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OZET

1895 yilinda X Isinlarimin  kesfinden bu yana
filmler, radyografik  gordntilerin  kaydedilmesi
gosterilmesi ve depolanmasinda ik araglar olmustur.
Dijital radyografiler ise dental gorintiilemedeki en son
gelismedir ve geleneksel filmlerde zorunlu olan banyo
Islemlerinin ortadan kalkmasi gibi avantajlar nedeniyle
popdiler bir metod olmaya baslamistir.

Bu derlemenin amaci, dijital goriintilemenin
temel  terminolojisini,  direkt ve indirekt dijital
goriintileme  ybntemlerini  film bazli  sistemlerle
karsilastirmall olarak irdelemektir.

Anahtar Sozciikler: Radyografi direkt dijital
radyografi, indirekt, dijital radyografi

SUMMARY

Since the discovery X rays in 1895, film has been
the primary medium for capturing, displaying and storing
radiographic images. Digital radiography is the latest
advancement in dental imaging and is becoming
increasingly popular method of producing radiographs in
both dentistry and medicine because it offers numerous
advantages over conventional film and film processing.

This article presents an overview of digital
imaging including basic terminology, direct and indirect

digital imaging modalities, and  advantages-
disadvantages comparisons with film-based imaging.
Keywords: Radiography, direct digital

radiography, indirect digital radiography.

20. yuzyiin ortalarinda radyografi tim gelismis
lilkelerde pek gok hastalifin tanisinda yararlanilan énemli
bir teknik haline gelmistir.! Teknolojideki ilerlemeler den-
tal radyografi alaninda 6nemli gelismelere neden olurken,
bilgisayar teknolojisindeki bu gelismeler dijital radyografi
olarak  bilinen filmsiz  goriintileme  sistemi ile
sonuglanmigtir.?

Dijital radyografi; X-15ini enerjisini elektrik sinyal-
lerine doniistiiren dedektérleri gerektiren bir tekniktir.?
Dijital radyografinin amaci, dis hastaliklarinin tani ve te-
davisinde goriintiileme sadlayarak, film bazli radyografik
yontemler gibi digler ve destekleyici dokularn hakkinda
bilgi edinilmesini saglamaktir.

Dijital radyografi; lezyon ve hastaliklarin saptan-
masi ile cevre dokularinin incelenmesinde, olasi hasta-
liklarin dogrulanmasinda veya siniflandiriimasinda, dental
islemler sirasinda bilgi edinmede (kanal tedavi enstri-
mantasyonu ve implantlarin cerrahi olarak yerlestirilmesi
v.b), biilyiime ve gelismenin dederlendirilmesinde, gliriik-
teki sekonder degisikliklerin, periodontal hastaliklarin
veya travmaya badh olarak ortaya cikan patolojilerin

gorintilenmesinde, hastanin belli zamanlardaki
durumunun belgelenmesinde kullaniimaktadir. *

Dijital goruntinin elde edilmesinde iki ydntem
vardir.

Direkt Dijital Radyografi (DDR):

Iki sistem mevcuttur; Birincisinde gériintii 1sinlama
sonrasi ekranda hemen olusur, digerinde ise ara bir faz
vardir ve gorintl lazer ile tarandiktan sonra ekranda
olusur. Bu yari-direkt gériintiileme olarak da isimlendirilen
bir ydntemdir.?

Direkt  dijital  radyografi  sistemi  olarak
dishekimligine ilk olarak tanitilan Radiovisiography (RVG)
(Trophy Radiology, France), Dr.Frances Mouyens
tarafindan icat ediimis ve 1984 yilinda Uretilmistir.®
Bundan sonra da degisik firmalar tarafindan birgok dijital
goriintiileme sistemi piyasaya sunulmustur. Calisma
ilkeleri ayni olan bu sistemlerin farkliliklarini rezoliisyon
dederleri, sensor tipi, matriks boyutlari ve piksel dederleri
olusturmaktadir.%” Ornedin en son (retilen RVG
versiyonlari RVG Access ve RVG-Ultimate (Trophy)'dir.

