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PENGARUH VARIASI PENYUDUTAN ARAH SINAR 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, 45˚ 

CEPHALAD PADA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI FEMORAL NECK 

AXIOLATERAL PROJECTION ORIGINAL CLEAVES METHOD  

TERHADAP INFORMASI ANATOMI 

 
Ghea Aprillia1) 

1)Universitas Awal Bros 

 
Email : Gheaaprillia.0304@gmail.com 

 

 

ABSTRAK 

 
Pemeriksaan radiografi femur merupakan pemeriksaan yang bertujuan untuk 

mengevaluasi kelainan pada femur. Salah satu pemeriksaan khususnya yaitu pemeriksaan 

radiografi femoral neck axiolateral projection Original Cleaves Method yang sangat 

penting dalam memvisualisasikan anatomi femur proximal. Berdasarkan hasil literatur, 

pemeriksaan femoral neck original cleaves method memiliki variasi penyudutan sebesar 

25˚, 30˚, 35˚, 40˚, dan 45˚ cephalad. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh 

sudut sinar 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, dan 45˚ cephalad terhadap kualitas detail anatomi untuk 

menentukan sudut yang paling informatif.  

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitaif eksperimental pada Mei 2025 di 

Laboratorium Radiologi Universitas Awal Bros, Pekanbaru, menggunakan radiograf 

femoral neck dari phantom Body dan Femur Kyoto Kagaku PBU50 tipe PH-2. Instrumen 

yang digunakan berupa lembar kuesioner. Data dianalisis menggunakan uji Cohen’s Kappa 

dan uji Friedman.  

Hasil uji pengaruh variasi penyudutan arah sinar terhadap informasi anatomi 

menunjukkan adanya pengaruh yang signifikan (p = 0,001), di mana sudut 25˚ cephalad 

menghasilkan nilai mean rank tertinggi sebesar 3,62. Sudut ini paling baik dalam 

menampilkan struktur anatomi, termasuk pelvis simetris, femoral neck yang jelas tanpa 

superposisi trochanter mayor, serta jaringan lunak dan detail trabecula yang tampak jelas. 

 
Kata Kunci : Central Ray, Femoral Neck, Original Cleaves Method 

Kepustakaan : 27 ( 2015-2024) 
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THE EFFECT OF BEAM ANGLE VARIATIONS AT 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, AND 

45˚ CEPHALAD ON ANATOMICAL INFORMATION IN FEMORAL NECK 

RADIOGRAPHY USING THE AXIOLATERAL PROJECTION ORIGINAL 

CLEAVES METHOD 

 
Ghea Aprillia1) 

1)Universitas Awal Bros 

 
Email : Gheaaprillia.0304@gmail.com 

 

ABSTRACT 

 
Femur radiography examination is an examination that aims to evaluate abnormalities 

in the femur. One particular examination is the original Cleaves Method axiolateral 

projection femoral neck radiography examination which is very important in visualizing the 

anatomy of the proximal femur. According to literature review, the original cleaves method 

of femoral neck examination has angle variations of 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, and 45˚ cephalad. 

This study aims to determine the effect of beam angles of 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, and 45˚ cephalad 

on the quality of anatomical details to determine the most informative angle. 

This research used an experimental quantitative approach in May 2025 at the Radiology 

Laboratory of Awal Bros University, Pekanbaru, using femoral neck radiographs from the 

Kyoto Kagaku PBU50 type PH-2 Body and Femur phantom.The instrument used was a 

questionnaire form. Data were analyzed using Cohen's Kappa test and the Friedman test.  

The test results of the influence of variations in the angle of the beam direction on 

anatomical information showed that there was a significant influence (p = 0.001), where an 

angle of 25˚ cephalad produced the highest mean rank value of 3.62.This angle best 

displayed anatomical structures, including symmetrical pelvis, clear femoral neck without 

greater trochanter superposition, and visible soft tissue and trabecular 

 

Keywords : Central Ray, Femoral Neck, Original Cleaves Method 

Literature : 27 (2015-2024) 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

Sinar-x merupakan salah satu bentuk gelombang elektromagnetik yang 

serupa dengan gelombang radio, panas, cahaya, dan sinar ultraviolet, namun 

memiliki panjang gelombang yang sangat pendek sehingga mampu menembus 

berbagai jenis benda. Sinar-x memiliki sejumlah karakteristik fisik, di 

antaranya adalah daya tembus, hamburan, penyerapan, efek fotografi, 

luminisensi, ionisasi, serta efek biologis (Fuadi dkk, 2022). Pemanfaatan sinar-

x memungkinkan visualisasi struktur internal tubuh tanpa perlu melakukan 

tindakan invasif seperti pembedahan (Wardani & Sudarti, 2022). 

