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BAB 1 MIMIE

PENDAHULUAN

1.I.  LATAR BELAKANG

Pemeriksaan Radiografi memegang peran penting dalam menegakkan
diagnosa suatu penyakit karena dalam pemeriksaan radiografi dapat diketahui
gambaran anatomi atau kelainan dari sustu organ vang tidak terlihat kasat mata.
Salah satu pemeriksaan radiografi adalah foto dental vaitu suatw teknik
pemotretan yang memproyeksikan gigi-geligi dan foto dental yang paling sering
dilakukan adalah proveksi periapikal teknik paralel dan bisecting-angel.

Dalam mempelajari radiologi dental ada 2 bagian yang perlu diperhatikan,
yaitu teknik atau cara untuk mendapatkan hasil yang optimal serta tentang
interpretasi atau menafsirkan hasil pencitraan radiografi yang telah dibuat . Alat
foto rontgen atau demial x-ray wnit yang mutakhir tidask menjamin akan
menghasilkan suatu hasil pencitraan radiografi yang baik tanpa disertai dengan
penerapan teknik yang baik.

Untuk mengetahui dengan jelas kelainan pada gigi yang diderita oleh
pasien maka pembuatan foto dental harus dilakukan dengan sebaik-baiknya, tetapi
kadang-kadang hasil foto tersebut tidak memuasken karena tidak memenuhi
kriteria kualitas foto, sehingga diperlukan pembuatan ulang foto dental. kriteria
kualitas foto dental | periapikal ) harus menampakkan seluruh bagian gigi mulai
dari mahkota sampai ujung apikal gigi dengan jarak dari apikal sampai tepi film
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sekitar 2mm oleh karena keadaan patologis terletak di periapikal gigl. (Goaz &
White, 1997)

Pembuatan ulang foto dental dapat disebabkan karcna mdiografer kurang
menghayati teknik pembustan periapikal dan mercka beranggapan bahwa
melakukan pembuatan radiografik terutama periapikal sangat mudah, schingga
radiografer tidak mempelajari lebih mendalam teknik pembustannys. Kadang-
kadang radiografer juga kurang menguasai dental unit, dan beranggapan bahwa
alat dental unit cukup sederhana. Selain kesalahan dari radiografer, penyebab
lainnya adalah kesalahan prosesing, maupun dari pasiennya sendiri.

Banyaknya kesalahan dalam pembuatan foto dental tentu berdampak pada
pasicn, petugas radiologi maupun petugas klinik. Dampak bagi pasien antara lain
pasien menerima dosis radiasi lebih banysk, bagi radiografer adalah rugi waktu
dan tenaga, bagi pihak klinik adalah pemborosan biaya akibat banyaknya film
terbuang,

Pembuatan foto dental setiap hari dilakukan di Klinik Radiologi
Kedokteran Gigi Rumah Sakit Gigi dan Mulut Pendidikan Fakultas Kedokieran
Gigi ( RKG RSGMP FKG ) Universitas Airlangga, pembuatan foto dental
tersebut  dilakukan oleh radiografer, mahasiswa radiologi dan mahasiswa
kedokteran gigi. Diantara foto dental yang dibuat mungkin terjadi kesalahan atau
kegagalan sehingga harus dilakukan pembuatan ulang foto dental. Schubungan
dengan alasan tersebut diatas penulis ingin mengetahui seberapa besar frekuensi

pembuatan ulang foto dental di klintk RKG RSGMP FKG Universitas Airlangga.
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1.2. RUMUSAN MASALAH

Bagaimanakah frekuensi pembuatan ulang foto dental di Klinik RKG
RSGMP FKG Universitas Airlangga dalam periode September - November

20097

13. TUJUAN PENELITIAN

Untuk mengetahui frekuensi pembuatan ulang foio dental di RKG
RSGMP FEG UNAIR pada periode September — November 2009,

14. MANFAAT PENELITIAN

Scbagai masukan bagi radiografer agar bekerja lebih teliti dalam

pembustan foto dental schingga pembuatan ulang foto dental dapat ditekan
seminimal mungkin,
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BAB 11

TINJAUAN PUSTAKA
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BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

1.1 Definisi Radiografik

Radiografik adalah hasil gambaran dari suatu obyek dengan menggunakan
sinar X. Radiografik dibidang kedokieran gigi digunakan untuk mengetahui
gambaran struktur jaringan keras rongga mulut yang tidak terfihat secara klinis
atau kasst mata (Manson-Hing, 1990). Peranan radiografik dental selain sebagai
sarana penunjang di dalam menegakkan diagnosis, juga untuk membaniu
menentukan rencana perawatan yang akan dilakukan, dan mengetahui hasil
perawatan yang telah dilakukan (White & Pharosh, 2004).

Radiografik dibidang kedokteran gigi dikelompokkan menurut
penempatan film pada pasien, yaitu radiografik ckstraoral dan intraoral (Miles et
all, 1993).

1.2 Radiografik Intraoral

Pemeriksaan radiografik intraoral merupakan salah satu pemeriksaan
penunjang dan penting untuk menegakkan diagnosis, rencana perawstan dan
eviluasi hasil perawatan (Frommer, 1996; Goaz & White, 1997).

Radiografik intraoral adalah sustu radiografik yang digunakan umtuk
memeriksa gigi dan struktur intraoral disckitar gigi (Haring & Jasen, 2000).

Pemeriksaan radiografik intrsoral memerlukan film intracral, yaitu flm yang
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ditempatkan dalam ronggs mulut dan digunakan untuk memeriksa gigi dan
jaringan penyangga (Haring & Jasen,2000).

Pada radiografik intraoral, terdapat tiga macam proyeksi yaitu radiografik
periapikal, bitewing dan oklusal. Radiografik yang paling sering digunakan
dibidang kedokteran gigi yaitu radiografik periapikal (Miles et all, 1993).

1.2.1 Radiografik Perinpikal

Radiografik periapikal adalah radiografik intraoral yang menghasilkan
gambaran gigi-geligi yang meliputi mahkota sampai apikal gigi serta strukiur
pendukungnya atau jaringan penyangganys. Gambar yang dihasilkan meliputi
tiga sampai empat gigi (Frommer, 1996).

Terdapat dua teknik yang dapat digunakan dalam radiografik periapikal
vaitu teknik hisecting-angle dan teknik paralel. Kedua teknik masing-masing
memiliki kelebihan dan kekurangan dalam meminimalkan distorsi gambar foto
yang dihasilkan. Variasi morfologis struktur dalam ronggs mulut dan setiap
individu mengakibatkan berbagai masalah geometris schingga kedua teknik
memiliki keuntungan dan kerugian masing-masing. {White & Pharoah, 2004)

1.2.1.1 Teknik Garis Bagi (bisecting-Angle)

Dasur teknik bisecting-amgle adalah teori geometri sederhana. Dimana
menurut aturan Ciezsynky s tentang isometrik, dinyatakan bahwa dua segitiga
adalah sama ketika keduanya berdiri pada satu sisi yang sama dan memiliki dua

sudut yang sama. Radiografik dental memiliki teori yang sama dimana posisi film
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diletakkan sedekat mungkin pada permukaan palatal gigi, bersandar pada palatal
atay pada permukaan gigi. Permukaan film dan panjang sumbu gigi membentuk
schuah sudut dengan dasar dimana film kontak dengan gigi. Kemudian ditarik
garis imajiner yang membagi sudut ini dan sinar diarahkan tegak lurus dengan
garis bagi terscbut (White & Pharaoh, 2004),

Pada pembuatannya apabila menguasai tekniknya maka panjang gigi
dalam hasil pencitraan radiografi{radiogram) akan mendekati kebenaran, akan
tetapi apabila tidak menguasai tekniknys maka akan menimbulkan banyak
problem, salah satu diantaranya adalah distorsi gambar (Smith, 1988).

Gambar 1. Teknik Bisecting-Angel (Margono, 1998)
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Gb 2.Foto dental amerior RA dengan teknik Bisecrimg-angel.

{ Gigl insisif pertama(11) dan insisif kedua(l2) )

(Goaz & White, 1997)

Gb 3.Foto dental posterior RA dengan teknik Bisecting-angel

( Gigl premolar kedua(P2), molar pertama, kedua dan ketiga(M1,M2,M3)

. (Goaz & White,1997)
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Gb 4 Foto dental anterior RB dengan teknik Bisecting-amgel

{ Gigi insisif pertama(il) dan insisif kedua{12) )

(Goaz & White, 1997)

Gb 5.Foto dental posterior RB dengan teknik Bisecting-angel
( Gigi molar pertama, molar kedua dan molar ketiga{M 1, M2,M3) )

(Groaz & White, 1997)
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2.2.1.2 Teknik Kescjajuran (Parallel)

Keutamaan teknik paralel adalah bahwa film sinar X pada posisi paralel
dengan panjang sumbu gigi dan pusat sinar dari paparan sinar X pada sudut yang
tepat dengan gigi dan film, Orentasi film, gigi dan juga paparan sinar X ini untuk
meminimalkan distorsi geometrik. Untuk mengurangi distorsi geometrik, sumber
sinar X harus ditempatkan pada jarak relatif dari gigi (White & Pharaoh, 2004).

