RX Full Spine techniek

* Patient vrij staand, geen steunname met handen/armen op rekje of andere

* In profielopname vingers op de sleutelbeenderen om de armen weg te krijgen van de wervelzuil

* De patient NIET vragen de rug te rechten, zich uit te rekken, een goede houding aan te nemen, de
onderrug te krommen.... Patient moet WEL staan zoals hij zich het meest comfortabel voelt

* Graag Cl1tm beide heupkoppen in beeld, extra focus op S1 dekplaat, ook coronale view aub

* De heupkoppen in overprojectie.

*  GRAAG OOK FLEXIE EXTENSIE LWK

* Graag de waarde berekenen van :
* Sacral Slope (SS)
e Pelvic Tilt (PT)
* Pelvic Incedence (PI)
» Sagittal Vertical Axis (SVA)
* Thorakale Kyfose (Craniale dekplaat T2 en Caudale dekplaat t12)
* Lumbale Lordose (Craniale dekplaat L1 en Craniale dekplaat S1)
* T1 Pelvic Angle (TPA)
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