Salah satu bentuk pemanfaatan sinar-x adalah dalam bidang radiologi. 

Radiologi merupakan disiplin medis yang memanfaatkan berbagai modalitas 

berbasis radiasi, seperti sinar-x dan bahan radioaktif, untuk mendukung proses 

diagnostik maupun prosedur terapi yang dilakukan dengan panduan pencitraan 

radiologi (Bapeten, 2020). Secara umum, praktik radiologi terbagi menjadi dua 

bidang utama, yakni radiologi diagnostik dan radiologi intervensi. Radiologi 

diagnostik berfokus pada pemeriksaan untuk mendiagnosis gejala penyakit, 

melakukan screening berbagai kondisi medis, serta memantau efektivitas suatu 

terapi atau pengobatan (Nurvan dkk, 2023).  

Salah satu teknik dalam radiologi diagnostik adalah pemeriksaan 

radiografi, yakni pemeriksaan terhadap organ tubuh manusia menggunakan 

sinar-x untuk menghasilkan gambaran tulang, jaringan lunak, serta deteksi 

kelainan patologis (Fatimah & Nugroho, 2020). Seiring dengan kemajuan ilmu 
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pengetahuan dan teknologi, bidang radiologi mengalami perkembangan yang 

pesat, termasuk dalam keragaman teknik dan variasi pemeriksaan yang 

bertujuan untuk menghasilkan citra diagnostik yang optimal (Wahyuni, 2020). 

Salah satu pemeriksaan radiografi adalah pemeriksaan pelvis. 

Tulang pelvis berfungsi sebagai fondasi bagian bawah rongga perut 

sekaligus sebagai struktur yang menyambungkan tulang belakang dengan 

anggota gerak bawah. Struktur pelvis terdiri atas tiga bagian utama, yakni 

sepasang tulang panggul (ossa coxae), satu tulang sacrum, dan satu tulang 

coccygeus. Bagian atas tulang sacrum berartikulasi dengan vertebra lumbalis 

kelima membentuk sendi lumbosakral, sementara bagian posterior dari tulang 

iliaka kanan dan kiri berartikulasi dengan sacrum membentuk sendi 

sakroiliaka. Selain itu, terdapat pula simphisis pubis dan sendi panggul (hip 

joint), yang menghubungkan antara tulang pelvis dan femur (Lampignano & 

Kendrick, 2018). 

Femur merupakan tulang terpanjang dan terkuat yang terdapat pada 

tubuh manusia. Seluruh beban pada tubuh bertumpu pada tulang dan 

persendian femur, sehingga daerah ini rentan terhadap  munculnya patologi saat 

terjadi trauma. Bagian proximal femur terdiri atas empat struktur utama, yaitu 

kepala (head), leher (neck), trochanter mayor, dan trochanter minor. Neck 

femur merupakan processus berbentuk pyramidal kuat yang berfungsi sebagai 

penghubung antara kepala (head) dengan badan (body) pada daerah trochanter 

(Lampignano & Kendrick, 2018). Beberapa patologi yang umum terjadi pada 

area pelvis dan femur meliputi Chondrosarcoma, Developmental dysplasia of 

the hip (DDH), Legg-Calve-Perthes disease, metastase carcinoma, 
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osteoarthritis, fraktur proximal femur (hip) dan Slipped capital femoral 

epiphysis (SCFE)(Lampignano & Kendrick, 2018). 

Menurut Lampignano & Kendrick (2018) untuk mendeteksi dan 

mengevaluasi kelainan pada femur dapat dilakukan melalui pemeriksaan 

radiografi dengan proyeksi anteroposterior (AP) dan lateral. Sementara itu, 

menurut Long (2016), untuk visualisasi yang lebih spesifik terhadap struktur 

femoral neck, digunakan proyeksi axiolateral dengan metode Cleaves. 

