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Poznato je da struklura keosti varira od pacijenia do pacijenta; Patn-
lotke promjene u kostima svojim oblikom, velicginom | nadinom prikaziva-
nja takode variraju. U ranijem istrazivanju u maoguénostima primjene no-
standardiziranih snimaka iz svakodnevne prakse i uporedivanje sa opera-
tivnim nalazom pokazalo je da je mogzuée dobiti realniju sliku o velidini,
¢bliku i granicama prostiranja patolodkog procesa u kosti denzitometrijski.
U okviru oveg istrazivanja autosi su zeljeli da ispitaju taénost denzitome-
trijskog ofitanja snimaka 1z svakodnevne prakse (nestandardiziranih) i stan-
dardiziranth snimaka (snimaka Koji imaju identiéan kvalitel jer su podvrg-
nuti apsolutno identiénim uslovima pbrade).

Dosadasnja su ispitivanja vriena samo na standardiziranim snimeima
{ na jednoj kost{ (Duinksrke je korislip =zuvu ljudsku mandibulu, Roberi-
son svinjsku i sl). Ispitivanja su yrSena na snimcima grupe pacijenata oda-
branih metodom siudajnog izbora, St znaéi da se nije striktng trazilo da
postaji proces, nege su medu snimeima postojalt | oerti impakiiranih zuba,
zdrave kosti, all | patoloSkih procesa. Na taj se nalin Zeljela ispitati mo-
gucnozt Sire primjene denzitometrije u svim stomatoloskim disciplinama.

U istrazivanju su koridfeni Folokemika filmovi za retroalveolarno sni-
manje. Sminanja su vrsena u toku jedneg dana, all u tyl razlidita vremen-
zks {ermirna. To je udinjeno zalo $io &2 smatralo da eventualno postojeca
razlika u kvalitetu nestandardizirenih snimaka moze biti rezultat razlititih
uslova razvijanja, pa se Zeljela postiéi 3tp veéa razlika medu snimeima i
njen 3o veéi izrazaj koji bi se uporedio sa standardiziranim snimecima, Ofe-
kivano je da Ce postojali razlika u temperaturi razvijals na potetku rad-
nod vremona 1 na kraju, odnosng da ¢e temperatura opadati te da ¢e do-
vesti do promjena u intenzitetu zasjenjenja koja postoje na snimku, §to bi
se odrazilo pri uporedivanju sa standardiziranim snimcima.

Da bi se parovima snimaka (standardiziranim i nestandardiziranim)
obezbijedili identiéni uglovi i vrijemeé ekspozicije (na vrijeme ekspozicije
snatno utiée napon u gradskoj mrezi), u jedan okvir za film stavijena su
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po dva filma, Zbog veoma male apsorpcije Rig zraka u fllmskoj emulziji
(gotove da je i nema), ozracéenje oba filma bilp je poipuno jednako. Ekspo-
niranje je vrieno aparatom tvrtke TUR za retroalveolarno snimanje (50
mA i 50 kV). Vrijeme eksponiranja dato je u tabelama za ekspoziciju 1

tih vrijednosti su se autori drzali.

Prikaz stepera vasvjetljenja dobivenog dezintometrom za nestandardizovane (N} i standardizo-

vane (S) snimke. Zdrava kost..

¢ Grasikon 1

Jedan od snimaka iz okvira obradivan je kao nestandardiziran, tj.
obradivan je vizuelnom metodom obrade, onako kao #to se radi u svako-
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dnevnoj praksi. Takode se nije uticalo na wrijeme prekidanja, fiksiranja
| suSenja. To je prepustens tehni¢aru u laboratoriju da odredi prema svem
iskustvu j nac¢inu rada,

