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ABSTRAK 

 
Antebrachi terdiri dari dua tulang panjang yaitu radius dan ulna, namun kita harus memperhatikan syarat 

pada setiap pemeriksaan tulang panjang. Radius atau tulang pengumpil ada sepasang dan berbentuk tulang 

panjang yang melebar di bagian distalnya. Ulna atau tulang hasta ada sepasang dan berbentuk tulang panjang 

dengan bagian proksimal yang lebih tebal dibandingkan bagian distalnya. Penelitian ini merupakan jenis 

penelitian kualitatif melalui observasi. wawancara, serta dokumentasi. Penelitian ini dilakukan di Instalasi 

Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi. Rontgen Antebrachi tidak memerlukan persiapan khusus 

selama pemeriksaan hanya saja melepaskan benda- benda asing yang dapat mengganggu gambaran radiogaf. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa teknik radiografi Antebrachi  pada kasus fraktur di Instalasi Radiologi 

Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi menggunakan proyeksi Antero Posterior (AP) dan Lateral. 

Penggunaan proyeksi tersebut dikarenakan proyeksi tersebut sudah sesuai dengan standar operasional 

prosedur. Proses pengolahan film di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi 

menggunakan Computed Radiography. 

 

Kata Kunci : Fraktur Antebrachi, Os Radius, Os Ulna 

 

ABSTRACT 

 

The antebrachi consists of two long bones, namely radius and ulna, but we must pay attention to the 

requirements at each examination of long bones. The radius or skeletal bone is a pair and is in the form of a 

long bone that widens at the distal part. The ulna or cubus bone is a pair and is long bone with a thicker 

proximal part than the distal part. This research is a type of qualitative research through observation. 

interviews, as well as documentation. This research was conducted at the Radiology Installation of Efarina 

Etaham Berastagi Hospital. Antebrachi X-rays do not require any special preparation during the examination, 

only the release of foreign objects that can interfere with the radiogaff  image. The results showed that the 

Antebrachi radiographic technique on fracture cases at the Radiology Installation of Efarina Etaham 

Berastagi Hospital used Posterior Antero (AP) and Lateral projections. The use of the projection is because 

the projection is in accordance with the standard operational procedures. The film processing process at the 

Radiology Installation of Efarina Etaham Berastagi Hospital uses Computed Radiography. 
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I. PENDAHULUAN 

1. Latar Belakang 

Menurut Hadi menuliskan, Rumah Sakit merupakan instansi yang memberikan pelayanan 

kesehatan bagi masyarakat, termasuk di dalamnya unit Instalasi Radiologi. Radiologi 

adalah cabang ilmu kedokteran untuk mendiagnosis bagian dalam tubuh manusia dengan 

menggunakan sumber radiasi pengion dan non pengion (Hadi, 2023). Radiasi pengion 

adalah jenis radiasi yang dapat menyebabkan proses ionisasi (terbentuknya ion positif dan 

ion negatif) apabila berinteraksi dengan materi. Jenis radiasi pengion adalah Sinar Alfa, 

Sinar Beta, Sinar Gamma, Sinar-X Dan Neutron. Dalam pemeriksaan radiografi biasanya 

menggunakan radiasi pengion sinar-x. Menurut Retno menuliskan Penemuan sinar-X 

berawal dari penemuan Rontgen (1845-1923), seorang fisikawan Universitas Wutsburg 

sewaktu bekerja dengan tabung sinar katoda pada tahun 1895. Rontgen menemukan bahwa 

sinar dari tabung dapat menembus bahan yang tak tembus cahaya dan dapat mengaktifkan 

layar pendar atau film foto. Sinar ini berasal dari titik dimana elektron dalam tabung 

mengenai sasaran di dalam tabung tersebut atau tabung kacanya sendiri. Sinar-X dengan 

energi rendah umumnya digunakan sebagai radiodiagnostik, sedangkan sinar-X dengan 

energi tinggi umumnya dimanfaatkan untuk radioterapi. Pemanfaatan sinar-X dengan 

energi rendah di bidang kedokteran umumnya digunakan untuk radiodiagnostik dalam 

pembuatan foto-foto radiografi konvensional, seperti pembuatan foto-foto radiografi 

kepala, thoraks, abdomen dan lain sebagainya (Retno, 2014).  Menurut Septiadi 

menuliskan, Diantara beberapa foto radiografi, peneliti tertarik untuk melakukan foto 

radiografi Antebrachi dengan kasus fraktur yang dapat memberikan informasi mengenai 

