Jurnal Proteksi Kesehatan
Vol.14, No.1, Mei 2025, pp. 41-46
ISSN 2715-1115 (Online), ISSN 2302 — 8610 (Print)

Analysis of Pixel Values in Lateral Os Sacrum Radiographic
Examinations Using Various Virtual Grid Ratios

Analisis Pixel Value terhadap Pemeriksaan Os Sacrum Proyeksi Lateral
Menggunakan Variasi Rasio Virtual Grid

Rafhael Reznandika Yustiyo!, Shinta Gunawati Sutoro2, Muhammad Irsal3, Muhammad Rizqi4,
Fitrus Ardoni®
1.2345]Jurusan Teknik Radiodiagnostik dan Radioterapi, Poltekkes Kemenkes Jakarta 2, Jakarta Selatan, Indonesia
Email: rafaelreznandikayustio@gmail.com

Article Info Abstract o _ _ .
Lumbosacral lateral projection radiography, particularly of the fifth lumbar

vertebra (L5) and Sacrum, often experiences a decrease in contrast due to

Art|c_|e history exposure factors and object thickness. This study aims to analyze the variation in
Received date: 2025-06-23 the Virtual Grid ratio of 8:1, 10:1, and 12:1 in lateral projection sacrum
Revised date: 2025-06-30 examinations using the Pixel Value indicator. This descriptive quantitative study
Accepted date: 2025-07-10 was conducted in May—June 2025 at the Radiography and Physics Laboratory,

Department of Radiodiagnostic and Radiotherapy Technology, Jakarta Il
Polytechnic. The sample consisted of lateral sacrum images with three grid ratio
variations. Analysis was performed on the average Pixel Value, followed by
statistical testing using SPSS 27 with the One-Way ANOVA method. The results
showed the average Pixel Value: 8:1 ratio at 150.94; 10:1 ratio at 150.46; and
12:1 ratio at 152.75 with P>0.05, indicating no significant difference between
the grid ratio variations.
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Abstrak

Pemeriksaan radiografi Lumbosakral proyeksi lateral, terutama pada vertebra
lumbalis kelima (L5) dan Os Sacrum, sering mengalami penurunan kontras
akibat faktor eksposi dan ketebalan objek. Penelitian ini bertujuan
menganalisis variasi rasio Virtual Grid 8:1, 10:1, dan 12:1 pada pemeriksaan
Os Sacrum proyeksi lateral menggunakan indikator nilai Pixel Value. Metode
penelitian kuantitatif deskriptif ini dilakukan pada Mei-Juni 2025 di
Laboratorium Praktikum Radiografi dan Fisika, Jurusan Teknik Radiodiagnostik
dan Radioterapi, Poltekkes Jakarta Il. Sampel berupa citra Os Sacrum lateral
dengan tiga variasi rasio Vitual Grid. Analisis dilakukan terhadap rata-rata
Pixel Value, dilanjutkan uji statistik dengan SPSS 27 menggunakan metode
One-Way ANOVA. Hasil menunjukkan nilai rata-rata Pixel Value : rasio 8:1
sebesar 150,94; 10:1 sebesar 150,46; dan 12:1 sebesar 152,75 dengan P-
Value > 0,05, yang berarti tidak terdapat perbedaan signifikan antar variasi
rasio.
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PENDAHULUAN