Preostali je snimak podwvrgnut standardizaciji da bi se postigao ap-
solutno identi¢an kvalitet. Otopine za obradu svih snimaka bile su: razvijad
FRX 2, a fiksir FF 1 iz grupe kiselih fiksira, Kod standardiziranih je sni-
maka jo§ upotrijebljena prekidna kupka (70 g. vinske kisellne na 1 lifru
vode), Vrijeme razvijanja je bilo 4 minute pri temperaturi od 293° K,
prekidanje 30 sekundi u prekidnoj kupki i 30 sekundi u vodi, obje tem-
perature 291° K. Fiksiranje je vrieno tokom 10 minuta na temperaturi od
291" K, u kiselom fiksiru (250 g. Na-tiosulfata i 25 g. K-metabisulfata na
litru vode). Nakon fiksiranja snimei su ispirani 30 minuta u tekuéoj vodi.
Susenje je trajalo koliko je potrebno, u nasem slucéaju 20 minuta, dok
film nije bio suv. Susionik je wupotrijebljen da bi se izbjegao kontakt
sa prasinom koja je mogla ugroziti kvalitet snimaka.

Tabela 1.
Zdrava Granica Patoloski
kost i A 1 B procesa A B proces A B
|| 06 —os | 0.20 08 —1.34 | 0.54 134—152 | 048
Y R ) 0.06 |— 002 |———|——| 0.02
]s 0.7 —0.96 \ 0.26 096—152 | 056 152—1.72 | 0.20
N| 064090 026 | 0.9 —1.10 | 0.20 1.10—1.30 | 0.20
2| —— | 005 |——»N——| 003 |[————|——| 007
S| 054085 031 0.85—1.02 | 047 102—1.15 | 013
N| 05 —068 | 018 0.68—087 | 0.19 085—106 | 021 |
3,|———|— 002 |——— 007 |——————| 009
'S | 062078 | 016 0.78—090 | 0.12 09 —120 | 030
In| 07 —094 | 024 |
8. — — 0.02 e
S| 05—076 | 026
N| 05 —081 | 031 |'
5.} —f——— 002 ——]—— -
S| 143176 | 033
'N| 05 —068 | 018 !
6——1—l 003 |——— e
S| 06 —076 | 016 |

Denzitometrijski dobivene veijednosti za ispitivane: elemenie w kosti, razlike
izmedu najvecih | napmanjih vrijednosti za svaki od elemenata — (A) i razlike
u oéitanim vrijednostima za westandardizirane (N) i standardizirane (S) — (B)

Analiza snimaka vrdena je gparatom E. E, L. Universal Densitome-
ter, koji se sastoji od izvora svijetla, foloosjetljivog receptora i mjernog
uredaja, koji se sastoji od elekironskog pojafala signala koji oCilanu vri-
jednost pojata do wvrijednosti keju je moguée registrovaii ugradenim omme-
trom, | to kao pomak kazaljke. Mjerl se koli¢ina svietla koja je prodla
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kroz malu povrsinu filma da bi se na taj natin otkrile prostim okom
nevidljive strukture. Tanost otitanja je iznosila 10° i vrijednosti su u ob-
radu uzete onako kako su ofitane, tj. na dvije decimale.

