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ABSTRAK 
Peran fisikawan medik mengupayakan agar pemberian dosis kepada pasien 
didasarkan pada prinsip As Low As Reasonably Achievable (ALARA) dengan 
melakukan upaya optimIsasi, selain itu peningkatan pasien suspected COVID-
19 dalam pemeriksaan radiografi chest PA pada masa pandemik terus 
meningkat setiap harinya. Oleh karena itu perlu dilakukan evaluasi faktor 
eksposi sebagai upaya optimisasi pemeriksaan radiografi chest PA. Metode 
penelitian deskriptif kuantitatif menggunakan data sekunder pemeriksaan 
chest PA dengan melakukan analisa evaluasi faktor eksposi sebagai upaya 
optimisasi pada pemeriksaan radiografi chest PA. Hasil evaluasi penggunaan 
faktor eksposi pemeriksaan radiografi chest PA mengalami perubahan nilai 
mAs, oleh karena radiografer dalam praktik klinis mempunyai kendala dalam 
menentukan faktor eksposi, seperti kapan menaikan dan menurunkan 
parameter kV dan mAs, hal ini terkait dengan pengalaman praktik klinis 
radiografer dan pemilihan faktor eksposi untuk ketebalan tubuh pasien yang 
berbeda, sehingga diperlukan pemahaman exposure index  dan 
memaksimalkan penggunaan post processing CR sebagai upaya optimisasi. 

 
Kata kunci : faktor eksposi, optimisasi, suspected COVID-19, chest PA. 
 
I PENDAHULUAN 

COVID-19 dimulai pada bulan desember 2019 dengan kasus pertama di 
temukan pada seafood market di kota Huwan Cina, yang berhubungan erat 
dengan virus yang disebabkan oleh hewan, dan kemudian berkembangan 
penularannya dari manusia ke manusia. Gejala klinis yang paling umum muncul 
adalah demam (98%) dan batuk (76), selain gelaja non spesifik lainnya seperti 
dispnea (55%), sakit kepala, nyeri otot dan kelelahan (44%). Presentase 
keparahan gejalan klinis COVID-19 20% dan mortalitas 3%. WHO menyatakan 
COVID-19 sebagai darurat kesehatan secara global pada 30 Januari 2020 akibat 
peningkatan pasien secara signifikan (Bernheim et al., 2020). 

Indonesia melaporkan kasus pertama COVID-19 pada tanggal 2 Maret 2020 
dan jumlahnya terus bertambah hingga sekarang. Sampai dengan tanggal 30 Juni 
2020 Kementerian Kesehatan melaporkan 56.385 kasus konfirmasi COVID-19 
(“Pedoman Pencegahan dan Pengendalian COVID-19 » Info Infeksi Emerging 
Kementerian Kesehatan RI,” n.d.). Pada saat pandemik COVID-19 pencitraan 
radiografi menjadi pemeriksaan utama dengan memberikan informasi hasil 
diagnosa secara cepat (Rubin et al., 2020); (Tsou et al., 2020). Selain itu, 
pemeriksaan radiografi dada banyak tersedia dan mudah dilakukan,  serta hasil 
citra radiografi dapat dievaluasi secara langung oleh dokter dan perawat. Waktu 
rata-rata untuk seorang radiografer melakukan pemeriksaan radiografi dada 
sekitar 6 menit, dan apabila dilakukan disinfeksi peralatan dibutuhkan  sekitat 10 
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menit (Tsou et al., 2020); (Sng et al., 2020); (Veldkamp, Kroft, & Geleijns, 2009); 
(Cha et al., 2018) 

Penelitian yang dilakukan oleh Ho Yuen Frank wong, 2020 menunjukkan 
bahwa pemeriksaan radiografi pada hari ke 10-12 dari pasien positif dapat dengan 
baik memberikan informasi diagnosa yang sama dengan pemeriksaan computed 
tomography (CT), dengan pemeriksaan radiografi dada seri pada hari ke 6-11 
menunjukan diagnosa spesifik sebesar 90% dan sensitivitas sebesar 69% 
meskipun lebih rendah dari sensitivitas 97-98% dibandingkan CT. Selain itu 
penggunaan dosis radiasi pemeriksaan radiografi dada lebih kecil dibandingkan CT 
(Wong et al., 2019); (Woznitza, Nair, & Hare, 2020); (“How good is radiography 
for COVID-19 detection?,” 2020). 

