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Innledning

Bildekvalitet

Det er mange faktorer som er avgjgrende for hvordan et rgntgenbilde til slutt blir seende ut.
Opptaksteknikk, eksponeringsverdier, bildebehandling, skjermkvalitet og belysning er hver for
seg viktige punkter. Man skal ogsd vaere bevisst at «bildekvalitet» til dels er gjenstand for en
subjektiv vurdering.

Vi skal i denne veilederen ga nsermere inn pa hvordan de ulike faktorene spiller inn, og
underveis gi anbefalinger om passende eksponeringsverdier.

Hva er den objektive definisjonen av bildekvalitet?

The World Health Organization (WHQO) definerer bildekvalitet slik:

«An organized effort by the staff operating a facility to ensure that the diagnostic images
produced by the facility are of sufficiently high quality so that they consistently provide
adequate diagnostic information at the lowest possible cost and with the least possible
exposure of the patient to radiation» («Essentials of dental radiography and radiology» Eric
Whaites, Nicholas Drage, side 217)

Nar er det greit & utfore rentgenundersgkelser?

Str8levernsforskriften, om berettigelse og optimalisering

§5. Berettigelse og optimalisering

All str@lebruk skal vaere berettiget. For at strdlingen skal vaere berettiget, skal fordelene ved &
tillate straling vaere stgrre enn ulempene strdlingen medfgrer. Videre skal strdlingen vaere
optimalisert, det vil si at straleeksponeringen skal holdes s& lav som praktisk mulig, sosiale og
gkonomiske forhold tatt i betraktning (ALARA-prinsippet—As Low As Reasonably Achieveable).



Den rgde traden— «ALARA»

God stralehygiene innebaerer bla at man sgker @ holde befolkningens totale stralebelastning sa lav
som mulig. I den forbindelse er det «xALARA» prinsippet som skal ligge til grunn ndr man vurderer
hvilke strdledoser som skal benyttes.«ALARA» - «As Low As Reasonably Achieveable», pa norsk
oversetter vi utrykket til «sa lavt som praktisk mulig».

Vi skal altsd holde straledosen sa lav som mulig, men ikke s& lav at rentgenbilder ikke lenger kan
brukes til diagnostisering!

Stralehygiene

Hva kan vi gjgre for 8 kontrollere strdlingsmengden pasientene utsettes for? Gode rgntgenappara-
ter gir mulighet for 8 stille inn spenning (kV), tid (mS) og strem (mA). De fleste moderne rgntgen-
apparater er av DC-typen og i stand til 8 levere god stralekvalitet. AC-apparater bgr om mulig
utfases til fordel for nye apparater.

Bruk riktige eksponeringsverdier. Ulike bildeopptak krever ulike innstillinger pa rentgenapparatet.
Ved bitewingundersgkelser er det bra at bildene gir god kontrast og at tennene har tilnaermet lik
svertning. 60kV er et godt valg. For de fleste andre
undersgkelser er gjerne 70kV gunstig.
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Et annet tiltak er a erstatte rund konus med rektangulaer konus. Dette tiltaket gir alene minimum
40% redusert strdledose og er sdledes det enkleste og mest effektive grepet man kan gjgare.
Samtidig skal man vaere klar over at det kan vaere vanskeligere & treffe sensoren med rektangulaer
konus. Som i mange andre sammenhenger, gvelse gjgr mester.

Det anbefales at det s& langt som mulig brukes rgntgenholdere til bildeopptak. Holderne gir hjelp til
3 sikte inn strdlen, og de lar deg holde samme avstand mellom rgntgenrgr og pasienten hver gang
du tar bilder. En effekt av dette er at bildekvaliteten blir den samme fra opptak til opptak. God og
reproduserbar bildekvalitet reduserer behovet for gjenopptak. Rgntgenholderen er derfor et glim-
rende verktgy i var streben etter god stralehygiene.

Plandent tilbyr et stort utvalg rentgenholdere for alle formél.
Her vises TrollByte Kimera rentgenholdere .




