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1) Radyografik isleme baslamadan 6nce fosfor plak etrafina tek kullanimlik film poseti
gecirilmelidir.
2) Film posetinin agz1 kapali olmali tiikiiriik sizdirmamalidir.
3) Hasta sirt1 dik bir sekilde koltuga oturtulmali, hastanin bas1 hareket etmeyecek sekilde
desteklenmelidir.
4) Fosfor plagin aktif yiizeyi tiipe bakacak sekilde hasta agzina yerlestirilmelidir.
5) Aciortay teknigi ile periapikal film alirken;
* Merkezi 1s51n disin uzun ekseni ile film diizlemi arasindaki ac¢inin agiortayina dik gelmelidir.
* Merkezi 1s51n interproksimal araliklardan gegmelidir.
* Alt genede merkezi 151n kesici dislerde -15, kanin dislerde -20, premolar bélgede -10, molar
bolgede -5 derece ac1 ile gonderilmelidir.
* Ust cenede merkezi 151 kesici dislerde +40, kanin bdlgesinde +45, premolar bolgesinde
+30, molar bolgede +20 derece ac1 ile gonderilmelidir.
* Keser ve kanin dislerde film dik, premolar ve molar bolgede yatay olarak yerlestirilmelidir.
6) Paralel teknik ile periapikal film alirken ¢ekilecek bdlgeye uygun film tutucu kullanilmalidir.
7) Paralel teknikte merkezi 151n objeye ve filme dik gelmelidir.
8) Cekim sonrasi film tutucu dezenfekte edilmelidir.
9) Bite-wing teknigi ile film alirken tek kullanimlik 1sirtma kartonlar1 kullanilmalidir
10) Bite-wing tekniginde merkezi 1s1n 1sirtma plagi ile +8,10 derecelik ag1 yapacak sekilde
yonlendirilmelidir.
11) Hastanin cinsiyet, yas ve kilosuna gore doz ayarlamalar1 yapilmalidir.
12) Radyolojik tetkiki yapan personel uygulama sirasinda kursun kapli bariyerin arkasinda
durmalidir, filmi hasta agzi icinde tutmamalidir.
13) Radyolojik tetkiki yapan personel ¢ekim sirasinda kameradan veya kursun kapli camin
arkasindan hastay1 izlemeli, hastanin filmi kaydirmadigindan ve bagini sabit tuttugundan emin
olmalidir.
14) Isinlama sonrasi fosfor plak film posetinden ¢ikarilirken tiikiiriikle kontamine olmamasina
dikkat edilmelidir.
15) Fosfor plaklardaki goriintii tarandiktan sonra hasta adi kontrol edilerek arsive
kaydedilmelidir.

*Hastalarin bir y1l i¢inde alabilecegi maksimum miisaade dozu 1000 uSv’dir. Periapikal radyografi ¢cekimi
sirasinda hastanin almasi beklenen esdeger doz 0.5-1 puSv araligindadir.
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