Teknik paralel dischut jugn ‘right-amgle techmique (teknik sudut siku)’,
‘the lomg-cone fechmigue (teknik cone panjang)’, ‘exfemsion come paralleling
(XCP)'. Pada teknik paralel, film ditempatkan didalam mulut dan diletakkan
sejajar terhadap sumbu panjang gigi, kemudian sinar X diarahkan tegak lurus
terhadap gigi atau film (Haring &Jasen, 2000; White & Pharach, 2004).

Teknik ini harus dilengkapi dengan penempatan film paralel yang tepat
pada sumbu panjang gigi (Haring &Jasen, 2000). Untuk membantu meletaklican
film sejajar dengan sumbu panjang gigi dapat digunakan corton roll sebagai
penyangga film atau juga dapat digunakan alat pemegang film atau film holder
{Manson -Hing, 1990)

Gambar 6. Teknik paralel (Margono, 1998)
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Gb 7 Foto dental anterior RA. dengan teknik paralel.

{ Gigi Insisif pertama(ll) )

(Goaz & White, 1997)

Gib 8.Foto dental posterior RA dengan teknik paralel.

{ Gigi premolar kedua(P2), molar pertama, kedua dan ketiga(M1,M2,M3)

(Goaz & White, 1997)
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(b 9.Foto dental anterior RB dengan teknik paralel.

{ Gigi insisif pertamaill) dan insisif kedua(12) )

(Gonz & White,1997)

Gb 10.Foto dental posterior RB dengan teknik paralel.

{ Gigl mofar pertama, molar kedua dan moloer ketiga(M1,M2,M3) )

(Goaz & White, 1997)
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| T

2.3 Film Intra Oral

Dalam prakicknya, semua jenis film untuk prosedur intra oml pada
dasarnya sama. Film intra oral bernda didalam kaset pembungkus yang terdiri dari
bungkus luar yang resisten terhadap air (plastik), kertas hitam pada tiap-tiap sisi,
lembar timah hitam di bagian belakang film dan bunglkus luar. (Lincoln, 1990}

2.3.1 Film Periapikal

Film Periapikal adalsh suatu paket film dengan ukuran 3 X 4 Cm yang
diletakan di dalam muluwt penderita. Film ini mempunyai susunan yaitu penuiup
terluar sebagai penghambat kebocoran cahaya dan air serta kertas tidak tembus
cahaya pada bagian dalam dan lapisan timah pada bagian belakang yang berguna
untuk mencegah sinar-X mengenai jaringan yang lebih dalam dengan menyerap
sebagian sinar-x. (Ennis, 1959)

1.4 Metode Pemrosesan

Terdapat dua metode pemrosesan vaitu manual dan otomatis. Pada metode
manual biasanya dilakukan di dalam kamar gelap yaitu metode visual dan metode
temperatur waktu ataupun metode manual tanpa kamar gelap(self processing).
(Margono, 1998)

1.4.1 Metode Visaal

Metode pemrosesan yang biasa digunakan di klinik gigi adalsh metode
visual pada metode ini film vang sudah disinari kemudian di bawa ke kamar
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gelap,dan dimasukkan kedalam developer, dibilas dengan air , dimasukan ke
dalam cairan fixer, di bilas kembali dengan air mengalir kemudian dikeringkan.
Pemrosesan dilakukan di kamar gelap dengan bantuan safe light. (Margono, | 998)

1.4.2 Mctode Self-Processing

Metode lain yang juga dipakai di klinik gigi adalah metode self-
processing. Larutan pemrosesan yang mengandung developer dan fiksasi dalam
satu larutan vang discbut juga monobath, disuntikan ke dalam pembungkus film
yang sudah disinari, lalu dipijat dengan jari selama 15 detik. Kemudian bungkus
film dibuka dan film dimasukan ke dalam larutan pengeras, lalu dibilas dengan air
yang mengalir, (Margono, 1 998)

1.4.3 Pemrosesan Otomatis

Proses pencucian film menggunakan alat yang  disebut Prosesor
Otomatis.

Film yang sudah disinar dimasukkan ke dalam prosesor otomatlis yang
sudah berisikan larutan developer dan fiksasi. Film secara otomatis melalui kedua
larutan tersebut dan keluar dari alat dalam keadaan kering. Proses ini biasa
digunakan untuk film-film yang berukuran besar, misalnya panoramik
sefulometrik. (Margono, | 998)
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1.5 Kegagalan Radiografik

Kegagalan radiografik intrsoral dibagi dalem tign kstegori, yaitu
kegagalan karena paparan sinar, kegagalan teknik pengambilan radiografik, serta
kegagalan pemrosesan film. (Ennis, 1959)

2.51 Kegagalan karena paparan sinar

Kegagalan karena paparan sinar dapat menyebabkan hasil radografik tidak
dapat di interpretasikan dengan baik, dimana sinar tersebut dapat berupa sinar X
ataupun sinar UV atau cahaya terang. Kegagalan ini dapat terjadi karena film
yang tidak mendapat paparan sinar X, film mendapat paparan sinar UV, serta
waktu dan nilai paparan sinar X yang terlalu tinggi atau rendah.

1.5.1.1 Unexposed film
Gambaran radiografik yang dihasilken akan terlihat transparan schingga
tidak terlihat gambaran apapun dalam film. Hal ini terjadi karena film langsung

dilakukan pemrosesan tanpa terkena pajanan sinar X.

1.5.1.2 Film exposed to light

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat hitam. Hal ini terjadi
karena pada waktu pengambilan film, lampu penerangan tidak dimatikan
sehingga menerima sinar yang berlebihan,
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2.5.1.3 Faktor waktu dan paparan sinar X
1.5.1.3.1 Overexposed film

Gambaran radiografik yang dihasilkan terlihat gelap. Hal ini dapat terjadi
karena pengaturan waktu ataupun nilai dari paparan sinar X yang berlebihan pada
waktu pengambilan radiografik.

25132 Underexposed film

Gambaran radiografik yang dihasilkan terlihat terang. Hal ini terjadi
Karena paparan wakiu ataupun nilai dari paparan sinar X yang terlalu rendah pada
waktu pengambilan radiorafik.

251 Kegagalan teknik pengambilan radiografik
Kegagalan ini dapat terjadi karena kesalahan dalam penempatan film,
kesalahan dalam menentukan sudut kesejajaran film, kesalahan penempatan cone

teami{kolimasi), ataupun kesalahan teknik kain.

2.5.2.1 Kesalahan penempatan film
Jika terjadi kesalahan pada penempatan film maka gambaran vang didapat
akan terpotong ataupun gigi terlihat miring.

1.52.1.1 Apikal terpotong

Gambaran radiografik yvang menunjukan struktur gigi yang tidak lengkap

dimana apikal gigi seria jaringan disekitamya terpotong. Hal ini terjadi karena
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penempatan film pada wakiu pembuatan radiografik fidak sampai ke apikal gigi
atau terlalu ke oklusal,

2.52.1.2 Oklusal gigl terlihat miring

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat scakan-akan bidang
oklusal gigi miring. Kegagalan ini terjadi karena wjung permukaan film tidak
sejsjar dengan oklusal gigi, sebab pada wakiu pengambilan radiografik posisi
ujung film miring. Kegagalan ini juga dapat disebabkan karena film yang tidak
dapat dipegang dengan baik oleh pasien sehingga posisi film miring.

1.5.12.1. Kesalahan dalam pengaturan sudut

kegagalan teknik radiografik dapat terjadi karena kesalshan pengaturan
sudut antara sinar X dengan film terhadap bidang horisontal ataupun vertikal,

1.5.2.2.1 Kesalahan pengaturan sudut terhadap bidang borisontal
Gambaran radiografik yang dihasilkan akan menunjukkan kontak mesial
(bidang yang menghadap garis median) atau distal{bidang yang menjauhi garis
median) dari mahkota gigi yang wumpang tindih (superimposed). Hal ini terjadi
karena pengaturan sudut antara arah pusat sinar X dengan bagian proksimal gigi
vang tidak tepat lurus,
1.5.2.2.1 Kesalahan pengatoran sudut dalam bidang vertikal
(Gambaran radiografik yvang dihasilkan akan terlihat lebih panjang ataupun

lebih pendek dari ukuran gigi yang sebenamya.
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1.5.2.2.2.1 Foreshoriened (pemendekan)

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan menunjukkan panjang gigi
tampak lebih pendek. Hal ini terjadi karena arah penempatan sinar X yang terlalu
ke apikal gigi.