Bir direkt dijital sistem birtakim komponentlerden
olusur. Bunlar sirasiyla;

* CU Dis Hekimligi Fakiiltesi Oral Diagnoz ve Radyoloji B.D.
** C.U. Dig Hekimligi Fakiiltesi Pedodonti A.D.
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a. X-1s1n1 kaynag

b. intraoral sensér

c. Analog-digital
bilgisayar

d. Monitér ve/veya yazic’dir. *%°

donustiriicii ile birlikte

a- X-1isin1 kaynagi:

Pek cok dijital radyografi sistemi x-i5in1 kaynagdi
olarak konvansiyonel dental x-igini cihazlarini kullanmak-
tadir.’ Réntgen cihazi 50-90 kVp (ortalama olarak 65-70
kVp) arasinda olabilir. ° Konvansiyonel x-isini kaynagi
dijital goriintiileme sistemleri ile uyumludur ancak sani-
yenin 1/100'inde isinlamayi gergeklestirecek x-1sini cihazi
zamanlayicisinin adapte edilmesi gerekir.’

b-intra-oral sensér: Dijital radyografide, “sensor
veya kiclik dedektdr radyografik goriintliyl elde etmek
icin hasta agzina yerlestirilir. Sensor intraoral dental fil-
min yerine kullanilir. Konvansiyonel radyografilerde oldu-
gu gibi X-15in1, sensorii hedefleyecek sekilde pozisyon-
landirilir. ®

1ki farkli sensor tipi mevcuttur;

Kordonlu sensoérler: Kordonlu olanlar bilgisayara
fiber optik bir kablo ile badlanan gorlintli sens6riinii ifade
eder.’ Bu sensbrler CCD (charge-coupled device) veya
Complementary Metal-Oxide Semiconductor with Active
Pixel Sensor (CMOS/APS) ciplerini icerir. !

CCD sensorler: CCD; lretimi pahali olan ozel
fabrikasyon islemi gerektiren bir teknolojidir ve yeni bir
teknoloji degildir. ilk 1960’larda gelistirilmistir. Halen CCD
teknolojisi faks makineleri, ev video kameralari, mikros-
koplar ve teleskoplar gibi pek cok alette kullanilmaktadir.*

CCD reseptorii, x-isinina ve isida karsi hassas olan
silikon bir cip icerir.>'* Bu silikon cip dikddrtgensel tabanla
diizenlenmis piksel veya hiicrelerden (cell) olusur.'?
Silikon igindeki atomlar birbirine kovalent bag ile baglidir.
X-15in1 fotonlan silikona carptiginda kovalent baglar kopar
ve elektrik sarji olusur. Olusan bu sarj, her bir piksel
tarafindan depolanir ve elektronik olarak sirasiyla uzak-
lastinlarak, analog sinyalleri olustururlar.* Bu analog
sinyaller ise “analog-dijital donustlrlict” araciidiyla
bilgisayarin anlayabilecedi dijital bir dile dontsttrulir.

CMOS/APS sensor (Complementary metal
oxide semiconductor/active pixel sensér): CMOS
bazli sensorler, radyografik amag¢ igin yakin zamanda
kullanima sunulmustur, ancak bu teknoloji yaklasiki 30
yildan fazla siiredir bilinmektedir.!!