Bildeeksempler

Bitewing 36-35-47-46-45

Bildeopptak med Planmeca ProX og Planmeca ProSensor HD.
TrollIByte Kimera rgntgenholder med siktering.
Eksponeringsverdier 60kV 7mA 0.32s

Bildebehandling
Gamma 0.5—Fjern bildestgy—Skarphet 31

Liggende apikalbilde overkjeve 13-15-16
Bildeopptak med Planmeca ProX og Planmeca ProSensor HD.
TrollIByte Kimera rgntgenholder med siktering.
Eksponeringsverdier 70kV 6mA 0.2s

Bildebehandling
Gamma 0.6—Fjern bildestgy—- Skarphet 31

Stdende apikalbilde overkjeve 13-15-16
Bildeopptak med Planmeca ProX og Planmeca ProSensor HD.
TrollByte Kimera rgntgenholder med siktering.
Eksponeringsverdier 70kV 6mA 0.32s

Bildebehandling
Gamma 0.6—Fjern bildestgy—Skarphet 31

Anterior overkjeve 12-11-21-22

Bildeopptak med Planmeca ProX og Planmeca ProSensor HD
TrollIByte Kimera anteriorholder med siktering
Eksponeringsverdier 70kV 6mA 0.26s

Bildebehandling
Gamma 0.8—Fjern bildestgy—Skarphet 31




Bitewing

Bildeeksempler med forskjellige eksponeringstider

Hvordan reagerer rgntgensensoren pa forskjellige rentgendoser, i disse eksemplene vist ved ekspone-
ringstider 0.08s, 0.16s og 0.32s? Det er benyttet TrollByte Kimera rgntgeholder med siktering til
opptakene. Planmeca ProX rgntgenapparatet er utstyrt med rektanguleer konus. Bildeeksemplene viser
at Planmeca ProSensor HD gir brukbare rgntgenbilder over et vidt spenn av eksponeringstider. Den har
stor «dynamic range», altsd god fglsomhet. Det er med andre ord lett og f& gode rgntgenbilder med
Planmeca ProSensor HD, sensoren er meget brukervennlig.

60kV 8mA 0.08s
Bildet inneholder en god del stgy, detaljniva er lavt, kon-
trast er noe lav

60 kV 8mA 0.16s

Bildet er naermest fritt for stgy, detaljniva og kontrast er
bra.

60kV 8mA 0.32s

Bildet er stgyfritt, detaljniva og kontrast er meget
bra.

Vi ser at det a8 gke eksponeringstiden gradvis gir mindre stgy, det gir flere detaljer og bedre
kontrast. Eksponeringsverdiene som er brukt i bildeeksemplene er som vist pa side 8 innenfor de
rammene som er gitt i ICRP sine retningslinjer, altsd i henhold til prinsippene om god stralehygiene.

. T 4. U, ST mm———
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Anbefalte eksponeringsverdier med Planmeca ProSensor HD

Planmeca ProSensor HD med Trollbyte Kimera bitewingholder og Planmeca ProX med rund konus

Konuslengde 30 cm

Rgntgenholder med Bitewing 60kV 8mA 0.25s

siktering
Liggende 70kV 8mA 0.16s
Stdende 70kV 8mA 0.25s
Front 70kV 8mA 0.2s

Konuslengde 35cm

Rgntgenholder med Bitewing 60kV 8mA 0.32s

siktering
Liggende 70kV 8mA 0.2s
Stdende 70kV 8mA 0.32s
Front 70kV 8mA 0.25s




Utdrag fra «Effective doses of Planmeca x-ray models»
publisert 2.4.2014

INTRAORAL EXPOSURE
Planmeca ProX: imaging plate/film values, long cone, thyroid shield on, rectangular collimators
(size 1: 25x38 mm, size 2: 31x43 mm)

Effektiv

kV mA mAs s dose uSv
Bitewing 60 7 2.2 0.32 5.6
Bitewing 60 7 2.2 0.32 1.8
exposure
collimated
Full mouth Varierende |Varierende |Varierende |Varierende |18
status
12 exposures
collimated

The doses are measured with recommended exposure values for medium (M) size patient if not
otherwise stated.

Note. All dose measurements were made according to ICRP 2007 using the protocol described by
Koivisto et al (1). The effective doses were obtained from measured organ doses using the revised
guidelines given by the International Commission on Radiological Protection (ICRP 103) (2).