Pemeriksaan ini memungkinkan visualisasi femoral neck yang tidak 

superposisi dengan trochanter mayor, sebagian kecil dari trochanter minor 

pada posterior permukaan femora, sebagian kecil dari trochanter mayor pada 

posterior dan anterior permukaan femora, sudut femoral neck  15˚-20˚ lebih 

tinggi daripada  femoral body, dan soft tissue serta jaringan trabecular. 

Pemeriksaan femoral neck proyeksi axiolateral  metode original cleaves 

dilakukan dengan posisi pasien supine, fleksikan pinggul dan lutut serta tarik 

kaki ke atas sejauh mungkin, abduksi paha sejauh mungkin, minta pasien 

memutar kaki ke dalam untuk menahan telapak kaki satu sama lain sebagai 

tumpuan. Central ray berkisar antara 25˚-45˚ (Long, 2016).  

Penyudutan tabung merupakan perubahan arah dan besar sudut tabung 

dari posisi normal yang tegak lurus terhadap film. Tujuan utama penyudutan 

adalah untuk menghindari terjadinya superposisi antarstruktur yang 

berdekatan, sehingga citra yang dihasilkan menjadi lebih optimal (Prastanti et 

al., 2017). Penyudutan   central   ray   digunakan   untuk memperjelas detail 

anatomi tertentu dalam beberapa pemeriksaan radiografi. Namun, penempatan 

film dan sudut penyudutan yang tidak tepat dapat menyebabkan terjadinya 
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distorsi (Ramadhan et al., 2020). 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. Menurut Fauber (2017) distorsi bentuk dipengaruhi 

oleh central ray. Jika sinar tidak diarahkan secara tegak lurus terhadap image 

receptor dan objek, maka citra yang dihasilkan dapat mengalami distorsi 

bentuk .Rentang variasi penyudutan yang cukup besar ini menyebabkan belum 

ada ketetapan penyudutan sinar yang tepat untuk memvisualisasikan radiograf 

femoral neck yang infomatif. 

Berdasarkan latar belakang di atas penulis tertarik untuk meneliti 

mengenai pengaruh variasi penyudutan arah sinar pada pemeriksaan femoral 

neck axiolateral projection metode original cleaves dengan menggunakan 

variasi penyudutan arah sinar 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, 45˚ , kemudian mengangkatnya 

sebagai karya tulis ilmiah dengan judul ” Pengaruh Variasi Penyudutan 

Arah Sinar 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, 45˚ Cephalad Pada Pemeriksaan Radiografi 

Femoral Neck Axiolateral Projection Original Cleaves Method Terhadap 

Informasi Anatomi” 

1.2 Rumusan Masalah 

1.2.1 Bagaimana pengaruh variasi penyudutan arah sinar 25˚, 30˚, 35˚, 40˚,   

45˚ pada pemeriksaan radiografi femoral neck axiolateral projection 

metode original cleaves  terhadap informasi anatomi? 

1.2.2 Penyudutan sinar manakah yang lebih informatif dalam 

memvisualisasikan infomasi anatomi pada radiograf femoral neck 

axiolateral projection metode original cleaves? 
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1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Untuk mengevaluasi pengaruh variasi penyudutan arah sinar 25˚, 30˚, 

35˚, 40˚, 45˚ terhadap informasi anatomi femoral neck axiolateral 

projection original cleaves. 

1.3.2 Untuk mengetahui penyudutan sinar yang lebih informatif dalam 

memvisualisasikan infomasi anatomi pada radiograf femoral neck 

axiolateral projection original cleaves. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Penulis  

Untuk menambah wawasan dan pengetahuan penulis terkait 

pengaruh variasi penyudutan arah sinar 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, 45˚  terhadap 

informasi anatomi femoral neck axiolateral projection original cleaves. 

1.4.2 Bagi Institusi Pendidikan 

Diharapkan penelitian ini dapat membantu institusi pendidikan 

mempelajari lebih banyak tentang pengaruh variasi penyudutan arah 

sinar 25˚, 30˚, 35˚, 40˚, 45˚  terhadap informasi anatomi femoral neck 

axiolateral projection original cleaves. 

  