Peran fisikawan medik mengupayakan agar pemberian dosis kepada pasien 
didasarkan pada prinsip As Low As Reasonably Achievable (ALARA) dengan 
melakukan upaya optimisasi kepada pasien, hal ini terkait peran fisikawan medik 
dalam menyiapkan skema optimisasi yang tepat sesuai dengan kondisi klinis 
pemeriksaan radiografi (Boland, Duszak, McGinty, & Allen, 2014); (Creeden & 
Curtis, 2020); (Uffmann & Schaefer-Prokop, 2009); (Alves et al., 2016); 
(Pedersen, Hardy, & Blankholm, 2018). Sehingga dilakukan evaluasi penggunaan 
faktor eksposi sebagai upaya optimisasi dalam menjaga kualitas citra dengan 
pemberian dosis radiasi yang serendah mungkin pada pemeriksaan radiografi 
chest PA suspected COVID-19. 
 
 
II STUDI PUSTAKA 

Pemeriksaan radiografi dada (chest PA) adalah yang paling umum untuk 
deteksi kelainan paru, akan tetapi memberikan kontribusi dosis sekitar 18 % dari 
keseluruhan pemeriksaan radiologi. Dosis radiasi berpotensi menyebabkan 
perubahan somatik dan genetik, selama beberapa tahun terakhir banyak upaya 
untuk menurunkan dosis radiasi kepada untuk semua jenis pemeriksaan 
radiografi, akan tetapi dengan penurunan dosis dapat menurunkan kualitas citra 
sehingga dibutuhkan upaya optimisasi. (Ekpo, Hoban, & McEntee, 2014); (Sun, 
Lin, Tyan, & Ng, 2012). 

Upaya optimisasi wajib dilakukan dikarenakan pada pasien dengan ukuran 
tubuh yang besar memiliki berbedaan intensitas pada bagian organ paru-paru, 
oleh karena itu dibutuhkan pemilihan faktor ekposi yang optimal, dengan 
menyesuaikan nilai indikator eksposi pada sistem pencitraan Computer 
radiography (CR). Respon linear antara intensitas sinar-X dengan sistem 
pencitraan CR yang disebut dengan Exposure Index (EI) (Dobbins et al., 2003). 
Pemahaman yang berkembang bahwa penggunaan CR mampu mengurangi dosis 
radiasi untuk pemeriksaan radiografi, akan tetapi pada saat parktiknya radiografer 
mengalami kendala dalam penentuan faktor eksposi. Perlu di inget bahwa upaya 
optimisasi berarti menjaga kualitas citra dengan penggunaan dosis serendah 
mungkin karena dalam mendiagnosa sebuah penyakit kualitas citra menjadi aspek 
yang sangat penting (Jang et al., 2018) 
 

Salah satu upaya optimisasi yang dilakukan dengan pemilihan faktor ekposi, 
penurunan dosis radiasi pada saat pemeriksaan dapat diupayakan dengan 
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penurunan faktor eksposi, hal ini  didasari antara kV dan dosis radiasi memiliki 
hubungan exponensial sedangkan pada mAs berhubungan linear (Muhammad, 
Hidayanto, & Arifin, 2014). EI dapat digunakan sebagai indikator penilaian kualitas 
citra radiografi dengan memberikan informasi dalam melakukan pemilihan faktor 
eksposi yang optimal,  keuntungan dalam pencitran radigrafi CR yaitu mampu 
dioptimalkan dengan memanipulasi citra dengan tujuan meningkatkan citra 
radiografi klinis (Dalah, 2020); (Seeram, Davidson, Bushong, & Swan, 2013); 
(Busch, 2000). Oleh karena itu Pemilihan faktor eksposi berhubungan dengan 
kualitas citra dan dosis radiasi yang diterima pasien. teknik pencitraan radiografi 
digital, nilai pada citra dapat dimanipulasi sedangkan dosis radiasi dihasilkan dari 
perhitungan signal to noise ratio yang dikonversi menjadi EI (Sandborg, Tingberg, 
Ullman, Dance, & Alm Carlsson, 2006).  
 