Yakin zamanlarda, CMOS sensorlerin Uretimi CCD
sensorlerden daha pahaliya mal olmaktaydi ve daha
dustk gorintu kalitesine sahipti. 1990'larin basinda NASA

”
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laboratuari CMOS'un ikinci jenerasyonu CMOS/APS'yi
tanitti. Bu andan itibaren bir dijital radyografi Ureticisi
olan Schick firmasi da CCD yerine CMOS/APS sensorlerini
kullandi. Bu yeni nesil sensorlerin Gretimi, CCD'den daha
ucuza mal olmaktadir ve gelismis goriintli rezollisyonuna
(6rnegin  RVG-Ultimate  Trophy'de  ¢oziinlirlik >
20Ip/mm‘dir.ve daha uzun dmre sahiptir.!! Ancak bu
sensorlerin aktif alani daha kiiciktiir.®

Kordonsuz sensor (Fosfor plak sistemi-PSP ):
Yari direkt yontemde PSP kullanilir.'* Kablo ile bagl
olmayan x isinlarina duyarli fosfor kaph plastik bir plakadir
(phosphor-coated plate).*® Bu plakaya “photostimulable
phosphor da” denir.*

PSP veya dider adiyla “storage phosphor”, dijital
radyografide oldukca yaygin kullanilan bir dedektdrdir.
Dis gorinidmi ile ekstra-oral radyografilerde kullanilan
“intensifying screen”e benzer.!* PSP sensér x isinlari ile
etkilestidinde, plaka lzerinde depolanan latent gériintliyl
olusturur. Bu goruntli daha sonra 6zel bir tarayic ile
dijitalize edilir. ™

PSP ve CCD dedektorlerinin her ikisi de bugln
intraoral disinda sefalometrik ve panaromik sistemlere de
dahil edilmistir.

Her iki sistemin birbirine gére avantaj ve dezavan-
tajlani sensorlerin yapisi ile iliskilidir. CCD sensorler
PSP’lerden (ortalama intra-oral film boyutlarinda) genel-
likle daha kiiglik aktif alana sahiptir. CCD sistemlerin
kordonlu olusu 1sinlama aninda sistemin hastaya yakin
olmasini gerektirdigi icin ayni anda birden fazla teknis-
yene sistem hareket ettiriimeden hizmet verememektedir.
Oysa merkezi olarak yerlestirilen PSP Unitesi tim klinige
hizmet verebilmektedir. Ancak CCD sistemlerde gorintii
direkt badlantidan dolayr neredeyse hemen olusurken,
PSP sistemlerde yaklasik 25 saniyeyi bulabilmektedir.?

PSP sistemlerin dinamik aralidi radyografik filmlere
gore oldukga genistir ve bu durum genis bir i1sinlama
araligi saglar. Bu prosediiriin pratik 6nemi, az veya gok
dozla i1sinlanmig gorintiler, eninde sonunda uygun dozda
isinlanmis gibi uygun densitede gorintilenir. Bdylece
yanlis ekspoz teknigine dayali film tekrar nadir olur.
Tersine CCD sistemlerin dinamik araligi radyografik
filmlerden daha disuktir. PSP sistemle ulagilan bu
serbestlik sayesinde, CCD sistemlerde gerekli olandan
daha az radyasyonla gériintii olusumu saglanir.*

En yaygin rezoliisyon 6lgiim birimi milimetredeki
cizgi cifti (Ip/mm)’ dir. Bu, sensoriin bir arada bulunan
oldukca kiiclik noktalari ayirt edebilme yetenegini ifade
eder. Cizgi cifti godaldikga detay ve rezoliisyon da artar.
Genel olarak CCD'ler igin bu deder 6-20 Ip/mm, PSP igin
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6-12,5 Ip/mm, intra-oral filmler icin 16-20 Ip/mm’dir.>%*
Ancak normal bir g6z 7-10 Ip/mm rezolisyonu ayirt
edebilmektedir. Bu ylizden 10 Ip/mm rezoliisyonun
Uzerindeki sensorlerin  bir anlam ifade etmeyecedi
goristnin net bir cevabi halen tartismalidir.

Bazi sensorler ile 12 “bit"lik goriinti elde
edilmektedir. Bu da teoride 4096 gri tonunun ayirt
edilebilmesi demektir. Oysa 8 bitlik monitdr sadece 256
gri tonunu ayirt edebilir. Hepsinin de o6tesinde goziimiiz
sadece 32-64 adet gri tonu ayirt edebilmektedir®!l. Bu da
gliniimiizde kullanilan sensorlerin gdézimiziin limitleri baz
alindiginda oldukgca yeterli oldugunu géstermektedir. !

