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 Pada hasil penelitian yang penulis dapatkan pada penelitian pemeriksaan 

ossa pedis proyesi anteroposterior dengan penyudutan arah sinar 0° dan 10° 

cephalad untuk memperlihatkan anatomi yang lebih informatif, maka dari 

penelitian ini dapat diambil kesimpulan sebagai berikut: 

1. Pada proyeksi anteroposterior dengan arah sinar 10° cephalad, ini dianggap baik 

digunakan karena ossa tarsalia terlihat sangat jelas, space anatara metatarsal II-

V terlihat jelas, bagian bawah metatarsal II-V terlihat jelas, space joint 

cuneiform medial dan cuneiform intermedial terlihat sangat jelas, celah sendi 

interphalangeal joint, metatarsalia joint, tarsometatrsalia joint terlihat sangat 

jelas.  

2. Dari hasil penelitian dan pengolahan data yang dilakukan pada pemeriksaan 

pedis proyeksi anteroposterior (AP) dengan penyudutan arah sinar 10°  cephalad 

menghasilkan anatomi yang lebih informatif karena dapat memperlihatkan 

anatomi ossa pedis yang lebih baik dibandingkan dengan penyudutan arah sinar 

0°, hasil uji statistik Wilcoxon yang menunjukkan nilai P value 0,000 < 0,05 . 

5.2 Saran 

1. Pada pemeriksaan radiografi Ossa Pedis Proyeksi Anteroposterior (AP) 

sebaiknya menggunakan penyudutan arah sinar 10° cephalad untuk 

memperlihatkan anatomi yang lebih baik dan optimal. 

2. Bagi peneliti selanjutnya, disarankan untuk melakukan penelitian lanjutan 

dengan jumlah sampel yang lebih besar menggunakan klinis tertentu seperti 

fraktur, artritis atau kelainan sendi maupun dislokasi dan responden yang lebih 

banyak sehingga hasil penelitian tidak hanya bermanfaat dalam pembelajaran 
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civitas akademik, tetapi juga lebih bermanfaat langsung dalam membantu dokter 

menegakkan diagnosis pada pasien. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nama Responden: 

Nama Pasien: 

 

                     Lembar Kuisioner 
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Pertanyaan 

Proyeksi Pemeriksaan 

Proyeksi 

Anteroposterior (AP) 

0° 

Proyeksi 

Anteroposterior (AP) 

Penyudutan 10° 

cephalad 

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 

1 Bagaimana gambaran 

anatomi dari bagian jari 

sampai Ossa Tarsalia, 

termasuk sebagian dari 

talus dan calcaneus yang 

dihasilkan? 

          

2 Bagaimana gambaran 

space yang sama antara 

metatarsal kedua hingga 

keempat yang dihasilkan? 

          

3 Bagaimana gambaran 

bagian bawah metatarsal 

kedua hingga kelima yang 

dihasilkan? 

          

4 Bagaimana gambaran 

Space joint antara 

cuneiform medial dan 

cuneiform intermedial 

yang dihasilkan? 

          

5 Bagaimana gambaran 

celah sendi 

interphalangeal joint, 

metatarsophalangeal joint, 

dan tarsometatarsalia joint 

yang dihasilkan? 

          

Tabel 3.1 Tabel Kuisioner 

            (Referensi : Long, et,.al. 2016) 

 

 

Keterangan: 

1. Nilai 5 : Kualitas sangat jelas 

Apabila mampu memperlihatkan anatomi dari objek tersebut dengan sangat jelas 
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a. Gambaran anatomi dari bagian jari sampai Ossa Tarsalia, termasuk 

sebagian dari talus dan calcaneus yang dihasilkan sangat jelas dan bebas 

superposisi 

b. Gambaran space yang sama antara metatarsal kedua hingga keempat yang 

dihasilkan sangat jelas dan bebas superposisi 

c. Gambaran bagian bawah metatarsal kedua hingga kelima  yang dihasilkan 

sangat jelas dan bebas superposisi 

d. Gambaran Space joint antara cuneiform medial dan cuneiform intermedial 

yang dihasilkan sangat jelas dan bebas superposisi 

e. Gambaran celah sendi interphalangeal joint, metatarsophalangeal joint, 

dan tarsometatarsalia joint yang dihasilkan sangat jelas dan bebas 

superposisi. 