2.52.2.2.2 Elongated (pemanjangan)

Gambaran radiografik vang dihasilkan akan menunjukkan panjang gigi
tampak lebih panjang. Hal ini terjadi karena penempatan sinar X terlalu ke
oklusal gigi

1.5.23 Kegagalan pemrosesan film

Pemrosesan film merupakan tahap akhir dalam pembuatan radiografik
dimana juga berperan penting dalam menentukan kualitas hasil radiografik,
schingga kesalahan dalam melakukan prosedur pemrosesan film akan berdampak
pada kegagalan radiografik secara keseluruhan. Gambaran radiografik yang
dihasilkan dapat memberikan dampak pada keseluruhan bagian film ataupun
hanya sebagian, dimana gambaran yang terjadi akan tampak lebih terang, gelap,
artefak, ataupun kabur. Kegagalan pemrosesan film dapat terjadi karena waktu
dan temperatur, kontaminasi dari larutan pemrosesan, kesalahan penanganan film,

kesalahan pengaturan cahaya dalam ruang gelap.
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2523.1  Kesalshan waktu dan temperatur
2523.1.1  Underdeveloped film

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat sangat terang, tevjadi
karena wakiu pemrosesan sangat singkat dalam larutan pembangkit (developer),
temperatur larutan pembangkit yang rendah, larutan pembangkit yang lemah dan
timer termomeier yang tidak lanut.

152312  Overdeveloped film

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat sangat gelap, terjadi
karena waktu prosesing terlalu lama dalam lsrutan pembangkitl temperatur larutan
pembangkit vang tinggi, fimer stau fermometer yvang tidak larut, stau larutan
pembangkit yang terlalu pekat.

25.23.1.3  Redlculation of emulsion

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat pecah-pecah (seperti
kaca retak) pada film, terjadi karena perbedaan suhu yang drastis antara larutan
pembangkit dengan larutan pencuci (air).

15132 Kontaminasi dari larutan pemrosesan
252321  Developer spots

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat bercak hitam pada
film, terjadi karena larutan pembangkit kontak dengan film sebelum pemrosesan
dilakukan.
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252322  Flxer spot
Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat bercak terang pada
film, terjadi karena larutan fiksasi (fixer) kontak dengan film sebelum pemrosesan

dilakuban.

252323  Yellow-brown stains

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat kuning kecoklatan
pada film secara keseluruhan, terjadi karena kekustan prosesing dari larutan
pembangkit atau fiksasi sudah lemah, wakiu pemrosesan dalam larutan fiksasi
yang singkat.

15231 Kontaminasi dari lnrwian pemrosesan
252331  Developer cui-off

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terpotong dengan gambaran
terang mulai dari bagian yang terpotong sampai ujung film, terjadi karena larutan
pembangkit yang tidak mengenai scluruh bagian film pada wakiu pengembang
sehingga bagian yang tlidak terkena larutan pengembang tidak mengalami

pemrosesan dengan sempurna.

252332  Fixer cut-aff

Gambaran radiografik akan terpotong dengan gambaran gelap muolsi
bagian yang terpotong sampai ujung film, terjadi karena larutan fiksasi yang tidak
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mengenai seluruh bagian film pada waktu pemrosesan sehingga bagian yang tidak
terkena larutan fiksasi tidak mengalami pemrosesan dengan sempurna.

2521333  Overlapped film

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan memperlihatkan dacrah yang
lebih gelap atau terang pada sebagian film, terjadi karena dua film yang saling
tumpang tindih pada waktu pemrosesan film dilakukan sehingga bagien film yang
saling tumpang tindih akan terlihat lebih gelap atau terang,

2.5.23.3.4  Fingerprini artcfak
Gambaran radiografik yang dihasilkan akan memperlihatkan sidik jari
pada film, terjadi karena film tersentub jari yang terkontaminasa oleh larutan

pengembang.

252335  Scratched film
Gambaran radiografik vang dihasilkan akan terlihat goresan terang pada
film, terjadi karena lapisan film yang terkelupas oleh benda tajam.

25134  Kesalahan pengaturan cabaya dalam ruang gelap
252341  Light leak

Gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat tampak gelap pada
bagian yang mendapal paparan olch sinar terang yang masuk (kebocoran cahaya)
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pada sebagian ruang gelap, terjadi karena pada waktu membuka film terdapat

252342  Fogged film

Gambaran radiografik yang dikasilkan akan terlihat seperti berkabut atau
ke abuan dan kurang kontras, terjadi karena pengaturan cahaya yang kurang baik
pada ruang gelap, larutan untuk pemrosesan yang terkontaminasi, temperatur
larutan pembangkit yang tinggi. film yang kadaluarsa, dan penyimpanan film
vang tidek baik.

26  Proteksi Radiasi

Penggunaan radiasi pengion, termasuk sinar x pada bidang kedokieran
baik untuk terapl maupun diagnostik sudah umum dilakukan. Penggunaan sinar x
ini selain bermanfaat untuk kesehatan tetapi juga perlu diwaspadai bahaya yang
ditimbulkannya. Pencitraan medis menggunakan sinar x dilakukan berdasarkan
sifat sinar x yang dapat berinteraksi dengan materi yang dillewatinys. Interaksi
tersebut dapat menimbulkan ionisasi yang selanjutnya membentuk radikal bebas
dalam jaringan tubuh yang dilewatinya.oleh karena itu diperlukan proteksi radiasi
dalam upaya pencegahan terhadap hal terscbut (Margono, 1998)

2.6.1 Proteksi Ruangan Radiasi

Tempat dan ruangan radiasi harus memuhi syarat intermasional, yaitu
diharapkan agar sinar radiasi tidak menembus ruang lain.
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Dinding di dalam ruang radiasi harus dilengkapi dengan lempengan timah
hitam setebal minimal 2mm, dengan harspan agar radiasi primer dan sekunder
dapat diserap. Desain antar ruang dengan ruang radiasi , pintu dan kaca ruang
radiasi harus dibuat seperti jalan tikus agar bebas dari sinar luar. Penempatan
pesawal ronigen diatur sedemikian rupa schingga arah sinar radiasi ke tempat

yang aman.

262 Proteksi Radiasi Bagi Pasien

Pasien yang akan melakukan pemeriksaan foto dental harus menggunakan
baju pelindung (apron), tyroid, serta kacamata pb untuk melindungi bagian tubuh
yang sangat sensitif terhadap radiasi.

163 Proteksi Radiasi Bagi Radiografer
Posisi operator di tempat yang aman dari radiasi di dalam ruang radiasi
menggunakan film berkecepatan tinggi.

26.4 Alat Deteksi Radiasi

Film badge , Poket dosimeter (dosimeter saku) , lon collection monitoring
device dan TLD.
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BAB 111

METODE PENELITIAN
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BAB 3
METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penclitian
Jenis penelitian ini adalah retrospektif observasional.

3.2 Tempat dan Waktu Penelitian
Kegiatan penelitian ini dilakukan di klinikk RKG RSGMP FKG

Universitas Airlangga Surabaya selama bulan September sampai November 2009,

3.3 Populasi
Seluruh pasien dengan foto dental yang dibuat di klinik RKG RSGMP

FRG Universitas Airlangga Surabaya.

3.4 Sampel

Sampel penelitian adalah jumlah fitm dental di klinik RKG RSGMP
Universitas Airlangga Surabaya yang diperoleh selama bulan September -
Movember 2009,

3.5 Variabel

Variabel penelitian meliputi :

Variabel bebas: Kegagalan pembuatan fioto dental
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Variabel terikat : Kegagalan pembuatan foto dental berdasarkan beberapa
faktor
1.6 Pengumpulan Data

Data yang dikumpulkan adalah data sekunder yang dperoleh dari laporan
bulanan data pasien di klinik RKG RSGMP FKG Universitas Airlangga sclama

bulan September — November 2009,

3.7 Pengolahan Data

Data yang diperolch kemudian dianaliza dengan menggunakan persentase.
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BAB 1V

HASIL PENELITIAN DAN
PEMBAHASAN
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BAB4

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

4.1 Hasil Penelitian

Hasil penclitian yang dilakukan di klinik RKG RSGMP Universita

Airlangga vang dilakukan pada bulan September sampai dengan bulan November

2009 adalah dalam bentuk laporan jumizh film dan film rusak berdasarkan
beberapa fakior sebagai berikut :

Tabel 1. Pembuatan ulang foto dental di klinik RKG RSGMP FKG

Universitas Airlangga.
Bulan Jumiah Foto Pembuatan Ulang Y
September 2009 218 1 0,46%
Oktober 2009 381 15 3,93%
November 2009 351 5 142%
Jumlah 930 21 2.21%
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Tabel 2. Fakior penyvebab pembustan ulang foio denial di klinik RKG

RSGMP FKG Universitas Airlangga.