deformitas pada Forearm pasien. Informasi yang dapat diberikan oleh pemeriksaan 

penunjang medis ini berupa gambaran yang disebut radiograf. Kualitas radiograf yang 

optimal memberikan informasi yang dibutuhkan. Hasil gambaran yang baik dipengaruhi 

berbagai faktor, diantaranya: tingkat kooperatif pasien, pemilihan faktor eksposi yang 

tepat, serta hal–hal lain yang mampu mempengaruhi radiograf untuk mencapai hasil yang 

diinginkan (Septiadi, 2008). Namun terkadang ada juga pasien yang kurang kooperatif saat 

pemeriksaan. Inilah yang menjadi tantangan tersendiri bagi radiografer apalagi dalam 

pemeriksaan Antebrachi. Pada teknik pemeriksaan Antebrachi hal pertama yang harus 

dilakukan adalah bagaimana memproyeksikan objek secara baik dan tepat sehingga 

mampu menghasilkan gambaran radiografi yang optimal pada objek. Antebrachi terdiri 

dari dua tulang panjang yaitu radius dan ulna. Namun kita harus memperhatikan syarat 

pada setiap pemeriksaan tulang panjang,selain objek inti yang kita foto, kedua persendian 

tulang harus tampak. Makanya pada saat foto kita harus menampakkan 1/3 Humerus dan 

1/3 Carpal agar bisa didapatkan dua sendi yaitu Elbow Joint dan Wrist Joint. Menurut 

Rinaldi menuliskan, Salah satu yang mengakibatkan keabnormalan di bagian Antebrachi 

biasanya karena adanya fraktur. Fraktur atau patah tulang adalah terputusnya kontinuitas 

tulang, kebanyakan fraktur terjadi akibat trauma (Rinaldi, 2014). Prosedur pemeriksaan 

Antebrachi menurut teori ada dua proyeksi yaitu AP dan Lateral. Namun di Rumah Sakit 

Efarina Etaham Berastagi proyeksi yang digunakan adalah AP dan Lateral untuk semua 

kasus pemeriksaan termasuk fraktur. Berdasarkan latar belakang diatas, penulis tertarik 

untuk melakukan penelitian lebih lanjut tentang prosedur pemeriksaan radiografi 

antebrachi pada pasien fraktur ke dalam bentuk Karya Tulis Ilmiah dengan judul “Teknik 

Radiografi Antebrachi Sinistra Pada Kasus Fraktur Distal Os Radius Di Instalasi Radiologi 

Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi Kabupaten Karo Tahun 2024. 
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2. Perumusan Masalah 

Dari latar belakang tersebut dapat dirumuskan permasalahan yaitu : 

1. Bagaimana prosedur radiografi antebrachi pada kasus fraktur distal os radius di 

Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi? 

2. Mengapa radiografi Antebrachi di Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi 

menggunakan proyeksi AP padahal gambaran yang dihasilkan itu posisinya kedua 

tulangnya akan saling superposisi? 

3. Bagaimana informasi diagnostik yang dihasilkan oleh proyeksi AP dan proyeksi lateral 

yang digunakan di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi?. 

 

3. Tujuan Penelitian 

Tujuan yang ingin dicapai yaitu : 

1. Untuk mengetahui prosedur radiografi Antebrachi pada kasus fraktur distal os radius 

di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi 

2. Untuk mengetahui alasan penggunaan proyeksi AP untuk radiografi Antebrachi di 

Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi 

3. Untuk mengetahui informasi diagnostik yang dihasilkan oleh proyeksi AP proyeksi 

lateral di Rumah Sakit Efarina Efarina Etaham Berastagi 

 

4. Manfaat Penelitian 

Manfaat yang didapat dari penelitian ini adalah Dapat mengembangkan ragam teknik 

posisi pemeriksaan Antebrachi Di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham 

Berastagi. Digunakan sebagai bahan referensi kepustakaan khususnya pada Fraktur 

antebrachi dan juga dapat pula menjadi bahan bacaan dalam menunjang proses belajar 

mengajar. 

 

II. METODE PENELITIAN 

Jenis Penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian Kualitatif dengan 

metode deskriptif. Metode deskriptif adalah suatu metode penelitian yang dilakukan 

dengan tujuan utama untuk membuat gambaran tentang suatu keadaan secara objektif 

(Strauss, A., & Corbin, J. 2003). Penelitian tentang radiografi Antebrachi Sinistra dengan 

kasus fraktur Distal os Radius ini menggunakan penelitian kualitatif. Teknik Pengumpulan 

data merupakan langkah yang paling utama dalam penelitian, karena tujuan utama dari 

penelitian adalah mendapatkan data. 

