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ABSTRAK 

 

 

 

Salsabil, A.T., 2023. Penentuan Typical Diagnostic Reference Level Pada 

Pemeriksaan Payudara Menggunakan Full-field Digital Mammography Pembimbing: 

Drs. Muzilman Muslim, M.Si. dan Drs. Ari Mutanto, M.Pd.  

Dosis radiasi yang diterima pasien menjadi salah satu perhatian utama pada 

pemeriksaan mamografi digital. Oleh sebab itu Diagnostic Reference Level (DRL) 

membantu menghindari penerimaan radiasi yang berlebih terhadap pasien. Data 

pasien dan parameter paparan yang dikumpulkan adalah dosis rata – rata kelenjar 

(AGD), ketebalan payudara terkompresi (CBT), kilovoltase puncak (kVp), arus 

tabung-waktu (mAs), dan usia pasien pada monitor digital mamografi sebagai dosis 

output alat hasil kalkulasi software. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk 

mendapatkan nilai Typical DRL berdasarkan nilai Average Glandular Dose (AGD) 

dalam mamografi digital. Data pada penelitian ini dperoleh dari dua rumah sakit di 

Jakarta dengan jumlah 25 orang  tiap rumah sakit. Hasil dari penelitian ini 

menunjukkan bahwa rata – rata dosis kelenjar FFDM untuk kompresi payudara 

dengan ketebalan di rumah sakit X 48,12 mm sedangkan di rumah sakit Y 56,2 mm. 

Sementara itu, nilai Typical Diagnostic Reference Level pada masing-masing rumah 

sakit adalah 2,36 mGy di rumah sakit X dan 1,88 mGy di rumah sakit Y. Dengan 

perbandingan dari kedua nilai Typical Digital Reference Level di kedua instalansi 

tersebut berasal dari kondisi parameter dosis yang dipengaruhi oleh nilai kVp dan 

nilai mAs. Semakin hasil nilai kVp dan mAs nya tinggi, nilai AGDnya pun akan 

mempengaruhinya. Nilai DRL ini tidak melebihi batas aman yang telah ditentukan 

IAEA adalah 3 mGy, maka tidak membahayakan pasien dikarenakan nilai DRL 

masih diambang batas toleransi yang telah ditetapkan. 

 

Kata kunci : Average Glandular Dose, Compressed Breast Thickness, Entrance 

Surface Air Kerma, Typical Diagnostic Reference Level. 
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ABSTRACT 

 

 

 

Salsabil, AT.2023. Determination of Typical Diagnostic Reference Level in Breast 

Examination Using Full-field Digital Mammography. Supervisors : Drs. Muzilman 

Muslim, M.Sc. and  Drs. Ari Mutanto, M.Pd.  

The radiation dose received by the patient is one of the main concerns in digital 

mammography examination. Therefore the Diagnostic Reference Level (DRL) helps 

avoid receiving excessive radiation to the patient. Patient data and exposure 

parameters collected were glandular mean dose (AGD), compressed breast thickness 

(CBT), peak kilovoltage (kVp), tube-time current (mAs), and patient age on the 

digital mammography monitor as the output dose of the outcome tool. software 

calculations. The purpose of this study was to obtain Typical DRL values based on 

Average Glandular Dose (AGD) values in digital mammography. The data in this 

study were obtained from two hospitals in Jakarta with a total of 25 people per 

hospital. The results of this study indicate that the average dose of FFDM glands for 

breast compression with thickness at hospital X is 48.12 mm while at hospital Y is 

56.2 mm. Meanwhile, the Typical Diagnostic Reference Level values at each 

hospital were 2.36 mGy at hospital X and 1.88 mGy at hospital Y. By comparison of 

the two Typical Digital Reference Level values at the two installations, it was 

derived from the parameter conditions dose which is affected by the value of kVp 

and value of mAs. The higher the kVp and mAs values, the more the AGD value will 

affect it. This DRL value does not exceed the safe limit set by the IAEA which is 3 

mGy, 

 

Keywords : Average Glandular Dose, Compressed Breast Thickness, Entrance    

Surface Air Kerma, Typical Diagnostic Reference Level. 
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dapat menyelesaikan peyusunan tugas akhir ini yang berjudul “PENENTUAN 

TYPICAL DIAGNOSTIC REFERENCE LEVEL PADA PEMERIKSAAN 

PAYUDARA MENGGUNAKAN FULL-FIELD DIGITAL MAMMOGRAPHY.” 
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