Kegagalan Teknik Pengambilan
Kegngalan Pemrosesan Film
Radiografik
Bulan
Cone/Arah
Elongasi Penyebab
Underdeveloper | Overdeveloper ( | ) Ellll.:;‘:.k Lain
September
1
2009
Oktober
7 4 4
009
November
3
2009
Jumlah ] 4 4 5 -

Penjelasan tabel 1 dan 2 :

Hasil foto dental yang gagal Pada bulan September 2009 dari keseluruhan
film vang digunakan adalah 218, didapat | film dental yang gagal karena faktor
kesalahan pemroscsan vaitu Underdeveloper yaitu sckitar 0,46 %, Pada bulan
Oktober 2009 dari keseluruhan film yang digunakan adalah 381, di dapat 15 film
dental yang gagal karena faktor kegagalan teknik pengambilan radiografi yaitu
Elongasi sebanyak 4 film, kegagalan karena faktor kesalahan pemrosesan vaitu
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Underdeveloper scbanyak 7 dan overdeveloper sebanyak 4 film. Total
keseluruhan jumlah film gagal pada bulan Oktober adalah sekitar 3,93 %, dan
Pada bulan November 2009 dari keseluruhan film yang digunakan sdalah 351,
didapat 5 film dental vang gagal karena faktor kegagalan teknik pengambilan
radiografik yaitu arah sinar/come tidak tepat yaitu sekitar 1,42 %. Total jumlsh
film yang digunakan selama bulan September sampai November adalsh 950, di
dapat 21 film dental yang gagal karena berbagai faktor yaitu sekitar 2.21 %.

, Ckcbodser

Pembyatan Ulang Foto Dental

Movember

Perbede september - Novembes 7009

Gb 11. Diagram batang pembuatan ulang foto dental periode September -

November 20009,
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= Sep-05
= Oiket-08

Faktor Penyebab Pembuatan Ulang Foto Dental

Gb 12. Diagram batang faktor penyebab pembustan ulang foto dental periode
September - November 2009,
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4.2 Pembahasan

Penelitian yang dilakukan di klinik radiclogi RRG  RSGMP  FRG
Universitas Airlangga dengan luas ruangan 4m x 6m.Ruangan ini dilengkapi
dengan pelindung pb setebal Zmm yang dipasang menempel pada seluruh dinding
Pasien yang datang di di klinik radiologi dental untuk melakukan pemeriksaan
folo dental adalah pasien umuom.

Alur pemeriksaan :

LOKET |4 Kmr. PERIKSA _.‘ KONSUL

/

ORTHODONSIA / PEDODONSIA / PROSTODONSIA / KONSERVASI GIGI / BEDAH MULUT

RADIOLOGI

Keterangan : Orthodonsia ( kawat gigi )
Pedodonsia { anak — anak )
Prostodonsia ( gigi tiruan )

Konservasi  tambal gigi )
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Pembuatan foto dental di klinik radiologi FKG RSGMP Universitas
Airlangga dilakukan oleh radiografer, mahasiswa FKG dan juga mahasiswa
radiologi.

Seorang radiografer harus memiliki pengetahuan dan ketrampilan yang
baik dalam pencmpatan film dan teknik radiografik, pajanan sinar X, serta
pemrosesan film untuk mengatasi dan mencegah terjadinya kegagalan dalam
pembuatan radiografik schinggs perlu diuraikan beberapa hal yang dapat
menychabkan kegagalan dalam pembuatan radiografik di bidang kedokteran gigi.
Ofeh karena itu periu adanya pengetahuan akan berbagai permasalshan dalam
kegagalan radiografik intraoral.

Pada hasil penelitian telah dijelaskan jumlah film yang gagal karena
berbagai permasalahan yang disajikan dalam bentuk tabel dan diagram batang,
Dari disgram batang tersebut dapat diketahui frekuensi pembuatan ulang fote
dental yang disebabkan karena berbagai macam faktor. Seluruh foto dental yang
diteliti untuk menghitung frekuensi pembustan ulang foto dental adalsh
menggunakan foto intraoral proyeksi periapikal teknik bisecting- amgel dan teknik
paralel.

Pada hasil penelitian jumliah film gagal mulsi dari bulan September —
November adalah sekitar 2,21 % dari total jumiah film dental 950 film. Dari
jumlsh tersebut dapat diketahui bahwa frekuensi pembuatan foto ulang dental
termasuk sedikit, hal tersebut dikarenakan radiografer yang membust foto dental
di klinik RSG RSGMP FEG Universitas airlangga sudah ierlatih dan mahir dalam
mengerjakan foto dental karena mereka sudah lama bekerja di sana. Mahasiswa
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kedokteran gigi dan mahasiswa radiologi juga tidak lepas dari perhatian dan
pengawasan instruktur schingga sedikit sekali timbul kesalahan dalam pembuatan
foto dental.

Beberapa kesalashan yang membuat foto dental harus di ulang pads bulan
September — November 2009 diantaranya yaitu Underdeveloper scbanyak 7 film,
terjadi karena waktu pemrosesan sangat singkat dalam larotan pembanghkit
(developer), temperatur larutan pembangkit yang rendah atau larutan pembangkit
yang sudah lemah, gambaran radiografik yang dihasilkan akan terlihat sangat
terang, kesalshan lain pada wakiu pemrosesan film yaitu Chverdeveloper
sebanyak 4 film, terjadi karens waktu prosesing terlalu lama dalam larutan
pembangkit temperatur lanstan pembangkit yang tinggi atau larutan pembangkit
yvang terialu pekat. Sedangkan faktor yang lsinnya adalah kegagalan teknik
pengambilan radiografik yaitu Elosgasi dan arah sinar / cone tidak tepal. Efongasi
schanyak 4 film, gambaran radiografik yang dihasilkan akan menunjukkan
panjang gigi tampak lebih panjang. Hal ini terjadi karena penempatan sinar X
terlalu ke oklusal gigi. Sedangkan kegagalan karena arah sinar / cone tidak tepat,
Kegagalan ini dapat terjadi karena kesalahan dalam penempatan film, kesalahan
dalam menentukan sudut kesejajaran film, kesalahan penempatan cone beam,
ataupun kesalahan teknik lain, Jika terjadi kesalshan pada penempatan film maka
gambaran yang didapat akan terpotong ataupun gigi terlihat miring.

Foto dental yang mengalami kegagalan atau kesalahan harus dilakukan
pembuatan ulang oleh karena hasil foto tidak dapat intepretasikan dan dokter gigi
tidak dapat mendiagnosa dengan benar hal ini tente saja merugikan pasien.
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BAB YV

KESIMPULAN DAN SARAN
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BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 KESIMPULAN

Setelah dilakukan penelitian di klinik radiclogi FKG RSGMP Universitas
Airlanggs selama bulan September sampai November 2009 diketahui bahwa
frekuensi kegagalan pembuatan foto dental yang terjadi pada bulan September
2009 adalah 0,46% karena [imderdeveloper, pada bulan Oktober 2009 adalah
3,93%, 1,05% karena Overdeveloper, 1,83 % karena Underdeveloper dan 1,05%
karena Elomgasi , sedangkan pada bulan November adalah 1,42% karena arah
sinar / cone tidak tepat.

Frekuvensi kegagalan pembuatan foto dental keseluruhan dard bulan
September — November 2009 karena faktor kesalshan pemrosesan yaitu
Underdeveloper sebanyak 0,84%, Owverdeveloper sebanyak 0,42%, dan
kesalalahan karena kegagalan teknik pengambilan radiografik yaitu Elongasi
sebanyak 0,42% dan arah sinar / cone tidak tepat sebanyak 0,53%.

Frekuensi kegagalan yang discbabkan oleh fakior kesalshan pemrosesan

yaitu Underdeveloper paling banyak dibandingkan dengan frekuensi kegagalan
karena faktor yang lain.
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5.2 SARAN

Semakin pesatnya kemajuan pesawal dental saat ini maka dalam
pembuatan foto dental diperlukan radiografer yang terdidik agar kegagalan yang
terjadi bisa semakin sedikit, radiografer harus sering mengontrol bagaimana
kondisi cairan developer dan fixer agar layak untuk dipergunakan dalam
pemprosesan film. Mahasiswa DIPLOMA 11l yang melaksanakan praktikum di
klinik radiologi FKG RSGMP Universitas Airlangga harus didampingi oleh
radiografer stau senior yang bertanggung jawab, dalam memberikan pelayanan
kepada pasien , radiografr diharapkan dapat berinteraksi dengan pasien schingga
dalam pelaksanaannya dapat dibangun kerja sama yang baik antara radiografer

dan pasien.
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Perhitungan prosentase hasil folo dental yang baik dan yang mengalami
kegagalan selama bulan September sampai November 2009 adalah sebagai
berikut :

Perhitungan jumlah foto baik:
Jumlah foto dental baik pada bulan September 2009:

2 X 100 % =995 %
218

Jumlah foto dental baik pada bulan Oktober 2009:

ﬂ X 100 % =92 %
381

Jumlah foto dental baik pada bulan November 2009;

o X 100 % = 98,6 %
351

Jumlah foto dental baik selama bulan September sampai November 20049
Total film yang dipakai selama bulan September sampai November adalah 218 +
381 + 351 = 950 , total jumlsh film vang baik yaitu 217 + 366 + 346 = 929,