1. Koivisto J, Kiljunen T, Tapiovaara M, Wolff J, Kortesniemi M. Assessment of radiation exposure in
dental cone-beam computerized tomography with the use of metal-oxide semiconductor field-effect
transistor (MOSFET) dosimeters and Monte Carlo simulations. Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral
Radiol. 2012 Sep; 114(3):393-400.

2. International commission on Radiological Protection (ICRP). Recommendations of the ICRP. ICRP
Publication 103. Ann ICRP 2008; 37:2-4.

3. Koivisto J., Kiljunen T., Wolff J. and Kortesniemi M. Characterization of MOSFET dosimeter angular
dependence in three rotational axes measured free-in-air and in soft-tissue equivalent material,
Journal of Radiation Research, 2013, 00, 17 doi: 10.1093/jrr/rrt015



Fem faktorer

Spenning — Forestill deg at du skyter pa blink med pil og bue. Jo hardere du spenner buen, jo
dypere vil pilen trenge inn i blinken. Den samme effekten har spenningen som stilles inn p& rgntgen-
roret. Spenning oppgis i maleenheten volt,. Et rgntgenrgr for intraoralt rgntgen opererer i rommet
50.000 V til 60.000V, eller 50kV til 60kV. 1.000V = 1kV (kilovolt).

Lav kV (60kV) gir hgy kontrast (endo, apex, benstruktur). Anbefalt for bitewingundersgkelser.
Medium kV (63-66kV) gir bredere gratonespekter.

Hoy kV (70kV) gir bredest gratonespekter. Bra for @ diagnostisere periodontale sykdommer.

Strem - Stromstyrken oppgis i maleenheten mA/milliAmpere (1mA = 0.001A). Vi kan bruke
analogien om bueskyting her ogsa. Stremstyrken bestemmer hvor mange piler vi avfyrer samtidig.
Fler piler/ hgyere strgmstyrke gir mer detaljer og mindre stg@y i bildet. Streamstyrke x tid gir faktoren
mAs (milliAmperesekunder). mAs pavirker rgntgendose og bildekvalitet. Bemerk at noen rgntgen-
apparater har fast innstilt strgmstyrke.

Tid — Oppgis i sekunder. Ved intraorale rgntgenundersgkelser opererer vi gjerne i tidsspennet 0.08
til 0.4 sekunder alt etter hva slags undersgkelser som skal utfgres. Tiden pavirker svertning og er en
av faktorene som tilslutt gir en rgntgendose. Kort tid (0.08s) gir lyse bilder, lang tid (0.04s) gir mgrke
bilder.

Avstand — P3virker dosen. @ker man avstanden fra pasienten til rentgenrgret, neermere bestemt
avstanden fra rgntgenrgr til film/fosforplate/sensor, vil dosen som nar frem til opptaksmediet
reduseres. Det vil si at bildet blir gradvis lysere, detaljnivaet synker og gjennomtrengningsevnen
reduseres. Avstanden er dermed kritisk for bildekvaliteten. Avstands-loven gjelder for alle typer
straling. Loven kan utrykkes slik: «Intensiteten (strdledosen) fra et rgr er omvendt proporsjonal med
avstanden i kvadrat».

Holdere — Er et meget godt hjelpemiddel ved rgntgenundersgkelser. En holder fikserer rgntgen-
sensoren, den fungerer som et siktemiddel og hjelper til med 8 holde tilnsermet samme avstand fra
opptak til opptak. Holderen gir altsd reproduserbar bildekvalitet, reduserer konuskutt og hjelper til
med & gi «korrekt» strdledose.*

E Betjeningspanel tilhgrende Planmeca ProX intraoralt rgntgenapparat.
s Apparatet er innstilt p& 60kV, 8mA og 0.32s.