Sensorler termal yontemler ile steril edilemez.
Otoklava konulamaz. Ancak dezenfektan sollsyonlar ile
silinerek dezenfeksiyonu sadlanabilir. Ayrica sensorlerin
klinik kullanimi sirasinda kontaminasyonunu engellemek
icin sensoriin lzeri plastik bir kilif ile kaplanir. Yine de
sterilizasyonun bozulmamasi igin tek kullanimlik plastik
kilflarla veya posetlerle kullanilmalidir. Sensérler plastik
koruyucular ile kaplandiktan sonra hasta agzinda goriin-
tlstint almak istedigimiz bolgeye yerlestirilir. Sensorlerin
dis yapisi sert plastiktir. Sert olusu geometrik distorsiyonu
engellemekle birlikte, alt cene arka bdlgeye ve ark
koselerine yerlestirmede guglik yaratabilmektedir. Sen-
sorler ya sensor tutucularla ya da hastanin parmak basisi
ile adizda sabitlenir. Daha sonrasinda konvansiyonel
radyografi cihazi ile hekim istedigi pozisyon ve acilamada
isinlama yapar. %6

c- Analog-dijital doniistiiriicii (A/D converter
veya digitizer) ile birlikte bilgisayar:

Elektronik sensor tarafindan alinan bilgiler bilgisa-
yara analog bilgi olarak sunulur. Bu bilginin bilgisayar
tarafindan yorumlanabilmesi icin dijital forma donusti-
rilmesi gerekmektedir. Dijital sinyaller ise 0 ve 1 rakam-
larinin olusturdudu ikili sayi sistemiyle ifade edilmektedir.
ikili sayr sisteminde O ve 1 lerin her birisi “bit” olarak
adlandirilir. Ikili sayi sisteminde bitler yana yana gelerek
anlamli kelimeleri olustururlar. Ornegin sekiz bitlik kelime
bir “byte” olarak isimlendirilir ve bir “byte” ile ifade
edilebilecek olasi kelime sayisi 28=256'dir.Bir A/D déniis-
tlrticideki bit sayisi 6lcim hassasiyetini belirleyen en
Onemli faktorlerden birisidir. Bit sayisinin fazla olmasi
analog bilginin sayisala gevrilmesi sirasinda ortaya
cikabilecek veri kayiplarini en aza indirger.

A/D donistiicli, dedektor sistemlerinden alinan
analog sinyalleri bilgisayar tarafindan taninan sayisal
verilere dondstrir. Cikig sinyallerinin voltajlan 6lgllir ve
voltaj yogunluguna gére numara verilir. Bu numarasal
tayinler 256 gri glgeye cevrilir. *°
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Dijital radyografi de konvansiyonel radyografide
oldugu gibi X-isini kullanir ancak gériintli banyo islemini
gerektiren film yerine bilgisayar ekraninda olusur. Dijital
radyografide “gérintli” terimi meydana gelen resmi
tanimlamak igin kullanilr.

Tipik olarak bilgisayar 486 veya daha yiksek
islemciden, 640 KB internal hafizayla birlikte SVGA grafik
karti ve vyiiksek rezolisyonlu (1024 X 768 piksel)
monitérden olusur.®

Bilgisayar sensorden gelen elektronik sinyalleri
bilgisayar ekraninda gorilen gri tonlara g¢evirmekten
sorumludur.? Her bir piksel (resim elementi) bilgisayarda,
gri tonunun lokalizasyon ve derecesi ile sayisal olarak
temsil edilir. Bu sayisal aralik 8 bitlik bir goriintiide 256 gri
tonunu olusturan 0-255 arasinda degisir. Goriintti 0,5 -
120 saniye icinde bilgisayar monitériine geleneksel film
isleminin gerektirdiginden daha az slrede kaydedilir.
Gorunti kaydindaki bu hiz cerrahi implantlarin yerles-
tirilmesi veya kanal enstrimantasyonu gibi durumlarda
oldukga vyararhdir. GOrintli daimi olarak bilgisayarda
saklanabilir, hastaya kopyasi verilebilir veya elektronik
olarak iletilebilir.

