)wd the result is the mean rank value with the highest value of 4.75 at an angle of
0.

Keyword : Angle Variation, Anatomical Information, Sacrum
Literarure  :21(1999-2018)
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Alat yang dapat menghasilkan sinar-X adalah mesin sinar-X. Tabung sinar-
X, katoda, dan anoda adalah komponen penting dari mesin sinar-X. Tabung
sinar-X adalah tabung kaca yang diisi dengan ruang hampa tempat sinar-X
diproduksi. Filamen tungsten di katoda bertindak sebagai sumber elektron.
Cangkir fokus, yang terletak di katoda dan terletak di sekitar filamen, berfungsi
untuk menahan elektron sebelum didorong ke arah anoda dengan menciptakan
perbedaan potensial antara kedua elektroda. Tugas anoda adalah memblokir
aliran elektron yang meninggalkan katoda. 90% tungsten dan 10% rhenium
membentuk anoda (Utami Asih Puji, dkk, 2018).

Gelombang elektromagnetik dengan panjang gelombang yang sangat kecil,
seperti gelombang radio, gelombang panas, cahaya, dan sinar ultraviolet, inilah
yang menghasilkan sinar-X. Sinar-X memiliki rentang panjang gelombang
yang luas, heterogen, dan tidak terlihat. Panjang gelombang sinar-X, yang
sangat kecil dan hanya 1/10.000 panjang gelombang cahaya tampak, adalah
perbedaan lain dari radiasi elektromagnetik lainnya. Sinar-X memiliki panjang
gelombang yang pendek sehingga dapat menembus benda (Sjahriar Rasad,
2014).

Tujuan dari ilmu kedokteran yang dikenal dengan radiologi adalah untuk
melihat bagian tubuh manusia dengan menggunakan radiasi atau sinar UV
(Toto Trikasjono et al, 2015). Selain pemeriksaan laboratorium mikrobiologi

dan alat bantu diagnostik lainnya, pemeriksaan radiologi adalah salah satunya.



Akibatnya, radiografi yang layak diperlukan untuk mendukung diagnosis
penyakit pasien (Bontrager, 2014). Pemeriksaan os sacrum merupakan salah
satu pemeriksaan radiologi yang dilakukan.

Tulang kelangkang (Os Sacrum) tersusun dari 4 vetebrae sacralis, yang
pada masa remaja terhubung melalui tulang rawan dan selanjutnya menyatu
synostosis. Namun sering ditemukan pada usia lanjut masih ada jaringan discus
intervetebralis diantara corpus vertebra terdahulu, yang terhubung synostosis.
Sacrum berhubungan dengan kedua tulang panggul (Ossa Coxae) melalui
articulations sacroiliacae dan dengan jelas menunjukkan perbedaan jenis
kelamin. Basis Ossis Sacri berhubungan dengan corpus vertebra lumbalis V
melalui discus vetebralis yang besar. Sisi depan basis sacrum menonjol ke
ventral pada peralihan lumbosacral dan panggul (Promontorium). Pada
permukaan depan sacrum (facies pelvina), batas asli vertebra sacralis dapat
dikenali sebagai linea transversa. (Sobota, 2018).

Kegunaan radiografi dalam membantu operator membuat diagnosa,
mengembangkan rencana perawatan, dan melakukan evaluasi pasca perawatan
yang tepat menentukan kualitas radiografi (Ramadhan alongsyah dkk, 2019).
Dalam hasil radiograf pada pemeriksaan radiologi, terdapat beberapa pengaruh
dari pemeriksaan dengan menggunakan penyudutan, seperti ketajaman atau
sharpness, detail, distorsi, resolusi dan brighness (Ramadhan alongsyah dkk,
2019).

Distorsi merupakan penyimpangan, Karena perbesaran yang tidak merata
dari berbagai bagian dari objek yang sama, gambar yang terdistorsi tidak

memiliki ukuran dan bentuk yang sama seperti aslinya pada radiografi.



Penempatan dan penjajaran film, serta angulasi x-ray yang tidak tepat
merupakan faktor yang dapat menyebabkan distorsi (Ramadhan bersamasyah
et al, 2019). Kemampuan untuk membedakan satu hal dari yang lain diukur
dengan resolusi (Ramadhan bersamasyah et al, 2019).

Dalam pemeriksaan radiologi yang menggunakan penyudutan akan sangat
berpengaruh pada hasil radiograf yang diambil. Alasan dilakukannya
pemeriksaan radiologi dengan menggunakan penyudutan pada beberapa
pemeriksaan khusus untuk mendapatkan hasil radiograf yang lebih efektif dan
detail sehingga mampu membantu dalam penegakan diagnosa.