@

E Dette apparatet kan betjenes med forh&ndsdefinerte innstillinger, det kan ogsa
EEEE. betjenes helt manuelt.

oo

oo

*Brukermanualen til ditt rentgenapparat inneholder eksponeringstabeller som angir leverandgrens anbefalte innstillinger for de
ulike typer undersgkelser.
LU <A U, ST m—_—
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Avstandsloven

Hvilken betydning har avstandsloven for
rentgenundersgkelser? Jo, den sier noe om
sammenhengen mellom rgntgenrgrets
avstand fra pasientens kinn og den strale-
dosen rgntgensensoren i pasientens munn
mottar. Av bilde a og bilde b ser vi at
rgntgenholder med siktering gir en stgrre
avstand enn rgntgenholder uten siktering.
Vi gnsker at begge holderne skal gi oss det
samme rgntgenbildet, altsd samme

svertning, detaljer osv som i bildet pa denne

siden. Rgntgenholderen i Bilde b

krever lengre eksponeringstid enn holderen i

Avstandsloven

Hln-..

o

Il
||J'J

o

L=

Intensiteten fra et rar er onrwend

proporsional mot avstandet | kvadrat

D1 D2

Bilde A (typisk ett trinn lengre eksponeringstid). Sagt med andre ord, om rgntgenrgret flyttes bort
fra pasienten, vil rgntgenbildene bli gradvis lysere gitt at eksponeringsverdiene ikke endres.

Bilde a Rgntgenholder uten siktering
Distanse fra rgntgenhode til rgntgensensor = 32cm

Bilde b

Rgntgenholder med siktering
Distanse fra rgntgenhode til rgntgensensor = 35cm

Avstandsloven effekt pa absorbert dose kan ogsa illustreres med et sett malinger. Gitt at
eksponeringsverdiene settes til 70kV 8mA 0.16s vil vi med utgangspunkt i rentgenanoden male:

20cm rund konus 70kV 8mA 0.16s 1997 pGy
30cm rund konus 70kV 8mA 0.16s 879 uGy
35cm rektangulaer konus 70kV 8mA 0.16s 643 uGy
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Strgm — mASs

Hvilken strgmstyrke skal brukes?
Strgmstyrken pdvirker bade strdledose og bildekvalitet. Illustrasjonen viser at hgyere stremstyrke gir

mindre stgy (fremstdr som korning) i rentgenbildene. Hgyere strgmstyrke gir ogsa fler og klarere
detaljer. Operatgren bestemmer stiller selv inn gnsket stremstyrke pa rontgenapparatets

betjeningspanel.

100 mAs 160 mAs

Bildet er ment G skulle illustrere sammenhengen mellom mAs og bildekvalitet. Intraorale
rgntgenapparater har gjerne en gvre grense pad 8mA stremstyrke.

. T 4. U, ST m———
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Rgntgenholdere

Nar det skal utfgres rentgenundersgkelser vil det veere gunstig a benytte en rgntgenholder som
passer til den typen bilde som skal tas. Det er flere fordeler ved 8 benytte holdere, de holder
filmen/sensoren i korrekt posisjon, de fungerer som siktemiddel, gjerne med en siktering, og de
gjor det enkelt & utfgre repeterbare rgntgenopptak.

For en god innfgring i hvordan rgntgenholdere og opptaksteknikk henger sammen anbefales boka
«Essentials of Dental Radiography and Radiology» av Eric Whaites og Nicholas Drage—ISBN 978-0-
7020-4599-8

Rgntgenholdere er spesielt viktig nar tannklinikker gar fra rund konus til rektangulaer konus pa sine
rgntgenapparater.

Plandent AS har et godt utvalg i rentgenholdere tilpasset bade sensorer og fosforplater. Det vil
veere for omfattende 8 beskrive alle her, ta gjerne kontakt med kundeservice eller benytt var
netthandel www.plannet.no for mer informasjon.

Instruksjonsvideo—Dentsply Rinn og Kerr reantgenholdere

[Ctrl] + venstreklikk i bildet starter video. Krever internettforbindelse. Link til video = https://
www.youtube.com/watch?v=ks0cOalFjyk. Et sgk pa YouTube vil gi mange treff pa instruksjons-
videoer, sgk gjerne pa den holderen du selv gnsker a8 benytte.

12


https://www.youtube.com/watch?v=ks0cOaJFjyk
https://www.youtube.com/watch?v=ks0cOaJFjyk
https://www.youtube.com/watch?v=ks0cOaJFjyk
http://www.plannet.no/

Brukerstgtte

Har du spgrsmal om bildekvalitet? Ta gjerne kontakt med Plandent pa telefon 22 07 27 00.
Vi kan ogsa tilby fjernstyring via internett.