Salah satu pemeriksaan yang sering
melakukan pengulangan gambar di rumah
sakit yaitu pemeriksaan sacrum, hasil penelitian
yang dilakukan oleh Steffen A (2006), yang
dimana salah satu pemeriksaan Os Sacrum
mempunyai persentas 24,5% pada prosedur
radiografi  digital [1]. Di  Indonesia
pemeriksaan tulang belakang posisi lateral
termasuk dalam potensi Unnecessary Exposure
sebesar -80 % hal ini menunjukkan bahwa
sebagian besar (di atas 50%) nilai dosis tiap
jenis pemeriksaan berada melebihi nilai
toleransi +20%, yang disebabkan salah
satunya oleh faktor eksposi yang berlebih dan
Kesalahan dalam menetapkan
target/lokasi/posisi penyinaran [2].
Pemeriksaan radiografi Lumbosakral proyeksi
lateral, bagian vertebra lumbalis kelima (L5)
dan Os Sacrum merupakan area yang paling
sering mengalami penurunan kontras yang
disebabkan oleh penggunaan faktor eksposi
dan ketebalan objek [3]. Selama ini, grid fisik
sering digunakan untuk mengurangi efek
tersebut, Salah satu solusi modern yaitu
penggunaan Virtual Grid, yaitu teknologi
berbasis perangkat lunak yang bekerja seperti
grid fisik tetapi dalam bentuk digital [4].
Virtual Grid ini mampu mengolah data gambar
secara otomatis untuk mengurangi efek radiasi
hambur [5]. Selain itu, menurut sebuah hasil studi
Virtual Grid mempunyai keunggulan
dibandingkan grid fisik dalam hal memperbaiki
dan meningkatkan kualitas citra, serta proses
pemeriksaan menjadi lebih cepat dan lebih
efisien [6]. Berdasarkan observasi peneliti
dirumah sakit pemeriksaan lateral sering kali
mengalami penurun kontras radiografi yang
mengakibatkan pengulangan pemeriksaan dan
menurunkan akurasi diagnosa [3]. Oleh sebab
itu peneliti tertarik untuk melakukan analisis
pada pemeriksaan Os Sacrum lateral dengan
variasi rasio Virtual Grid untuk mengetahui
pengaruh penggunaan rasio Virtual Grid
terhadap nilai Pixel Value yang dihasilkan.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif
kuantitatif yang dilakukan pada bulan Mei
sampai Juni 2025 di Laboratorium Praktikum
Radiografi dan Fisika Jurusan Teknik Radiologi.
Sampel dalam penelitian adalah hasil citra Os
Sacrum proyeksi lateral menggunakan variasi
rasio Virtual Grid 8:1, 10:1, dan 12:1 dengan
objek Phantom Anthropomorphic. menggunakan
faktor eksposi 95 kV dan 45 mAs.

©) (d)
Gambar 1. Alat dan Bahan: (a) Pesawat sinar-X,
(b) Phantom Anthromorphic, (c) Workstation dan
(d) Detector

Alat dan bahan yang digunakan pesawat
sinar-X merk GE Healthcare tipe stationary
dengan spesifikasi 150 kV dan 500 mA. Image
Detector yang digunakan adalah Flat Panel
Detector (FPD) dari FUJIFILM bertipe FDR D-
EVO Il C35 ukuran 35 x 43 cm dengan sistem
Indirect-Conversion pada gambar 1. Analisis
Pixel Value menggunakan software imageJ
pada sacral pertama, sacral kedua, sacral
ketiga, sacral keempat, sacral kelima, coccyx
pertama dan coccyx kedua dengan ROI
(Region Of Interest) berbentuk oval dengan
ukuran diameter 8 mm yang ditunjukkan pada
gambar 2. Kemudian dianalisis dengan
menghitung perbedaan hasil rata—rata nilai
Pixel Value antara penggunaan variasi rasio
Virtual Grid 8:1, 10:1 dan 12:1 serta untuk
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mengetahui  secara  statistik  adanya
perbedaan dengan membandingkan nilai
rata-rata Pixel Value pada variasi rasio Virtual
Grid menggunakan uji One-Way ANOVA
dengan nilai p-value 0,05.

Gambar 2. Pengukuran Pixel Value Pada Citra
OS Sacrum proyeksi Lateral

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pada penelitian ini dilakukan pengujian
kesesuaian pada peralatan pesawat sinar-X
dan detektor untuk memastikan keandalan
peralatan berdasarkan rekomendasi BAPETEN
dan AAPM TG 150, dengan hasil pengujian
menunjukkan setiap peralatan yang digunakan
dalam penelitian ini peralatan dalam kondisi
andal [7], [8].

Gambar 3. Nilai Pixel Value pada penggunaan Variasi
rasio Virtual Grid

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat dilihat
pada Gambar 3, pada penggunaan Virtual
Grid rasio 8:1 didapatkan hasil rerata nilai
Pixel Value 150,94. pada penggunaan Virtual
Grid rasio 10:1 didapatkan hasil rerata nilai
Pixel Value 150,46. Pada penggunaan Virtual

Grid rasio 12:1 didapatkan hasil rerata nilai
Pixel Value 152, 75.

Untuk mengetahui perbedaan rerata nilai Pixel
Value pada variasi Virtual Grid maka
dilakukan uji statistik pada ketiga Virtual Grid
Rasio 8:1, 10:1 dan 12:1. Peneliti melakukan
uji normalitas dan homogenitas, dilanjutkan uji
One-Way ANOVA. Dalam menguji normalitas
peneliti  menggunakan jenis Shapiro-Wilk
menurut Dodiet Aditya setyawan (2021)
Shapiro-Wilk digunakan untuk sampel kecil
(<50), data dapat dikatakan berdistribusi
normal apabila nilai P (Sig.) > 0,05 [9].
Selanjutnya didapatkan hasil pada tabel 1.