Mjerne su tatke uzete tako da predstavlijaju mjesta smatrana ka-
rakteristitnim, bez obzira na postojanje ili nepostojanje patoloskog proci-
sa. U svakom mjerenom sluéaju vodilo se ratuna da budu mjerene iste
tacke | na standardiziranim | na nestandardiziranim snimeima. To je bilo
moguée postiél jer su u toku snimanja snimel bill preklopljeni kap I u
irenutku oznadavanja tataka koje €e se mjeriti, pa je crteZ na snimeima bio
podudaran i identiéan. Karakteristiénim su smatrane tadke u zdrawvoj kosti,
na prelazu zdraveg u patolo$ki promijenjeno tkivo 1 sam patoloski pro-
ces. Kod patoloskog procesa interesovanje je bilo usmjereno na odredi-
vanje granica, velidine i dubine procesa. Na snimecima nije analiziran
eriez wubnog tkiva. Vrijednosti ofitane denzitometrom za nesiandardizirane
snimke su se za zdravu kost kretale na svim snimeima od 0,5 do 0,84,
i ni na jednom snimku nisu prelazile vrijednest od 1,000 Na standardi-
ziranim snimeima vrijednosti su se kretale od 0,50 do 096 i, takode, nisu
prelazile vrijednost od 1,00, Na parovima uporedivanth snimaka razlike
izmedu najmanje i najvete olitane vrijednosti za zdravu Kkost, bez pbzira
na razllku koja je nadena na pojedinim snimeima, ni na jednom paru nije
prelazila vise od 0,07, a u jednom sluéaju je bila 009. U tom slucaju
radl se o snimku koji nije imap kvalitetnu emmulziju, odnomno postojao
je odreden poremeéaj u njegovoj zrnatosti posdto je nakon obrade bis ve-
oma svijetao 1 suviSe slabog konirasta u odnosu na ostale, ali je ipak uzat
u obradu jer su u radu ispitivani slutajevi iz svakodnevne prakse, a postoji
moguénost pojave takvih snimaka. Razliku u pdnosu na ostale snimke
mozemo smatrati nebitnom jer se uklapa u navedene vrijednosti. U naj-
vetem broju sluéajeva razlika izmedu pavova ispitivanih snimaka je iz-
medu 0,02 i 003. To se moZe najbolje primljetiti na snimeima koji ne
pokazuju posiojanje patoloSkog procesa, gdje je razlika uvijek iznosila
0,02 (Tabela 1).

Na granici izmedu patoloSkog procesa 1 zdravog tkiva primijecena
je karakteristiéna stepenica pada vrijednosti, { ona je u svim slufajevima
znatna (Grafikon 1), ali se razlika izmedu standardiziranih | nestandardi-
z.ranih snimaka opet krece u granicama 0,02 do 0,03, osim nag jednom snim-
ku gdje je 0,07.

Patoloski proces je uvijek prikazan kao vrijednost veta cd 1,00 |
kretala se od 1,10 do 1,52 na nestandardiziranim snimcima i 1,02 do 1,72
na standardiziranim snimeima, osim u navedenom gludaju gdje je iznosio
087 do L08. U prethodnom istraZivanju istih autora navedeno je da su
moguéa odstupanja u okvira 0,13 u odnosu na pravile da se patoloski
proces prikazuje kao vrijednost veta od 1.00 te se nalazi na snimku uk-
lapa u navedeno. Dubing procesa prikazivala s2 kao povetan otklon ka-
zaljke mjernog instrumenta | na snimeima je primijeéema veda preciznn.i
u tom prikazivanju, 3to je bilo za ofekivati s obzirom na tp da su ti
snimel nesumnjivo Xvalitetniji.

Namjera autora nije bila utvrdivanje kvalitativne wvrijednosti snima-
ka, nego moguénosti primjene snimaka iz svakodnevne prakse za denzi-
tometrijsku analizu | moguénost dobivanja relativno objekilvne slike o
patoioSkom procesu u kosti. Na osnovu dobivenih podataka mozZze se smai-
rati da je primjena nestandardiziranih snimaka, denzitometrijski analizira-
nih, gpravdana u svakodnevnoj praksi,
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Zakljucak:

U ovom radu autori su dali neke osnovne principe upotrebe nestan-
dardiziranih rendgen ograni a u svrhu zamjene standardiziranih. Nestandar-
dizirani snimci su u svakodnevnoj upotrebi tako da su autori ispitivali
moguénost njihove upotrebe i za denzitomelrijsku analizu i zakljucili da su
sasvim upotrebljivi.

VALUES OF DENSITOMETRIC ANALYSIS OF
RADIOGRAPHS IN EVERYDAY PRACTICE

Summary

The authors have presented in the paper some comprehensive
principles in using non-standardised radiographs as well as
standardised. Non-standardi-sed radiographs are in usual use, so the
authors investigated their use for densitometric analysing and found
them useful.
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