Prosentasenya adalah :

222 X 100 % =97.8 %
950 ‘

Perhitungan jumlah film gagal:

Jumlah film gagal pada bulan September 2009:
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1
— X 100%=0456%
218

Jumiah film gagal pada bulan Oktober 2009:

= X 100 % = 3,93 %
181 x

Jumlah film gagal pada November 2009:

5
e = | 42 %
351?{1{“}“ I

Jumlah film gagal selama bulan September sampai November 2009:

£ X 100 % =221
950

Prosentase film gagal karena berbagai faktor seclama bulan September
sampai November 2009:

Film gagal pada bulan September sampai november vang dikarenakan
faktor kesalshan prosesing yaitu Underdeveloper dan overdeveloper kesalahan
karena Underdeveloper sebanyak 1 film pada bulan September dan 7 film pada
bulan Oktober .serta kesalahan karena (hverdeveloper sebanyak 4 film pada bulan
Oktober. perhitungannya adalah sebagai berikut :

Film gagal karena {/nderdeveloper :

B
950 X100 %=084%

Film gagal karena Chverdeveloper -

4
= X 100 % =042 %
950 i
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Film gagal pada bulan September sampai November yvang dikarenakan
fakior kegagalan teknik pengambilan radiografik yaitu Cone tidak tepat dan
Elongasi. Kesalahan karena Elongasi yaitu schanyak 4 film pada bulan Oktober
dan kesalahan karena arah sinar/cone tidak tepat yaitu sebanyak 5 film pada bulan
November, perhitungannya adalah sebagai berikut :

Film gagal karena Elongasi :

4
'EIE_I.'I X 100 % =10,42 %

Film gagal karena sinar‘cone tidak tepat :

5
= X 100 % =0,53%
950

Dari perhitungan yang dilakukan selama bulan September sampai
November 2009 , welah diketahui bahwa frekuensi kegagalan foto dental paling
banyak disebabkan oleh faktor kesalahan prosesing yaitu Underdevelaper
sehanyak B orang atau sekitar 0,84 %.
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Data pasien yang melakukan foto dental di klinik RKG RSGMP FRG Universitas Air

berikut : IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
Hasil Foto
Yo Nama LUimur Jenis .
Pasien { Tahun) | kelamin | Baik Pemrosesan film TeknikPengambilan Radiografik
Owverdeveloper | Underdeveloper | Elongasi Arah sinarcone tidak tepat
1 | AnFe 9 P v
2 | Ny.Na 43 P v
3 | Tn.Wu 50 L v
4 | Ny.Su 35 P v
5 | Tn.Bd 26 L ¥V
6 |Tnlu 44 L v
7 | Tndo 33 L v
8 | AnFl 10 L v
9 | Tn.An 26 L ¥
0 | NySk 34 P v
1 | Nv.Dh 34 P v
12 | An.Ca 7 P v
13 | Sdr.Jh v L ¥
14 | Tn.sk 43 I v
15 | Nn.Mu 24 P v
16 | Ny.Ds 28 P ¥
17 [ NaMc 16 P | v
18 | Anlk 8 P ¥
19 | Tn.BB 43 L v
20 | Sdr.Mm 2 L ¥
21 | Ny.Rz 42 P ¥
22 | Sdr.Dk 21 L v
23 | TnBy 46 L v
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25 | Ny.Nr_ 34 P ¥ JA
26 | Sdr.Hk T L v IR-PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANG
27 | Ny.Ai 34 P ¥
28 | NnKm 3l P v
29 | Tn.Ab 43 L v
30 | Sdr.Ek 22 L ¥
31 | Ny.Nv 23 P ¥
32 | Nn.Dw 19 P ¥
33 | AnSs 1 P ¥
M4 | TnAn EX] L ¥
35 | Ny.Rs 29 P ¥
36 | Tn.Bh 25 L ¥
37 | TnKr 28 L ¥
18 | Sdr.By 19 L ¥
39 | Nyl 30 P ¥
a0 | Ny.Ll 56 P v
41 | An.Ko 8 L v
42 | An.Qk 10 L v
43 | TnCy 3 L v
44 | Ny.Hn 12 P v
45 | ToHS EE L v
46 | Tn.Ob 26 L v
47 | NyJi 2 P v
48| NyMt 36 P v
49 | TnHg 48 L v
50 | TaKi 38 L ¥
51 | Tn.Rv 25 L v
52 | Ny.Te 43 P v
53 | Nn.Hd 25 P v
54 | TnKl 41 L ¥
55 | Sdr.Kf 20 L v
56 | Nn.Mg 22 P ¥
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M
58 | TnAk £, L Y "F““"“*““““eremsm:e«eeL
59 | Nn.Su 16 P ¥ S
60 | TnDw 43 L ¥
61 | Sdr.Li 19 L v
62 | Ny.Bo 57 L ¥
63 | AnDp 9 L v
64 | TnDs 45 L ¥
65 | NnYy 22 P ¥
66 | Tn.Ax 54 L ¥
67 | Nv.Bs 15 P ¥
68 | Tn.Uf 34 L ¥
&9 | Anlc 11 P ¥

70 | Tn.Of 51 L ¥
Tl | Ny.Gr 36 P ¥
72 | Tn.Pg 43 L. ¥
73 | Ta.Rh 46 L v
74 | NnEd 23 P ¥

| 75 | Tn.Db 54 L v
76 | Ny.We 34 P ¥
77 | Nn.An 12 P ¥
78 | Tn.Lt 34 L v
79 | AnHe L] P ¥
B0 | Sdr.Bs 21 L L
Bl | TnJb 43 L ¥
B2 | Nn.Nr 3 P L
83 | NnKn 16 P ¥
84 | AnGk 9 L ¥
85 |TnFi 49 L v
86 | TnKl I8 L v
87 |Tnld 29 L ¥
88 | Sdr.Pe 21 L v
B9 | Nn.Bw n P L]
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90 | An.Vv 1] ——
21 | Na.Ch 25 p v
92 | TnSf 57 L v IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
93 | An.Sm 10 Y. v
94 | NnAy 23 P v
95 | Sdr.YT 19 L v

| 96 | Tn.Un 18 L v
97 | An.Gr 7 L v
98 | Tn.Kh 51 L v
99 | Sdr.Mj 21 L v
100 | TnWm 43 L ¥
101 | An.Md 11 L ¥
102 | Nn.Np 18 P ¥
103 | Tn.Ho 49 L v
104 | Tn.Fu 28 4 v
105 | Tn.Sm 44 L v
106 | Ny.Zk 36 P v
107 | Tn.DI 54 L v
108 | Nn.Cy 23 P v
109 [ Ny.Vi 36 P v
110 | Tn.Bu 54 L v
111 | An.Ri 11 P ¥
112 | Sdr.Kj 17 L v
113 | Tn.lLc 37 X v
114 | Nn.Ps 19 P v
115 | Tn.Rk 45 L v
116 | Ny.Fo 32 P v
117 | An.Ap 0 P v
118 | Nv.Sh 31 P ¥
119 | Sdr.Sk 21 L v
120 | Tn.Hp L L v
121 | An.Th B L L
212 | Tn.Gj 53 L ¥
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123 | Tn.As

L
124 | Tn.Sj 38 L ¥
125 | Nv.Wk 24 P ¥  IR- PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
126 | Tn.Ma 47 L v
127 | ToMI 33 L ¥
128 | Nn.Np 17 P v
129 | AnVd B L v
130 | To.Bf 45 L v
111 H,'.I'.I'._]I'I:I 35 P L
132 | AnFt 7 L v
133 | TnDo 46 L v
134 [TaTr pE] L v
135 | Nn.Rm 12 P v
136 | AnEm 10 L v
137 | Tn.Ww 42 L v
138 | Ny.Gt 44 P v
139 | Ny.Fn 23 P v
140 | Tn.Dy 35 L ¥
141 | Tn.Np 36 L v
142 | Tn.Mn 26 L v
143 | Nv.Kp 24 P v
144 En..l.'q 16 P L]
145 | Tn.Mm 54 L v
146 | Ny.Hs 21 P v
147 | Tn.lt 37 L ¥
148 | AnKg 9 L v
149 | TnLj 54 L v
150 | Sdr.Ek 24 L v
151 | Ny.Fl 2 P v
152 | Tn.Dm 43 L v
153 | Tn.Dn 26 L v
154 | Sdr.Bk 18 L v
155 | TnMf 43 L v
TUGAS AKHIR FREKUENSI PENYEBAB PEMBUATAN HILDA PUSPITA SARI