 
III METODE PENELITIAN 

Penelitian ini dilakukan di instalasi radiologi RS Penanganan COVID-19 
Wisma Atlet Jakarta pada bulan April-Mei 2020 dengan sampel data sekunder dari 
pemerksaan radiografi chest PA suspected COVID-19, tujuan penelitian untuk 
mengetahui apakah terjadi perubahan faktor eksposi pada rentang penggunaan 
bulan April-Mei 2020 dengan menggunakan analisa Uji Wilcoxon pada nilai kV dan 
mAs, selain itu dalam melakukan upaya optimisasi maka perlu dilakukan analisa 
nilai EI sebagai panduan penggunaan faktor eksposi yang optimal dalam 
menghasilkan citra pada pemeriksaan radiografi chest PA. 
 
 
IV HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dari hasil penelitian pada faktor eksposi pada pemeriksaan radiografi chest 
PA pada bulan April dan Mei 2020, pemilihan faktor eksposi tidak ada intervensi 
kepada radiografer, ini merupakan pemilihan yang dilakukan oleh setiap pekerja 
radiografi pada saat melakukan pemeriksaan radiografi chest PA, dengan hasil di 
tampilkan pada Tabel 1. 
 

Tabel 1. Penggunaan faktor eksposi 

Bulan 

Faktor eksposi 

kV mAs Rentang kV 
Rentang 

mAs 

April 67.14 ± 4.8 11.77 ± 1.34 50-75 5-12.5 

Mei 66.62 ± 4.07 13.37 ± 4.4 45-80 5-20 

± standar deviasi 

 
Dari hasil yang ditunjukan pada tabel 1. Nilai kV bulan April 2020 rentang 

manimum 50 kV, maksimum 75 kV, dengan rerata nilai kV 67.14 ± 4.8, 
sedangkan untuk nilai mAs dengan rentang minimum 5, maksimum 12.5 mAs, 
dengan nilai rerata mAs 11.77 ± 1.34. untuk peggunaan Nilai kV bulan Mei 2020 
rentang manimum 45 kV, maksimum 80 kV, dengan rerata nilai kV 66.62 ± 4.07, 
sedangkan untuk nilai mAs dengan rentang minimum 5, maksimum 20 mAs, 
dengan nilai rerata mAs 11.77 ± 1.34.  Kemudian dilakukan analisa Uji Wilcoxon 
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untuk melihat adakah perubahan faktor eksposi untu kV dan mAs pada bulan 
April-Mei 2020, dengan hasil analisa ditunjukan pada Tabel 2. 
 

Tabel 2. Uji Wilcoxon 

 Asymp.sig.(2-
tailed) 