2. Nilai 4 : Kualitas jelas 

Apabila mampu memperlihatkan anatomi dari objek tersebut dengan jelas 

 a. Gambaran anatomi dari bagian jari sampai Ossa Tarsalia, termasuk 

sebagian dari talus dan calcaneus yang dihasilkan jelas dan tidak 

superposisi  

b. Gambaran space yang sama antara metatarsal kedua hingga keempat yang 

dihasilkan jelas dan tidak superposisi  

c.  Gambaran bagian bawah metatarsal kedua hingga kelima  yang dihasilkan 

jelas dan tidak superposisi 

d. Gambaran Space joint antara cuneiform medial dan cuneiform intermedial 

yang dihasilkan jelas dan tidak superposisi 
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e. Gambaran celah sendi interphalangeal joint, metatarsophalangeal joint, 

dan tarsometatarsalia joint yang dihasilkan jelas dan tidak superposisi 

3. Nilai 3 : Kualitas cukup jelas 

Apabila mampu memperlihatkan anatomi dari objek tersebut dengan cukup jelas 

a. Gambaran anatomi dari bagian jari sampai Ossa Tarsalia, termasuk 

sebagian dari talus dan calcaneus yang dihasilkan cukup jelas dan sedikit 

superposisi 

b. Gambaran space yang sama antara metatarsal kedua hingga keempat yang 

dihasilkan cukup jelas dan sedikit superposisi 

c. Gambaran bagian bawah metatarsal kedua hingga kelima  yang dihasilkan 

cukup jelas dan sedikit superposisi 

d. Gambaran Space joint antara cuneiform medial dan cuneiform intermedial 

yang dihasilkan cukup jelas dan sedikit superposisi 

e. Gambaran celah sendi interphalangeal joint, metatarsophalangeal joint, 

dan tarsometatarsalia joint yang dihasilkan cukup jelas dan sedikit 

superposisi 

b. Nilai 2 : Kualitas kurang jelas 

Apabila mampu memperlihatkan anatomi dari objek tersebut dengan kurang jelas 

a. Gambaran anatomi dari bagian jari sampai Ossa Tarsalia, termasuk sebagian 

dari talus dan calcaneus yang dihasilkan kurang jelas dan tampak superposesi  

b. Gambaran space yang sama antara metatarsal kedua hingga keempat yang 

dihasilkan kurang jelas dan tampak superposisi 
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c. Gambaran bagian bawah metatarsal kedua hingga kelima  yang  dihasilkan     

kurang jelas dan tampak superposisi 

d. Gambaran Space joint antara cuneiform medial dan cuneiform intermedial 

yang dihasilkan kurang jelas dan tampak superposisi 

e. Gambaran celah sendi interphalangeal joint, metatarsophalangeal joint, 

dan tarsometatarsalia joint yang dihasilkan kurang jelas dan tampak 

superposisi 

c. Nilai 1 : Kualitas tidak jelas 

Apabila mampu memperlihatkan anatomi dari objek tersebut dengan tidak jelas 

a. Gambaran anatomi dari bagian jari sampai Ossa Tarsalia, termasuk 

sebagian dari talus dan calcaneus yang dihasilkan tidak jelas dan 

superposisi  

b. Gambaran space yang sama antara metatarsal kedua hingga keempat yang 

dihasilkan tidak jelas dan superposisi 

c. Gambaran bagian bawah metatarsal kedua hingga kelima  yang    

dihasilkan tidak jelas dan superposisi 

d. Gambaran Space joint antara cuneiform medial dan cuneiform intermedial 

yang dihasilkan tidak jelas dan superposisi 

e. Gambaran celah sendi interphalangeal joint, metatarsophalangeal joint, 

dan tarsometatarsalia joint yang dihasilkan tidak jelas dan superposisi. 
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SURAT PERNYATAAN PERSETUJUAN 

 (INFORMED CONSENT)  

 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini,  
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Nama Lengkap :  

Umur :  

Alamat :  

Menyatakan bersedia menjadi pasien pada penelitian yang dilakukan oleh:  

Nama :  

NPM :  

Judul penelitian :  

 Saya bersedia untuk dilakukan penanganan tersebut, demi kepentingan 

penelitian. Dengan kerelaan saya sendiri, tanpa ada paksaan dari pihak manapun. 

Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenarnya, agar dapat 

dipergunakan sebagaimana mestinya.  

Padang,    Mei 2025  

                     Yang menyatakan 

 

 

 

Peneliti  

 

 

 

 

 

PERNYATAAN KEPATUHAN MENGIKUTI PENELITIAN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini,  
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Nama Lengkap :  

Jenis Kelamin :  

Umur :  

Alamat :  

 

Menyatakan bersedia untuk ikut serta dalam penelitian yang dilakukan oleh:  

 

Nama :  

Judul Penelitian :  

 

Saya telah diberikan penjelasan tentang tujuan, manfaat, risiko, dan prosedur 

penelitian tersebut. Saya memahami dan bersedia untuk mematuhi semua ketentuan 

yang berlaku dalam penelitian ini. Demikian pernyataan ini saya buat dengan 

sebenarnya, tanpa paksaan dari pihak manapun.  

Padang,    Mei 2025  

Yang Menyatakan,  

 

 

(                           ) 

 

 

 

 

 

 

PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN PENELITIAN 

 

Saya yang menanda-tangani lembar pernyataan di bawah ini:  
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Nama   :  

Jenis Kelamin  :  

Jabatan  :  

 memberikan persetujuan untuk menjadi responden dalam penelitian yang 

berjudul Perbandingan variasi penyudutan arah sinar 0° dan 10° cephalad 

pada pemeriksaan pedis proyeksi anteroposterior (AP) untuk memperlihatkan 

gambaran anatomi yang lebih informatif yang akan dilakukan oleh SINTIA 

BALKIS Program Studi Diploma III Teknik Radiologi Universitas Baiturrahmah. 

Saya telah dijelaskan bahwa kuesioner ini hanya digunakan untuk keperluan 

penelitian dan saya secara sukarela bersedia menjadi responden penelitian ini.  

 Padang,   Mei 2025 

Yang Menyatakan, 

 

 

  (                            )      
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LAMPIRAN 
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1. Posisi Pasien 

   

Gambar 1.1 Posisi Pasien Ny. PW Penyudutan 0° dan 10° 
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  Gambar 1.2 Posisi Pasien Ny. SR Penyudutan 0° dan 10° 
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Gambar 1.3 Posisi Pasien Tn. RM Penyudutan 0° dan 10° 
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2. Hasil Gambaran 

 
Gambar 2.1 Hasil Gambaran Radiograf NY PW 

 
Gambar 2.1 Hasil Gambaran Radiograf NY SR

 
Gambar 2.1 Hasil Gambaran Radiograf NY RM 
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3, Kuisioner Dokter 

       
Gambar 5.2 Hasil Baca dr. A             Gambar 5.2 Hasil Baca dr. TH 

 

       
 Gambar 5.2 Hasil Baca dr. DAR            Gambar 5.2 Hasil Baca dr. RS 

 
                Gambar 5.2 Hasil Baca dr. AH 
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4.Kuisioner Radiografer  

       
Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas NPE     Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas PT 

 

       
Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas DN      Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas FM 

 

      
Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas MA     Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas 
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5.Kuisioner Radiografer Validitas 

       
Gambar 5.1 Hasil Baca Petugas            Gambar 5.2 Hasil Baca Petugas EK 

 

      
Gambar 5.3 Hasil Baca Petugas NPE     Gambar 5.4 Hasil Baca Petugas  

      
Gambar 5.5 Hasil Baca Petugas                Gambar 5.6 Hasil Baca Petugas 
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