156 M
157 | TnSp 21 L v | I
I ss M-Hk l_ L v IR - PERPUSTAKAAN U
159 | Sdr.Ki 23 L ¥
160 | Tn.Rr 34 L v
161 | TnFd 27 L v
162 | Ny.Bw 38 P v
163 | An.Va 10 P v
164 | Na.Cl 24 P v
165 | Nv.Rk 56 P v
166 | Tn.Df 36 L v
167 | Sdr.Rb 22 L v
168 | TnYn 46 L v
169 | Sdr.Tk 16 L v
170 | TnTg 32 L ¥
171 | AnMo 11 L ¥
172 | Ta.Tp 6 L v
173 | Ny.Be 42 P ¥
174 | An.Al E P v
175 | Tn(H 45 L v
176 | Ny.Fo 25 P ¥

177 | Nndn 13 P ¥
178 | Ny.Un 32 P ¥

179 | T Y 41 L v
180 | Sdr.Kd 16 L ¥
181 | Sdr.Mm 23 L v
182 | An.Tr 7 L v
183 | Tn.Ro 43 L v
184 | Ny.Gp 31 P ¥
185 | Tn.Mh 45 L ¥
186 | Ny.Pd 43 P ¥
187 | Tn.Rs 44 L v
188 | Nv.Kn 32 P ¥
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189 | Nv.Mu —
190 | Tn.Sp 34 L. Y IR—PERPUSTAKAAN- 'III!VERQET.'\Q AIRLANGGA
191 | Nv.Cs 23 P v '
192 | Sdr.An 15 L v
193 | Tn.Ft 32 L v
194 | Tn.Mh 45 L v
195 | An. Yy 11 P v
6 | Tnlb 32 L v
97 | Nn.Kl 17 r ¥
198 | Tn.Rn 23 L ¥
199 | Ny.Hi 43 P v
200 | TnJu 30 L v
201 | An.Ss 11 P ¥
202 | Sdr.Dh 20 L v
203 | Tn.Sd 36 L v
204 | An.Mk L L v
205 | Tn.Po 24 L v
206 | Ny.SI 27 P v
207 | Ny.5d 37 P v
'_“IDE TnMz 48 L ¥
209 | Tn.Bb 33 L v
210 | Ny.Cy Sl P v
211 | An.Rn 9 P ¥
212 | Tn.Tt 25 L v
213 | Ny.Hu 24 P v
214 | Sdr.Nm 20 L ¥
215 | Ny.Nd 26 P ¥
216 | Tn.By 50 L v
217 | Ny.Mm 44 P v
218 | Tn.'Ww 34 L L
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berikut ; IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Hasil Foto
Le - v
Pemrosesan film I | bilan
Overdeveloper | Underdeveloper | Elongasi Arah sinar/cone tidak tepat

B

No Nama

i
]
E

To. Y1t
Nn.Rn
Ny.Ar
Tn.Rs
Ny .My

Ny.Kn
Ny.Mu

Sdr. M1
Ny.Nv

5|2

:

LR E S E L

1
B

3

4

5

1]

7

8

0

10

11

12 IT

13 | Tn.Gs

14 | NyDw

15

16

17

18

1%

20

21

2

23

Tn.li

Nn.c
Nv.Aa
Nin.Sd
Tn.Fd
Ny.Bm
Ny.Jh
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24 16 ’_—"_E—'——__—-.;__u—-______
25 | TnHo 49 L v

26 | Tn.Fu 28 L v IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRIANGGA
27 | Tn.Sm 44 L v

28 [ Ny.Zk 36 P v

29 | Ta.Di 54 L v

30| SdrMr 19 L v

31 | Ny.Nc 43 4 v

32 | Telg 54 L v

33 | NvFr 28 P v

34 | Sdr.Gu 22 F v

35 | TnEd 43 5 v

36 | Sdr.Yt 15 L v

17 | Tn.Am 40 L v

38 | Ny.Zo 49 P v
39 | TnOk 61 L v

40 | Sdr.Pk 20 L v

41 | Sdr.Dh 20 L v

42 | TnSd 36 L v

43 | An.Mk ] L v

44 | ToPo 24 L v

45 | Ny.Sl 27 P v

46 | Ny.Nn 29 P v

47 | NnKy 16 P v

48 | Tn.Ho 49 L v

49 | Ny.Na 43 P v

50 | Tn.Wu 50 L v

51 | Ny.Su 35 P v

52 |TnBd 26 L v

53 | An.Ev 1 P v

54 |TnRs 36 L v

55 | TnMF 43 L v

56 | Nn.Ms ] P v
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57 WMW
58 | AnRk 8 L ¥ IR.- PFRPUQTAKALALLMERS_IIAS_NB NGGA
50 | Tnke 55 L ¥
60 | Nn.Sn 23 P v
61 | AnWh i1 Li v
62 | Nn.Bs 14 P v
63 | Ny.Ml 26 P W
64 | TnPk 30 L ¥
65 | NnLr 17 P v
66 | AnGr 12 L v
67 | Ny.Da 45 P L
68 | NnMs 23 P v
69 | AnAl ] L W
70 | AnZn 10 L v
71 | TnWr 46 L v
[ 72 | Ny.Gy 53 P v
73 | NnJu 2 P v
74 | Tn.Um 49 L v
75 | Nn.Aw 18 P ¥
76 | Tn.Se 12 L v
77 |SdrBg 24 L v
78 | Nn.Oh 21 P v
79 | Anln 11 L ¥
80 | Sdr.Km 19 L ¥
81 | Ny.Mf 53 P v
82 | AnMn 9 P v
83 | Nn.Al 19 P )
B4 | Ao.Wd 10 L v
85 | TnAa 40 L v
86 | Nn.Dn 20 P v
87 | Sdr.An 21 L ¥
88 | Nv.As 34 P v
89 | Ny.Te 43 P v
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90 | Nn.Hd 4 m
91 |TnKa 41 L v
92 | Sdr.Kl 20 L Y IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
93 | Nn.Mg 22 P v
94 | Sdr.Dh 20 L ¥
95 | Ny.Nd 26 P v
9% | Tn.By 50 L ¥
97 | Ny.Mm 44 P W
98 | TnWw 34 L v
99 | NnMs 16 P v
100 | TnSp 2] L v
101 | Tn.Rs 36 L ¥
102 | Tn.MI 43 L v
103 | TnSp 21 L v
104 | An.Rk 8 L v
105 | TnKe 55 L ¥
106 | Tn.Ft 32 L ¥

(107 | Tn.Mh a3 L v
108 | An.Yy 11 P v
109 | TnUb EP] L v
110 | Nn.KI 17 P v
111 | Tn.Rn 23 L v
112 | An.Ds 1 P v
113 | Ny.Nf 45 P v
114 | Tn.Mp 56 L v
115 | Nn.Pk 2 P ¥
116 | Tn.Od a5 L v
117 | Sdr.Fv 21 L v
118 | An.Rm 9 P ¥
119 | Ny.Nb 29 P ¥
120 | Tn.Ll 43 L v
121 | Tn.Ay 27 L ¥
212 | Sdr.Rt 19 L ¥
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126

127

128
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129
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131
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132
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Ny.Su

136

Tn.Bd

137

ToJu
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Tnlo

An.An

Sdr.Tu
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TnNk

142

AnCe

143

Ny.Mit

144

Nn.Fe

145

Sdr. W

146

Tn.Bh

147

Ny.Cy

148

An.Rn

149

Tn.Tt

150

MNy.Hu

Sdr.Nm

152

Ny.Sa

153

154

MNn.By

155

Ny.Vu
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156 | An.Cy

£? Sdr.L1 17 L ¥ k
158 | Nnle 33 P ¥ IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
159 | An.An 12 P v
160 | Sdr.Tu 24 L v
161 | NnLn 16 P v
162 | TnMm 54 L ¥
163 | Ny.Hs 21 P v
164 | TnJt 37 L v
165 | AnKg 9 L v
166 | Tnlj 54 L v
167 | Tn.He 28 L v
168 | Sdr.Fw 22 L v
169 | AnFI 12 L ¥
170 | Sdr.Lk 21 L v
171 | An.OQb 9 P v
172 | ToLf 27 L v
173 | Sdr.Ep 17 L v
174 | TnMz 48 L ¥
175 | Tn.Bb 33 L v
176 | Nv.Cy 51 P ¥
177 | An.Rn 9 P ¥

178 | TaT1 25 L ¥
179 | Ny.Hu 24 P v
180 | Sdr.Nm 20 L v
181 | Nv.Ad 12 P ¥
182 | SdrHe 19 L v
183 | AnBp 9 L ¥
184 | Nn.Mu 21 P ¥
185 | Ny.Lf 15 P ¥
186 | Sdr.la 23 L v
187 | Sdr.Ww 21 L v
188 | Tn.Bb 33 L ¥
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22 T -I“r—fﬁ*_%
724 Ny.Nv 50 P Y IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
| 225 | TnRs 34 L ¥