Cesitli bilgisayar goriintileme 6zellikleri dijital go-
rintiileme sistemleri ile birlikte bulunmaktadir. Dijital
sistemlerde split ekran teknolojisi 6nemli rol oynamak-
tadir. Bu teknoloji hekime ayni ekranda pek gok goriin-
tlnin goérilmesi ve karsilastirma imkani vermektedir. Bu
ozellik glirtik ve periodontal hastalik ilerlemelerinin deder-
lendirmesi ve karsilastirimasinda yardmadir.  Ornegin
gurikdeki ilerlemeler aralikli olarak alinan isirtma grafisi
ile karsilagtirilabilir. Dijital sistemler orijinal goérintu-
siinden dort kez daha blydtilmis gorinti imkani da
sadlarlar. Bu Ozellik de dislerin apikal bolgesinin deger-
lendirilmesinde faydalidir.’

Kisaca bu sistemin avantaj ve dezavantajlar
sOyledir;

Avantajlari:

- Dijital sensorlerin x-isinlarina karsi daha duyarli
olmasi sonucu, hastaya verilen dozda %50'den %95
varan oranlarda azalma olur,

«  Kullanimi kolaydir ve muayenehanede az yer kaplar.
Filmlerin islenmesi igin gereken karanlik oda, banyo
sollisyonu ve banyo sisteminin gerektirdigi gereglere
DDR’de ihtiyag yoktur ve dolayisiyla gok kisa siirede
gorintl elde edilir ve operatif islemleri hizlandirir,

* Banyo isleminin ortadan kalkmasi sonucunda herhan-
gi bir kimyasal atik olusmaz, capraz kontaminasyon
riski de dnemli Olglide ortadan kalkar. Banyo soliis-
yonlarinin  tazeliginin  bozulmasina bagh olarak
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meydana gelen degisikler DDR'de goriilmez. Boylece
goriintl kalitesi sabit kalir. Sensor sert oldugu igin de
klasik filmlerde olusan goriintli distorsiyonu DDR'de
goriilmez,

+ Elde edilen gorintilerin kontrastini ve parlakligini
dedistirmek, gorintllyi renklendirmek ve negatifini
elde etmek, “zoom modu” ile gorintiinin istenilen

bolgesini  blyitlp ayrintih  inceleme  yapmak,
gorintiler Gzerinde agi ve uzunluk 6lgimi yapmak
mimkinddr,

»  Standardizasyon saglanarak elektronik arsivieme
yapilabilir. Boylece tedavi Oncesi ve tedavi sonrasi
gorintlleri karsilastirma imkani dodar. Ayrica DDR
sistemlerinin bazilarinda bulunan adiz ici kamera
sistemi ile adiz ici video gorintlleri elde edilebil-

mekte, DDR ve video gorintilerinin elektronik
transferi yapilabilmektedir,®1%:16:18-21
Dezavantajlari:

«  Fiyati pahaldir,

e Cozunirligl klasik filmlerden daha diigiiktir,

« Damak derinligi az veya alveol kavsi dar olan-
larda, rubber-dam kullanilan hastalarda sensoriin
yerlestirilmesi zor olabilir,

Yazicidan alinan goriintiilerin baski kalitesi ekran
gbriintisiinden daha kétiidir, 810:16:18:20

Dijital goriintiileme ve film tabanl sistemler ¢liriik,
periapikal hastaliklar, periodontal hastaliklarin tanisinda
pek cok calismada karsilastinlmistir ve genellikle bu iki
gorintileme yontemi arasinda dis patolojilerinin tanisi
yéniinden istatiksel olarak fark bulunamamigtir.??3!