Tabel 1. Hasil Uji Statistik
Rasio Virtual Grid Shapiro-Wilk One-Way Anova

81 0,874
10:1 0,837 0,789
12:1 0,829

Hasil uji menunjukan nilai p > 0,05 sehingga
data dapat dinyatakan normal dan homogen
selanjutnya dilakukan Uji Anova yang Dapat
dilihat pada Tabel 1 didapatkan hasil Sig.(P-
Value) = 789. Hal ini menunjukan bahwa nilai
P > 0,05. Dengan demikian dapat dikatakan
bahwa tidak ada perbedaan hasil nilai Pixel
Value terhadap pemeriksaaan Os Sacrum
proyeksi lateral menggunakan variasi rasio
Virtual Grid 8:1, 10 dan 12:1.

Radiasi hambur dihasilkan ketika sinar-X
memasuki tubuh pasien, di mana sebagian
besar foton mengalami interaksi Compton.
Interaksi ini menghasilkan radiasi hambur yang
dapat menurunkan kontras gambar serta
mengurangi kualitas citra secara keseluruhan
[10], [11] [12]. Untuk mengurangi efek radiasi
hambur tersebut, digunakan alat bantu berupa
grid yang berfungsi menyerap sebagian besar
radiasi hambur sebelum mencapai detektor,
sehingga dapat meningkatkan kontras
radiograf [13].

Penggunaan grid dalam praktik klinis memiliki
keterbatasan, terutama pada prosedur
pemeriksaan pasien di tempat tidur, di unit
gawat darurat, atau pada prosedur mobile
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yang membutuhkan fleksibilitas dan ketepatan
arah sinar-X. Untuk mengatasi keterbatasan ini,
pada tahun 2010 perusahaan FujiMed
mengembangkan perangkat lunak bernama
Virtual Grid yang diklaim merupakan teknologi
yang dapat meningkatkan degradasi kontras
dan granularitas yang disebabkan oleh sinar-
X yang tersebar, sehingga dapat
menghilangkan kesalahan akibat
ketidaksejajaran antara grid dan arah sinar-X.
Selain  itu, memungkinkan  penyesuaian
terhadap berbagai jarak dan sudut
penyinaran sesuai kebutuhan klinis [5], [11].
Berdasarkan hasil penelitian ini pada
penggunaan Virtual Grid rasio 8:1 dapat
dilihat pada Tabel 1. didapatkan hasil rerata
nilai Pixel Value 150,94. pada penggunaan
Virtual Grid rasio 10:1 dapat dilihat pada
Tabel 1. didapatkan hasil rerata nilai Pixel
Value 150,46. Pada penggunaan Virtual Grid
rasio 12:1 dapat dilihat pada Tabel 1.
didapatkan hasil rerata nilai Pixel Value 152,
75. Menurut peneliti rerata nilai Pixel Value
pada penggunaan ketiga Virtual Grid rasio
8:1, 10:1, dan 12:1 tidak jauh berbeda atau
cenderung sama.

Dalam prosedur penelitian citra yang
digunakan merupakan hasil duplikasi, sehingga
tidak dapat mempengaruhi nilai piksel. Hasil ini
didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh
Pascoal, A et all, (2005). Pengukuran piksel
dan noise yang pada gambar duplikasi yang
diperoleh dengan Flat Panel Detector
menunjukan nilai perbedaan yang kecil pada
piksel dan noise[14].

Pada proyeksi lateral sacrum hasil citra sering
kali mengalami penurunan kontras, sehingga
perubahan rentang Virtual Grid Rasio yang
terlalu dekat tidak dapat mempengaruhi
perubahan nilai piksel. Berdasarkan penelitian
Rini, et all (2024), pemeriksaan radiografi
Lumbosakral proyeksi lateral, bagian vertebra
lumbalis kelima (L5) dan Os Sacrum merupakan
area yang paling sering mengalami penurunan
kontras yang disebabkan oleh penggunaan
faktor eksposi dan ketebalan objek [15]. Selain
itu, area pada sacrum posisi lateral mengalami

radiasi hambur yang tinggi, berdasarkan hasil
penelitian yang dilakukan oleh Effendi (2019),
pengukuran nilai piksel pada variasi tanpa
penggunaan filter dan penggunaan variasi
filter memiliki nilai yang cenderung sama [3].
Pemeriksaan Os Sacrum merupakan metode
pencitraan awal yang sering digunakan dalam
mengevaluasi pasien dengan nyeri punggung
bawah dan nyeri panggul, khususnya untuk
menilai kondisi sendi sakroiliaka (SI joint).
Pemeriksaan Os Sacrum menjadi deteksi dini
yang dapat memberikan informasi awal
mengenai kemungkinan adanya peradangan,
cedera struktural, atau gangguan sendi di
daerah sacrum [16].