226 | Ny.Kn 32 P v

227 | TnDo 46 L ¥

228 | Tn.Tr 23 L ¥

229 | Nn.Rm 12 P v

230 | An.Em 10 L ¥

231 | TnWw 42 L ¥

232 | Ny.Hi 43 P ¥

233 | TnJu 30 L ¥

234 | Ny.Hi 43 P v

235 | TnJu 30 L ¥
| 236 | An.Ss 11 P ¥

237 | Sdr.Dh 20 | L W

238 | Tn.Sd 36 L ¥

239 | AnMk k] L ¥

240 | Tn.Sp 21 L v

241 | An.Rk ] L v

242 | TnKe 55 L W

243 | Ny.Aa 34 P v

244 | Nn.5d 23 p v

245 | Tn.Fd 54 L ¥

246 | Nv.Bm 43 P ¥

247 | Nn.Ln 16 P W

248 | Tn.Mm 54 L ¥

249 | Ton.Fd 27 L ¥

250 | Ny.Bw 38 P W

251 | An.Va 10 P ¥

252 | Nn.Cl 24 P v

253 | Ny.Rk 56 P ¥

254 | An.Va 10 P "
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| Sdr.Rb
Tn¥m
Ny.Nd
Tn.By
Ny.Mm
T Ww
Tn.BB
Sdr.Mm
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Sdr.Dk
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g

Pl
=21
i

An.Fh
Ny.Nr

An.Ca
Sdr.Jh
Tnsk
Nn.Mu
Ny.Ds

To.Qt
Nv.Fo
Nn.In
Ny.Un
Ny.5d
Tn.Ww
Ny. Wi
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286 | Tn.Lt
287 | An.He
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2 .Hs
289 | Sdr.Bk 18 L v
200 | Ta.MT ] L - IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
291 [ Nn.Ms 16 P ¥
292 | Tn.Sp 21 L. v
293 | AnRK 8 | L | v
294 | Ny.Bm 43 P ¥
295 | Sdr.lk 21 L ¥
296 | An.Ob 9 P ¥
297 | TnLf Z1 L ¥
298 | Sdr.Ep 17 L ¥
299 | Ny.Nr M P ¥
300 | An.Va 10 P v
301 | Nn.Cl 24 S v
302 | Nv.Rk 56 P ¥
303 | TnDF 36 L W
304 | Sdr.Rb 22 L v
305 | Tn.Yn 46 L ¥
306 | Ny.Nd 26 P ¥
307 | Tn.By 50 L v
308 | No.Bw 2 P W
309 | An Vv 11 P ¥
310 | Nn.Ch 25 P v
31 | Tn.Sf 52 L v
312 | Nyv.Be 42 P ¥
313 | AnAd 8 P ¥
34 | Tn.Ot 45 L v
33 Ny.Fo 25 P ¥
316 | Nn.In 15 P v
317 | Sdr.K1 23 L v
318 | Tn.Rr 34 L v
319 | TaFd 27 L ¥
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320 I E'WE;: !i n?u_ﬂ_._-_—%__—_—_
321 | An.Va 10 P v -
ix H]’aﬂ 27 P Y IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
323 | Ny.5d 37 P v

[ 324 | TnMz 8 L v
325 | Ta.Bb 33 L v
326 | Ny.Cy 3l P v
327 | AnFt 7 L v
328 | Tn.Do 46 L v

| 329 | Tn.Tr 23 L v
330 | Nn.Rm 12 P v
331 | An.Em 10 L v
332 | Tn.Ww 42 L v
333 | Sdr.Ep 17 L v
334 | Tn.Mh 45 L v
335 | An.Yy 11 P v
336 | Talb 2 L v
337 | Nn.Kl 17 P v
338 | TnRn 23 L ¥
339 | Tn.Dm 43 L v
340 | Tn.Dn 26 L v
41 | Sdr.Bk 18 L v
342 | Tn.Mf 43 L ¥
343 | Nn.Ms 16 3 v
345 | TnSp 21 L v
346 | Ny.Nd 26 P v
347 | Tn.By 50 L v
348 | Ny.Mm 4 P v
349 | Tn.Ww M L ¥
350 | NyJi 32 P v
351 | Ny.Nt 36 P v
352 | Tn.Hg 48 L v
353 | Tn.ki 38 L v
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134 |[TaRy ]

155 | Ny.Te 43 P v
356 | Tn.Yn 46 L v IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
357 | SdrTk 16 L ¥
158 | Tn.Ub 32 L v
359 | Mn.Kl 17 P v
360 | TnRn 23 L ¥
361 | Ny.Hi 43 P v
362 | Tndu 0 L v
363 | AnSs |11 P v
364 | An.Ca 7 P v

| 365 | Sdr.Jh n L v
367 | Tnsk 43 L v
3168 | Nn.Mu 24 P v
369 | Ny.Ds 28 P v
370 | Nn.Mc 16 P v

(371 | Anik - P v
372 | TnRs 36 L v
373 | Ny.Nv 50 P v
374 | TnRs 44 L v
375 | Tn.An 26 L v
376 | Ny.5k 34 P v
377 | Ny.Dh 34 P ¥
378 | AnCa ) P v
379 | Sdr.Jh 21 L v
380 | Nn.Ps 19 P ¥
i8] | Tn.Rk 45 L ¥
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IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

Hasil Foto
Na Nama Unnur Jenis Kegagalan
Pasien kelamin | Baik Pemrosesan film TeknikPengambilan Radiografik
Overdeveloper | Underdeveloper | Elongasi Arah sinar/cone tidak tepat
1| An.Am 11 P ¥
2 | Ny.Yy 41 P v
3 | Nv.Ag 27 P ¥
4 Sdr. Wi 19 L ¥
5 | An.Pp 9 P ¥
(1] Men.Lt 17 P v
7 Tn,__{:h L}l L ¥
& | Nn.Dn 21 P ¥
9 [AnRy 10 L v
10 [ Nv.Et 44 P v
| 11 | Tn.Ar 19 L v
12 | An.Sd 8 L v
13 | Tn.Aa 40 L ¥
14 | TnRT M L v
15 | Sdr.Ss 22 L v
| 16 | An.Fn 12 P v
17 | Sdr.Hs 24 L ¥
18 | Nn.As 19 P ¥
19 [Sdr.Gn 20 L v
20 | Tn.He 26 L ¥
21 [ AnTs 11 P v
22 | Nn.Rn 19 P v
231 | AnUm 8 P v
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25 Li 28 P L]
26 | Nn.Ss 21 P v
37 | Na.Ck 7 P 5 IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRCANGGA

28 [ An. 1 I S
29 | Sdr.Ev 24 P v
30 [Nyl 45 P v
31 | Tn 35 L W
32 | AnLn ¥ L ¥
33 | Sdr.0c 23 L ¥
34 | Nn.Rd 19 P v
35 | Sdr.lb 2 L ¥
36 | An. 9 P ¥
37 | Sdr.Am 19 L v
38 | Nn.Sf 17 P V
39 | An.Ag L] L v
40 | Sdr.Mm 22 L ]
41 | TnNu 42 L L4
42 | Nv.Nj 54 P L
43 | Tn.Hk 47 L ¥
44 | Nv.Me 31 P v
45 | SdrDs 17 L ¥
46 | AnSa 10 P