kV_April – kV_Mei 0.146 

mAs_April – mAs_Mei 0.000 

 
Dari hasil yang ditunjukan pada tabel, didapatkan hasil bahwa pada tidak 

terjadi perubahan yang signifikan pada penggunaan kV bulan April-Mei 2020 
dengan nilai Asymp.sig 0.146, sedangkan pada penggunaan mAs bulan April-Mei 
2020 mengalami perubahan yang signifikan dengan nilai Asymp.sig 0.000. 
radiografer dalam parktiknya mempunyai kendala dalam menentukan nilai 
eksposi, seperti kapan menaikan dan menurunkan nilai kV dan mAs, hal ini juga 
terkait dengan pengalaman praktik dan pemilihan eksposi untuk ketebalan tubuh 
pasien. Berdasarkan Penelitian oleh zheng, 2017 tentang pemahaman perubahan 
faktor eksposi, perubahan nilai kV mengikuti dengan perubahan tebal tubuh 
pasien dengan tetap menjaga nilai mA, akan tetapi pada prakteknya perlu 
peningkatan 2.3% kV setiap kenaikan ketebalan 1 cm dari tubuh pasien, hal ini 
berkaitan bahwa kV menentukan kualitas sinar-X yang dihasilkan (Zheng, 2017). 
Selain itu disarankan pada pemeriksaan radiografi chest PA perlu diperhatikan 
focus film distance (FFD) yang digunakan, sebaiknya FFD yang lebih jauh jarak 
dari sumber ke objek dikompensasikan dengan menaikan kV dan penurunan mAs. 
disarankan agar radiografer memahami tentang diagnostic reference level (DRL) 
dengan selalu memperhatikan penggunaan mAs, ukuran FFD dan luas lapangan 
penyinaran (Metaxas, Messaris, Lekatou, Petsas, & Panayiotakis, 2019). Selain itu 
radiografer dalam parktiknya mempunyai kendala dalam menentukan nilai 
eksposi, seperti kapan menaikan dan menurunkan nilai parameter kV dan mAs, 
hal ini terkait radiografer dengan pengalaman praktik dan pemilihan eksposi untuk 
ketebalan tubuh pasien. 

Dalam upaya optimIsasi citra radiografi pada pemeriksaan radiografi chest 
PA pada sistem pencitraan CR menyediakan indikator penilaian citra dengan 
menggunakan EI. Pada Tabel 3 dan Gambar 1 menunjukan hasil nilai EI yang 
dihasilkan pada bulan April-Mei 2020. Pada bulan april rentang nilai EI 13-809, 
dengan rerata 264.77 ± 137.7. sedangkan pada bulan mei rentang EI 16-288, 
dengan rerata 70.27 ± 35.6. perubahan ini rerata pada bulan April-Mei mungkin 
terkait dengan EI mempunyai hubungan yang linear dengan faktot Eksposi 
terutama nilai mAs, selain faktor pendukung nilai kV dan filter, EI akan linear pada 
penggunaan kV tetap, akan tetapi pada saat kV meningkat maka EI akan 
meningkat secara eksponensial, sehingga dengan penggunaan kV yang meningkat 
dengan mAs yg tidak berubah mengakibatkan nilai EI cenderung konstan. Oleh 
karena itu pemilihan kV menjadi hal yang perlu diperhatikan oleh radiografer 
(Cohen, Cooper, Piersall, & Apgar, 2011). Penggunaan faktor ekposi dengan 
menaikan kV dan menurunkan nilai mAs atau disebut dengan teknik High kV tidak 
selalu memberikan kriteria citra anatomi yang optimal, dari hasil penelitian Jenna 
R. Lorusso,2015 dari analisa dosis radiasi bahwa tidak ada perubahan dari dosis 
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radiasi pada penambahan 20-30 kV dengan nilai mAs tetap dengan dosis yang 
diterima sama pada kedua kV yaitu 72% (Lorusso, Fitzgeorge, Lorusso, & 
Lorusso, 2015). 

 

  
  

(a) Bulan April (b) Bulan Mei 

 
Gambar 1. Penggunaan exposure index 

 
Tabel 3. Penggunaan EI 

Bulan EI Rentang EI 

April 264.77 ± 
137.7 

13-809 

Mei 70.27 ± 35.6 16-288 

± standar deviasi 

 
EI hanya digunakan sebagai panduan dosis radiasi relatif pada penggunaan 

CR tetapi bukan sebagai penentuan dosis radiasi. Selain itu diperlukan EIT sebagai  
indikator citra optimal pada penggunaan perlatan CR (Seeram, 2014). Laporan 
AAPM TG 116 memberikan rekomendasi rentang Deviation index (DI) yang 
digunakan sebagai kriteria penilaian citra optimal, dengan kriteria ditunjukan 
Tabel 4. pada prakteknya penggunaan DI berhubungan dengan nilai Exposure 
Index Target. 
  