Salah satu pemeriksaan yang sering
melakukan pengulangan gambar di rumah
sakit yaitu pemeriksaan sacrum, hasil penelitian
yang dilakukan oleh Steffen, A (2006), yang
dimana salah satu pemeriksaan Os Sacrum
mempunyai persentas 24,5% pada prosedur
radiografi  digital [1]. Di  Indonesia
pemeriksaan tulang belakang posisi lateral
termasuk dalam potensi Unnecessary Exposure
sebesar -80 % hal ini menunjukkan bahwa
sebagian besar (di atas 50%) nilai dosis tiap
jenis pemeriksaan berada melebihi nilai
toleransi +20%, yang disebabkan salah
satunya oleh faktor eksposi yang berlebih dan
Kesalahan dalam menetapkan
target/lokasi/posisi penyinaran [2]. Dalam
proses akusisi citra digital radiografi setiap
piksel memiliki nilai kecerahan tertentu yang
menunjukkan intensitas berkas sinar-X yang
diserap oleh detector. Pada intensitas sinar-X
yang lebih besar menunjukan nilai kecerahan
yang rendah atau Radiolucent, sedangkan
pada intensitas sinar-X yang lebih rendah
menunjukan nilai kecerahan yang tinggi atau
radiopaque. Oleh karena itu, pada citra
digital radiografi lebih mudah untuk
memahami  kecerahan gambar dengan
menggunakan indikator nilai pixel [17].

Dari hasil uji One-Way Anova, nilai p-
value>0,05 dengan demikian dapat
dikatakan tidak ada perbedaan hasil nilai
Pixel Value terhadap pemeriksaaan Os Sacrum
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proyeksi lateral menggunakan variasi Virtual
Grid Rasio 8:1, 10 dan 12:1. Hasil yang sama
juga ditunjukan oleh Gossey, et all (2022).
Pada hasil analisis kualitas citra secara objektif
pada proyeksi radiografi pelvis dengan
variasi penggunaan Virtual Grid rasio 6:1,
10:1, 13:1, 17:1, dan 20:1 tidak mengalami
perubahan signifikan secara statistic [18].
Menurut penulis ketiga rasio Virtual Grid yang
digunakkan pada penelitian sudah optimal
pada pemeriksaan os sacrum proyeksi lateral.
Pada penelitian ini mempunyai keterbatasan
yaitu yang pertama penggunaan Faktor
eksposi pada penelitian ini menggunakan 96
kVp, 45 mAs menurut Long, B.W (2023) [19],
yang menurut peneliti tidak diimplementasikan
untuk objek dan klinis di rumah sakit, yang
kedua Penggunaan variasi rasio Virtual Grid
8:1, 10:1, dan 12:1 yang dimana pengunaan
variasi tersebut menurut peneliti terlalu dekat,
yang ketiga penggunaan kolimasi dengan luas
lapangan seluas penampang panel detektor
Digital Radiography yang dimana menurut
penulis dapat mempengaruhi jumlah radiasi
hambur. Namun, peningkatan radiasi hambur
tidak terjadi secara linear tanpa batas, setelah
luas lapangan kolimasi mencapai ukuran
sekitar 30 hingga 40 cm, jumlah radiasi hambur
yang dihasilkan cenderung stabil atau
mengalami peningkatan yang sangat kecil.
Kondisi ini dikenal sebagai titik jenuh
(saturation point) [20]. Kemudian disarankan
penggunaan rasio Virtual Grid dengan rentang
yang lebih tinggi nilainya dari penelitian yang
telah dilakukan.

SIMPULAN

Hasil  analisis  Pixel Value terhadap
pemeriksaan Os Sacrum proyeksi lateral
menggunakan variasi rasio Virtual Grid 8:1,
10:1 dan 12:1 diperoleh rerata nilai Pixel
Value tidak ada perbedaan dan hasil uji
statistik one-way ANOVA diperoleh nilai p >
0,05, yang menunjukkan bahwa tidak terdapat
perbedaan yang signifikan terhadap nilai
Pixel Value pada pemeriksaan Os Sacrum

proyeksi lateral menggunakan variasi rasio
Virtual Grid 8:1, 10:1, dan 12:1.
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