For fjernstyring via Norsk Helsenett: http://nhn.plandent-it.no/

For fjernstyring via apent nettverk: http://hjelp.plandent-it.no/

Det er mulig a finne frem til vare fiernstyringslgsninger via Plandet AS sin hjemmeside: www.plandent.no via menyen
«Fjernstyring». Koblingene til fiernstyringen finner du nederst pa supportsiden.

NETTHANDEL 4 FJERNSTYRING e FAJEBOOK f ENGLISH 28

A | PRODUKTER  KLINIKKDRIFT ~ KURS OG AKTIVITETER ~ OM 0SS  KONTAKT

R@NTGEN - banebrytende
billedkvalitet. Les mer

NETTHANDEL FJERNSTYRING FACEBOOK f ENGUSH L&

h KTER = KLINIKKDRIF KURS OG AKTIVI M KON
W PRODUKTE DRIFT RS OG AKTIVITETER ~ OM 0SS ONTAKT

GODETILBUD PRODUEK
> Tannteknikk » NYHETE
> PlanNYTT » Ultrader
> Supertilbud til avtalekunder > Ultra Sa

SE FLERE GODE TILBUD

Support

Plandent Supportavtale - vi hjaiper deg nir du trenger
detl

Planhat - natthandel

Fasentinformasjon

Sioernats- databadar

Sieitronsk faktu

Fiemstyring for kunder tillkny ttet Norsk Helse Nett, Netop
nhn. pangdant-¢.na

Fiemstyring for kunder tilknyttet Spent nattveark,
Teamviewer
hjeip.plandant-it.ng

oM@ Esvne

. T 4. U, A m————
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Ordforklaring

Rontgenholder. Med eller uten siktering. Legger fgringer for avstanden mellom rgntgenhode og
pasient. Avstandsloven kommer inn i bildet og har effekt pa hvor hgy strdledose som treffer pasient
0g rgntgensensor.

Rentgenkonus. En rektangulaer konus vil redusere stralebelastningen med 40-80% i forhold til den
dosen pasienten mottar ved bruk av rund konus. Rektangulser konus bestraler et mindre areal enn
rund konus.

Eksponeringsverdier. En gitt bildekvalitet forutsetter at en bestemt straledose treffer rgntgen-
sensoren. Jo lenger bort fra pasientens kinn rgntgenhodet plasseres, desto hgyere verdier ma vi
stille inn pa rentgenapparatet, gjerne lengre eksponeringstid.

Erfaring. Det er den som til slutt betrakter rgntgenbildene som bestemmer hva som er brukbar
bildekvalitet.

(ALARA). 1 denne sammenhengen blir bildekvaliteten ofte definert ut fra en subjektiv vurdering. Et
bilde kan oppleves som teknisk ufullkomment men likevel inneholde tilstrekkelig informasjon til a
veere et godt bilde for diagnostiske formal.

Bildeopptak. Rgntgenopptak kan til dels sammenlignes med fotografering. Nar vi fotograferer kan vi
for enkelthets skyld si at det er mengden lys som vi slipper inn i kameraet som er bestemmende for
bildekvaliteten. Ved rgntgenopptak er det straledosen som er bestemmende for bildekvaliteten.

Absorbert dose. Absorbert straleenergi i et uendelig lite volum. Absorbert dose er fysisk malbar, men
sier ikke direkte noe om kreftrisiko. Enheten for absorbert dose Gy (Gray) og 1Gy = 1]/kg

Effektiv dose. «Tenkt dose, som gitt til hele kroppen ville medfgre samme risiko som om man gir en
stgrre dose til en bestemt del av kroppen». Ikke malbar, ma beregnes ut fra organenes fglsomhet for
straling. Gir en oppfatning av risiko. Effektiv dose angis i Sv (Sievert) og 1Sv = 1J/kg

DAP. DAP er produktet av absorbert dose og feltstgrrelse

kV. Rgrspenning oppgis i kilovolt (kV). 1kV =1000V. Spenningen innstilles pa rgntgenapparatets
kontrollpanel.

mA. Rgrstrgm oppgis i milliampere (mA). 1mA=0.001A. Stremmen kan pd mange apparater innstilles
p% rgntgenapparatets kontrollpanel.

Tid. Eksponeringstid oppgis i sekunder. Ved intraorale undersgkelser opererer man i tidsspennet
0.08—0.4 sekunder.
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