Menurut Bontrager, tahun 2014, pemeriksaan Os Sacrum menggunakan
proyeksi Antero Posterior Axial dengan arah sinar 15° Cranially. Sedangkan
menurut Whitley A. Stewart tahun 2011, menggunakan proyeksi Antero
Posterior Axial dengan variasi penyudutan arah sinar 10°~ 25° Cranially. Dari
berbagai perbedaan pelaksanaan pemeriksaan Os Sacrum Proyeksi Antero
Posterior Axial dengan menggunakan variasi penyudutan  10°-25°
memungkinkan adanya perbedaan informasi anatomi radiografi. Pemeriksaan
0s sacrum tidak menggunakan sudut, sesuai dengan pengalaman penulis dalam
Praktek Kerja Lapang di beberapa rumah sakit.

Kriteria hasil radiograf pemeriksaan Os.Sacrum seperti tampak Coccyx tidak
superposisi dengan Simphysis pubis, tampak seluruh os Sacrum, tampak
Foramen Pubis dengan os sacrum tidak superposisi, tampak tidak ada rotasi
pada Sacrum (Bontrager, 2014) sedangkan menurut Bruce W.Long, Jeannean
Hall Rollins dalam buku Merril’s Atlas of Radiographic Position and

Radiologic Procedures (2016), pemeriksaan Os Sacrum untuk memperlihatkan



1.2.

1.3

Os Sacrum dengan jelas tanpa adanya Foreshortening dan citra radiografi yang
dihasilkan tidak tertutup oleh feses dan gas didaerah rectum, serta Os Sacrum
tidak superposisi dengan Os Symphisis pubis. Penulis tertarik untuk melakukan
penelitian Os Sacrum Proyeksi Antero Posterior Axial di Universitas AwalBros
Pekanbaru dengan menggunakan Phantom sebagai sample penelitian. Karena
dengan adanya variasi penyudutan pada pemeriksaan Os Sacrum apakah
mempengaruhi informasi anatomi dari hasil pemeriksaan tersebut.

Latar belakang inilah yang mendorong penulis untuk menjadikan studi
kasus ini menjadi sebuah karya tulis ilmiah dengan judul “Perbandingan
Informasi Anatomi Pada Pemeriksaan Radiografi Os Sacrum Ap Dengan
Variasi Penyudutan 0°,10°15°,20° dan 25°”

Rumusan Masalah

Adapun rumusan masalah penulisan penelitian ini adalah sebagai berikut :

1.2.1 Apakah ada perbedaan informasi anatomi pada pemeriksaan Os Sacrum
dengan penyudutan 0°,10°,15°,20° dan 25°?

1.2.2 Pada variasi penyudutan manakah informasi anatomi yang paling
informatif untuk hasil radiograf Os Sacrum ?

Tujuan Penelitian

Adapun tujuan penulisan penelitian ini adalah sebagai berikut :

1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mendeskripsikan perbedaan informasi anatomi pada pemeriksaan

Os Sacrum dengan penyudutan 0°,10°,15°,20°, dan 25° ?



1.3.2 Tujuan Khusus

a. Untuk mendeskripsikan penatalaksanaan pemeriksaan Os Sacrum
dengan penyudutan 0°,10°,15°,20° dan 25°

b. Untuk menganalisa perbedaan informasi anatomi pada pemeriksaan
Os Sacrum dengan penyudutan 0°,10°,15°,20°, dan 25°

c. Untuk mendapatkan penyudutan dengan hasil yang optimal pada
pemeriksaaan Os Sacrum dengan penyudutan 0°10°15°20° dan

25°

1.4 Manfaat Penelitian

Adapun manfaat penulisan penelitian ini adalah sebagai berikut :
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Bagi Peneliti

Untuk mengetahui perbedaan hasil radiografi teknik pemeriksaan Os
Sacrum dengan variasi penyudutan 0°10°15°20° dan 25° untuk
mendapatkan hasil yang optimal .

Bagi Tempat Penelitian

Sebagai bahan masukan bagi rumah sakit tentang perbandingan hasil
radiograf teknik pemeriksaan Os Sacrum proyeksi AP dengan
penyudutan 0°,10°,15°,20° dan 25°.

Bagi Institusi Pendidikan

Sumber belajar dan referensi yang akan diberikan oleh penelitian ini
bagi orang-orang yang melakukan penelitian tambahan pada mata
pelajaran yang terkait dengan judul penelitian di atas diharapkan dapat

bermanfaat bagi lembaga pendidikan.



1.4.4 Bagi Responden
Memberikan informasi kepada pembaca tentang perbandingan antara
hasil radiografi teknik pemeriksaan Os sacrum dan proyeksi AP dengan

sudut 0°, 10°, 15°, 20°, dan 25°.