 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Setelah melakukan observasi,wawancara dan dokumentasi tentang prosedur pemeriksaan 

radiografi antebrachi dengan klinis fraktur di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina 

Berastagi serta membandingkannya dengan literatur, maka penulis akan membahas tentang 

prosedur pemeriksaan radiografi ossa antebrachi dengan klinis fraktur yang menggunakan 

proyeksi AP dengan arah sinar tegak lurus dan proyeksi lateral, kemudian gambaran 

radiograf yang dihasilkan pada kasus tersebut. 
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Gambar 1. Radiograf Antebrachi Sinistra Ny,DR. S. Foead 

 

Hasil penelitian menunjukkan pemeriksaan radiografi antebrachi dengan klinis fraktur 

menggunakan dua proyeksi yaitu proyeksi AP dengan arah sinar tegak lurus terhadap 

imaging plate dan proyeksi lateral. 

a. Proyeksi AP hasil penelitian menunjukkan proyeksi AP yang digunakan untuk 

pemeriksaan radiografi ossa Antebrachi dengan klinis fraktur pada kasus ini yaitu 

menggunakan arah sinar tegak lurus terhadap imaging plate,menggunakan imaging plate 

ukuran 35x43 cm yang dibagi menjadi dua bagian.  

CP : tepat pada base metatarsal III, CP hanya pada pertengahan antebrachi.  

FFD yang digunakan : 100 cm.  

Faktor eksposi yang digunakan pada kasus ini yaitu: 

KV : 58  

Ma : 125 

s     : 0,08s. 

b. Proyeksi Lateral Hasil penelitian menunjukkan proyeksi Lateral yang digunakan 

untuk pemeriksaan radiografi ossa Antebrachi dengan klinis fraktur yaitu menggunakan 

imaging plate ukuran 35x43cm yang dibagi menjadi dua bagian dan CR tegak lurus lalu 

FFD yang digunakan 100 cm.  

Faktor eksposi :  

KV : 58  

Ma : 125 

s      : 0,08s 
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IV. KESIMPULAN  

Karya Tulis Ilmiah yang berjudul Teknik Radiografi Antebrachi Sinistra Pada Kasus 

Fraktur Distal Os Radius Di Instalasi Radiologi Rumah Sakit Efarina Etaham Berastagi 

Kabupaten Karo Tahun 2024 dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut :  

1. Rumah Sakit merupakan instansi yang memberikan pelayanan kesehatan bagi 

masyarakat, termasuk di dalamnya unit Instalasi Radiologi. Radiologi adalah cabang 

ilmu kedokteran untuk mendiagnosis bagian dalam tubuh manusia dengan 

menggunakan sumber radiasi pengion dan non pengion 

2. Prosedur pemeriksaan antebrachi dengan klinis fraktur di Instalasi Radiologi Rumah 

Sakit Efarina Berastagi yaitu diawali petugas dengan mempersiapkan alat seperti satu 

imaging plate ukuran 35x43 cm, pasien melepas jam tangan serta asesoris lainnya, CP 

pada pertengahan antebrachi, FFD 100 cm dan faktor eksposi 58 kV,125 mA, dan 0,08 

s. Setelah itu gambaran diolah di Computed Radiography(CR). 

3. Alasan digunakannya proyeksi AP dan Lateral dengan klinis fraktur di Instalasi 

Radiologi Rumah Sakit Efarina Berastagi adalah  untuk menghindari overlapping radius 

dan ulna, dan sesuai dengan permintaan dokter pengirim yang berpedoman pada SOP. 

4. Jenis Penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian Kualitatif dengan 

metode deskriptif. Teknik pengambilan data secara wawancara dan observasi secara 

langsung didampingi radiografer   

5. Dari segi proteksi, perlindungan terhadap radiasi sangat penting diperhatikan, agar dosis 

yang diterima pasien, personil, dan masyarakat di sekitarnya terhindar dari bahaya 

radiasi. 

6. Sinar-x adalah pancaran gelombang elektromagnetik yang sejenis dengan gelombang 

radio, panas, cahaya, dan sinar ultraviolet, tetapi dengan panjang gelombang yang 

sangat pendek. Sinar-X bersifat heterogen, panjang gelombangnya sangat bervariasi dan 

tidak terlihat 

7. Antebrachi terdiri dari dua tulang panjang yaitu radius dan ulna, namun kita harus 

memperhatikan syarat pada setiap pemeriksaan tulang panjang.selain objek inti yang 

kita foto, kedua persendian tulang harus tampak 
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