_-II-|‘.|r '!'n.Sn 45 L v
48 | Sdr.Aj 20 L v
49 | An.Hw 9 L v
S0 | Nyt n P v
51| Tn.Ur 49 L v
52 | Nn.Md 17 v
53 | Sdr.Nv 19 L ¥
54 | An.Bn 9 L v
55 | Tn.Fm 51 L v
56 | Sdr.Db 21 L ¥
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58 | SdrKj 18 L ¥ - '
%0 | Na.Lh 3 P ¥ IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIR[ANGGA
60 | TnOg 41 L v
61 | TnPr 50 L ¥
Sdr.Re 2 L ¥
63 | An.Es 11 P ¥
64 | Ny.Wa 47 P ¥
65 | TnSp 36 L. ¥
66 | Sdr.Do 19 L ¥
67 [NaHu_ | 22 | P | v
68 | Nv.Ei 4 P ¥
69 | Nn.Sy 25 P ¥
70 | Sdr.Ae 21 L v
71 | Tondr 45 L ¥
T2 | AnHs 10 L v
| 73 | Sdr.Fr 24 L v
74 | Tn.An 54 P v
75 | An. Wk 12 P ¥
76 | Nn.Ag 20 P v
77| Sdr.Ti 22 L v
78 | Tnlf 45 L v
79 | Ny.Dy 38 P v
80 | SdrRs 17 L v
81 | TNt 56 L ¥
82 | AnHm B L v
83 | An.Du 11 L v
84 | Sdr.Um 16 L v
85 | Ny.Mi 26 P v
86 | Tn.Rd i3 L v
87 | TnNe H L v
88 | Nn.Wd 15 P ¥
B9 | SdrFs 21 L v
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90 | An.
91 | Tn.Ai 25 L ¥ KAI&
92 | NyFo 3l P = IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRIANGGA
93 | Nn.Jk 16 P v
94 | NyKe 39 P v
85 | Tn.Vo 44 L ¥
96 | Tn.Cn 28 L ¥
897 | AnNe 9 P v
98 | Sdr.Uu 23 L v
99 | Ta.Yo 3l L ¥
100 | Sdr.Di 19 L v
101 | Nv.Ae 51 P v
12 | An.Ar 9 P ¥
103 | An.Ri 13 L v
104 | Ny.Md 34 P v
05 | Sdr.HFf 23 L v
06 | Anldw 9 L ¥
107 | Nn.Dv 21 P L
108 | Ny.Di 49 P v
109 | Ny.Ai il P ¥
110 | An.Mi B L ¥
111 | An.Nt 11 P ¥
112 | Sdr.Sd 17 L W
113 | Sdr.Ar 24 L ¥
114 | Nn.Sn 22 P ¥
115 | An.P1 i1 P v
116 | Ny.Ay 28 P v
17 | Tnlz 36 L ¥
18 | Ny.Um 45 P ¥
119 | Sdr.Lg i3 L ¥
120 | Nn.Or 21 P ¥
121 | An.Pm 12 L v
212 [ Ny.DI 47 P ¥
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124 | Nn.Ai 15 P L | -
125 | Nn.Ru P ¥
126 Ny.Ha 6l P ¥ IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
127 | An.Bs 9 L v
128 | Tn.Ve 42 L ¥
129 | Sdr.Cd 21 L ¥
130 | Nn.Mh 17 P L
131 | Nn.Hr 15 P ¥
132 | Sdr.Gy 23 L ¥
133 [AnDs I P v
134 | Nn.lj 21 P ¥
135 | An.Pi 9 P ¥
136 | AnLo 12 L ¥
137 | Sdr.Mp 24 L ¥
(138 [AnAg | 7 | L | v
139 | Nn.Ed 22 P ¥
140 | Nn.Te 19 P L
141 | Tn.Gt 37 L v
142 | An.Du 5 L ¥
143 | Sdr.En 16 L v
144 | Nn.Th 24 P v
145 | Ny.Uy 44 P ¥
146 | Tn.Nr 34 L v
147 | Nn.Im 17 P ¥
148 | Sdr.Vj 17 L "
149 | An.Ds (-] L ¥
150 | Ny.Fe 52 P V
151 | Nn.Ga 20 P v
152 | Nv.Vw 21 P ¥
153 | Sar.Md 20 L v
154 | Nv.Ac 30 P v
155 [ Tn.Sn 27 L ¥
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158 H!'{-ﬂ 40 E " IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
159 | Nn.Ru 23 P v

160 | Ny.Ha 6l P v

161 | AnBs 9 L v

162 | Ta Ve 42 L ¥

163 | Sdr.Cd 21 L v

164 | Nn.Mh 17 P v

165 | NnHr 15 P ¥

I66 | Sdr.Gy 23 L ¥

167 | An.Pi 9 P v

168 | An.Lo 12 L L

169 | Sdr.Mp 24 L v

170 | An.Ag T L v

| 171 | Nn.Ed 12 P v

172 | Nn.Te 19 3 v

173 | Nn.Dv 21 P v

174 | Ny.Di 49 P ¥

175 | Ny.Ai k| P v

| 176 | An.Mi B L v

177 | AnNt 11 P ¥

178 _ilir.sd 17 L v

179 | Sdr.Ar 24 L v

180 | An.Pp 9 P v

18] | Mn.Lt 17 P L

182 | Tn.Ch I8 L ¥

183 | Nn.Dn 21 P L

184 | An.Ry 10 L v

185 | Ny.Et 44 P Y
I_H T Ar 39 L L

187 | Nv.Sd 37 P v

|88 | Tn.Mz 48 L v
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%
191 | An.Rn [ P v IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
192 | Tn.TH 23 L ¥
193 | Nv.Hu 24 P v
194 | Sdr.Nm 20 L v
195 | Tn.Mh 45 L v
196 | An.Yy 11 P v
197 | Tn.Ub 32 L ¥
198 | Nn.Kl 17 P v
199 | Tn.Rn 23 L ¥
200 | Ny Hi 43 P v
201 | Tndu 30 L v
202 | An.Ss 1 P v
203 | Tn.Cn 45 L v
204 | Nv.Fo 25 P v
205 | Nndn 15 P v
206 | Ny.Un 32 P v
207 | Tn. ¥t 4] L v
208 | Sdr.Kd 16 L v B
200 | Sdr.Mm 23 L ¥
210 | To.Tg 32 L ¥
211 | An.Mo I L v
212 | TnTp 16 L v
213 | Ny.Be 42 P ¥
214 | An.Al L] P v
215 | Nv.Kp 24 4 v
216 | Nn.Ln 16 P ¥
217 | TnMm 54 L ¥
218 | Ny.Hs 21 P v
219 | Tnht 37 L v
220 | AnKg 9 L v
221 | Tnlj 54 L v
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Nn. —_—
223 | Tn.Dn 26 L v
224 | Sdr.Bk 18 L ¥ IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
225 | TnMI 43 L ¥
226 | Nn.Ms 16 P "
227 | TnSp 21 L v
228 | An.Rk B L ¥
229 | Tn.Gj 33 L v
230 | Tn.As 19 L v
(231 | TnS§j 38 f; v
232 | Ny. Wk 24 P v
233 [ Tn.Ma 47 L v
234 [ TaMI 53 L v
215 | Nn.Np 17 P ¥
236 | TnKh 3l L v
237 | Sdr.Mj 21 L v
218 | Tn.Wm 43 L ¥
| 239 | An.Md 11 L ¥
240 | Nn.Np 18 P v
241 | Tn.Ho 49 L v
242 | Tn.Fu 28 L v
243 | An.He L P v
| 244 | Sdr.Bs 21 L ¥
245 | Tntb 43 L ¥
246 | Nn.Nr 23 P v
247 | Nn.Kn 16 P ¥
248 | An.Gk 9 L ¥
249 | Tn.Fi 49 L v
250 | Tn.Kl 18 L ¥
231 | Ny.Bs 15 P ¥
252 | To.UF 14 L ¥
253 | An.lc 11 P ¥
254 | Tn.Of 51 L ¥
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| 256 | Tn.Pg 43 L v
257 | Tn.Rh A4 L v IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA
258 | Nn.Hd 25 P ¥
259 | TnKk 41 L v =
260 | Sdr.Kf 20 L v
261 | Nn.Mg 22 P v
262 | An.Ne 8 P v
263 | Tn.Ak 30 L W
264 | Nn.Su 16 _P ¥
265 | An.Vv 11 P v
266 | Nn.Ch 25 P v
267 | Tn.Sf 52 L L
268 | An.Sm 10 L L
269 [ Nn.Ay 23 P ¥
270 | Sdr YT 19 L ¥
271 | Tn.Sm 44 L L
272 | MNy.Zk 36 P v
273 | Ta.DI 54 L ¥

| 274 | Nn.Cy 23 P v
275 | Ny. Vi 36 P ¥
276 | Tn.Bu 54 L ¥
377 | Tn.5i 38 L v
278 | Nv.Wk 24 P L
279 | Tn.Ma 47 L L
280 | Tn.MI 53 L ¥

| 281 | Nn.Np 17 P v

| 282 | AnVd L L v
283 | Nn.Ln 16 P L
284 | Tn.Mm 54 L L
285 | Ny.Hs 21 P ¥
286 | Tndt a7 L
287 | AnVa 1] P ¥
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289 | Ny.Rk

290 | Tn.Df

IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

291 | Sdr.Rb

292 | Nn.In

293 | Ny.Un

204 | Tn.Yt

295 | Tn.Rn

206 | Ny.Hi

297 | TnJu

2ael=lslgslzlzlslz = slzlklslz)

B
LF ]

—
(]

W

—
e

310 | Tn.Dd

2

311_| Sdr.Hj

312 | Sdr.Dw

b

I

313 | Anlc

b |

314 | Nn.Ww

F

315 To.As
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W
322 | An.Ti B L L) IR - PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRUANGGA
323 | Sdr.To % | L v
324 | Ny.Sl 32 P v
325 | Tn.Nd 44 L v
326 | Nn.Aj 17 P v
327 | KM 21 P v
328 | TnAw 43 L ¥
329 | SdrFk 2 L v
330 | Ny.Nv 3l P v
331 | NnEv 2 P v
332 | Tn.Al S0 L v
333 | Na.Ri a1 ’ v
334 | Sdr.Er 21 L v
335 | An.Un 8 P v
336 | MnJo 25 P v
337 | TnAr 2 L v
338 | Ny.Hm 37 P v
339 | Sdr.Mn 18 L v
340 | Nin.Ay 20 P v
341 | Nn.Ps i6 P v
342 | Tn.Ns 36 L v
343 | Sdr.Pn 8 | L v
45 | An.Km i P v
346 | Nyv.Et 56 P v
347 | NnHI 21 P v
348 | AnAb 9 P v
349 | Tn.Rm 39 L ¥
350 | 5dr.By 16 L v
351 | An.Ok 10 L ¥
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