Wenzel 2? dijital gériintiileme sistemlerinin ciiriik
teshisinde geleneksel filmler kadar dogru sonug verdigini
bildirmektedir.

Tyndall ve arkadaslan® ara yiiz ciiriik tespiti (ize-
rinde, CCD tabanh gérintii modifikasyonu uygulanmis ve
uygulanmamis dijital goriintiler ile E speed filmleri kar-
silastirmislar ve sonug olarak modifikasyon uygulanmayan
dijital gorintller ile geleneksel filmler arasinda fark
bulunamazken, modifikasyon uygulanmis olanlarin gliriik
teshisinde arti bir avantaj saglamadigini rapor etmislerdir.

Naitoh ve arkadaslarinin®® arayiizlerde, cliriik
derinliginin saptanmasina iligkin yeterli deneyime sahip
gozlemciler ile yaptiklar galismada, direkt dijital radyog-
rafilerde ve geleneksel filmlerde, gdézlemci ici uyum
ortalama olarak sirasiyla 0,77 ve 0,78 ve gozlemciler arasi
uyum ise ortalama 0,44 ve 0,42 olarak tespit edilmistir.
Hem godzlemci ici, hem de gdzlemciler arasi uyumda her
iki radyografik yontemde benzer sonuglar rapor edilmistir.

YALCIN YELER,
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Paurazas ve arkadaglar”’ periapikal lezyon
tespitini CCD, CMOS-APS gdéruntileme sistemleri ve E-
hiznda filmlerde karsilatirmis ve istatiksel olarak fark
bulunmadidini rapor etmislerdir.

Nair ve arkadaslar®® E-hizinda filmler ve dijital
goriintiileme yontemini alveolar krestal kemik tespitinde
karsilastirmiglar ve sonugta periodontal lezyon tespitinde
fark bulunmadigini rapor etmislerdir.

Hintze ve arkadaslarinin®® siirekli dislerde yaptigi
in-vitro calismada; geleneksel ve dijital radyografiler ara-
sinda yapilan karsilastirmada tanisal dogruluk agisindan,
ara yuz mine clrlklerinin tespitinde istatistiksel olarak
anlamh  bir fark bulunamamistir. Mine giriklerinin
tanisinda ise radyografik yontemlerin her ikisi de yetersiz
bulunmustur.

Haak ve arkadaslarinin® /n-vitro olarak sirekli
dislerde, ara yiiz dentin glriiklerinde yaptiklari calismada,
CCD sensorlu dijital intraoral radyografiler (sensitivite:
0,35 spesifite:0,96) ile geleneksel filmler (sensitivite:0,32
spesifite:0,94) arasinda ara vyiiz clriklerini teshis
acisindan fark olmadigini rapor etmislerdir.

White ve Yoon'un 3! ara yiiz iiriiklerinde yaptigi in-
vitro calismada, CCD sistemler ile geleneksel filmler
karsilastirimig ve sonugta benzer diagnostik perfor-
manslar elde edildigi rapor edilmistir.

2.Indirektt dijital goriintiileme:

Indirektt dijital goriintiilleme sisteminin  ana
kompanentini CCD kamera ve bilgisayar olusturur. Bu
metotta varolan radyografi, CCD kamera kullanilarak
dijitize edilir. CCD kamera goruntiiyi tarar ve dijitize eder
sonra bilgisayar ekraninda imaj goriintilenir.

Bu kavram goriinti taranmasina (scan) benzemek-
tedir. Ornegin; fotodrafin bilgisayar ekranina aktarilmasi
gibi. Indirekt dijital goriintileme, direkt dijital
gorintilemeye gore ikinci kalitedir ¢linkii sonug gorinti
orijinal gériintiiniin kopyasina benzer. 1°
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