KOCENIN Serial Konferensi No. 1 (2020) 
Webinar Nasional Cendekiawan Ke 6 Tahun 2020, Indonesia 

 

1.11.6 
 

 
Tabel 4. Kriteria deviation index (Shepard et al., 2009) 

 DI  Exposure Tindakan 

>3 > 2x Overexposure Dicacat, pemeriksaan diulang 

1.0 - 3.0 Overexposure Pemeriksaan diulang 

-0.5 - 0.5 Target range Optimal 

-1.0 -  3.0 Underexposure 
Konsultasi dengan dokter spesialis 
radiologi, pemeriksaan diulang 

<-3.0 Underexposure Pemeriksaan diulang 

 
Kemudian pada tahun 2018 AAPM memperbaharui tentang pemahaman 

optimisasi dalam penggunaan DI dengan mengeluarkan AAPM TG 232, bahwa 
nilai EIT dapat dipengaruh oleh speed plate CR, kemudian nilai EIT memiliki 
kriteria yang berbeda pada setiap jenis pemeriksaan radiografi (Dave et al., 
2018)(Cohen et al., 2011). Dalam upaya optimisasi diperlukan pemahaman 
beberapa faktor yang digunakan pada tindakan optimisasi yang ditunjukan pada 
Tabel 5, pada penelitian yang dilakukan ini masih membutuhkan beberapa faktor 
lagi untuk mendukung upaya optimisasi.  

 
Tabel 5. Faktor optimisasi pada pemeriksaan radiografi 

 (Don, Whiting, Rutz, & Apgar, 2012) 

Teknik Faktor 

Pemeriksaan 1. Kuantitas sinar-X (kVp dan filter) 
2. Penggunaan grid 
3. Jarak dari sumber ke pasien 
4. Posisi pemeriksaan (AP, PA dan lateral) 

Pasien  1. Dosis radiasi 
2. Umur pasien 

Organ 1. Perhatikan organ yang diperiksa 
2. Melindungi organ yang beresiko 
3. Radiasi hambur 

 
Dalam praktiknya banyak citra yang mengalami underexposure dan 

overexposure tidak dilakukan pengulangan pemeriksaan karena situasi 
penanganan COVID-19 sehingga untuk pertimbangan faktor potensi terinfeksi dari 
pasien  maka radiografer mengoptimalkan dalam post processing terutama dalam 
penggunaan windowing dengan berkonsultasi dengan dokter spesialis radiologi 
tentang citra radiografi yang dihasilkan. Ada beberapa upaya yang bisa dilakukan 
radiografer terkait upaya optimisasi dalam pemilihan faktor eksposi menggunakan 
CR diantaranya yaitu : 
1. Mengetahui rentang EIT pada seluruh jenis pemeriksaan radiografi 
2. Menentukan batasan yang diterima dari nilai EIT dengan mengoptimalkan 

post processing 
3. Vendor peralatan CR memberikan akses kepada radiografer dalam 

mengetahui nilai EIT untuk peralatan yang dia gunakan dan mengatur nilai 
EIT yang sesuai dengan kriteria yang diterima oleh radiografer dengan 
mempertimbangkan dosis radiasi yang di terima pasien. 
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V KESIMPULAN  

Pada penggunaan faktor eksposi pemeriksaan radiografi chest PA 
suspected COVID-19 mengalami perubahan nilai mAs, oleh karena radiografer 
dalam praktik klinis mempunyai kendala dalam menentukan faktor eksposi, seperti 
kapan menaikan dan menurunkan parameter kV dan mAs, hal ini terkait dengan 
pengalaman praktik klinis radiografer dan pemilihan faktor eksposi untuk 
ketebalan tubuh pasien yang berbeda, sehingga diperlukan pemahaman exposure 
index  dan memaksimalkan penggunaan post processing CR sebagai upaya 
optimisasi. 
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