ISTITUTO DI RADIOLOGIA E TERAPIA FISICA DELLA R. UNIVERSITA DI PAVIA
) DIRETTORE INC.: ProF. G. BiGNAMI

S - L. PIGORINI

"~ = . NUOVE APPLICAZIONI
"'DEI;I:A' ROENTGEN-CINEMATOGRAFIA ALLA DIAGNOSTICA
' ... DELL’APPARATO RESPIRATORIO

LA REGMOGRAFIA DI CIGNOLINI

Estratto da ANNALI DELL’ISTITUTO « CARLO FORLANINI »
Anno III, N. 11-12, Pag. 913-920

_ ROMA
TIPOGRAFIA OPERAIA ROMANA
Via Emilio Morosing, 17

' ' 1939-XVIIT



IS11TUTO DI RADIOLOGIA E TERAPIA FISICA DELLA R. UNIVERSITA DI PAvia
DirRETTORLE INC.: PrOF. 6. BIGNAMI

Dott. LUIGT PIGORINI
Primario radiologo dell’ Ist. « Principi di Piemonte» di Napoli.

NUOVE APPLICAZIONI DELLA ROENTGEN-CINEMATOGRAFTA
ALLA DIAGNOSTICA DELL’APPARATO RESPIRATORIO

LA REGMOGRATIA DI CIGNOLINI

II TokeLir in una recente serie di studi apparsa in questa Rivista, ha
portato un notevole contributo pratico e sperimentale alla conoscenza dei
pitt moderni metodi di indagine della fisiomeccanica dell’apparato respira-
totio, sia nel normale, che nel patologico.

Ne ha fissato particolarmente le possibilita ed i limiti fornendo una pre-
ziosa visione di insieme di quanto ¢ a tutt’oggi alla nostra portata in questo
campo.

Allo scopo di completare la esposizione e la conoscenza di questi nuovi
metodi radiologici ho ritenuto opportuno riportare qui brevemente la descri-
zione di un recente metodo, prettamente italiano, il metodo regmografico di
CIGNOLINI che, lasciando intravvedere vaste possibilita avvenire in molti
campi, si dimostra per0 sin d’ora particolarmente indicato alla risoluzione
di particolari quesiti di diagnostica respiratoria.

La finalita della regmografia ¢ la Roentgen-cinematografia analitica di
limitati distretti organici, ma non allo scopo di analizzare il movimento di
un organo durante successive fasi funzionali, come fanno la Roentgen-chimo-
grafia o la Roentgen-cinematografia vera e propria, ma di creare invece la
possibilita di una fine analisi dei cambiamenti di forma, di grandezza, di
densita e di rapporto dei singoli componenti la struttura di un organo durante
una fase funzionale (respirazione normale, colpo di tosse, modificazione del
disegno polmonare in rapporto al ritmo cardiaco, ecc.).

Questo compito non puo essere assolto dalla Roentgen-cinematografia
indiretta, n¢ dalla chimografia n¢ da altri metodi finora conosciuti. La regmo-
grafia viene quindi ad assumere un posto ben determinato nella radiodia-
gnostica in genere, ¢ in quella dell’apparato respiratorio in ispecie. Si avvicina
assai alla Roentgen-cinematografia diretta, ma ¢ ottenuta con mezzi molto
pit semplici ed economici, alla portata di qualunque reparto radiologico ospe-
daliero, creando cosi la possibilitd di una veramente utile realizzazione pra-
tica del sopracitato metodo diretto, il cui altissimo costo di esercizio associato
a innumeri difficolta tecniche ne avevano precluso ogni sviluppo ed ogni pra-
tica applicazione.

Nella regmografia ¢ trascurata invece la parte di riproduzione cinemato-
grafica, n¢ d’altra parte ¢io sarebbe possibile dato lo scarso numero di posc
per secondo, in genere non pit di quattro. La regmografia potrebbe essere de-
finita quindi una cinematografia rapida per quanto riguarda il tempo di posa
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di ogni radiografia ed una cinematografia lenta per quanto riguarda il numero
delle esposizioni al secondo. La brevita del tempo di posa permette di fare delle
osservazioni non consentite alla comune cinematografia.

Lo scopo & quindi unicamente quello di documentare radiograficamente
le mutazioni strutturali di un dato viscere e, nel caso dell’apparato respira-
torio, quelle in rapporto alla attivita funzionale propria o a quella cardio
vascolare, ad essa legata.

Sono di recente impostazione gli studi del Salotti sulla componente fun-
zionale del disegno polmonare specialmente riguardo alle modificazioni ilo-
parenchimali in rapporto alle fasi del respiro e a prove resplratorie note,
(apnea iniziale, prova di Valsalva, prova di Miiller, espirazione cd inspira-
zione forzata).

Il SALOTTI sostienc la grande importanza delle fasi del respiro sulla
configurazione del disegno polmonare e dalla fine analisi delle mutazioni
della costituzione del disegno stesso, giunge ad ammettere la possibilita di
poter riconoscere la paternitd arteriosa o venosa di alcune ombre vasali, cosi
da poter in alcuni casi normali e patologici avere una possibilita di giudizio
su alcuni elementi del disegno stesso, possibilitd quindi di notevolissima im-
portanza diagnostica specialmente in alcune evenienze, come per esempio in
caso di localizzazioni miliariche regionali la cui struttura non molto si distacca
dai puntini vasali di un normale disegno polmonare. Anche la mutazione del
disegno stesso in rapporto all’attivitd cardiaca (VALLEBONA) ha una grande
importanza per decidere della paternita arteriosa o meno di alcuni elementi.

Tutti questi studi di anatomia e di fisiologia radiografica normale basati
sulla concezione dell’esistenza di una componente funzionale del disegno
polmonare sono stati impostati con sapiente genialita adoperando mezzi
comuni.

L’avvento del nuovo metodo regmografico del CIGNOLINI potra portare le
nostre possibilita in questo campo assai pit avanti, contribuendo cosi valida-
mente ad una pitl completa conoscenza del disegno polmonare, argomento che
¢ stato, ed ¢ tutt’ora di grande attualitd per radiologi e tisiologi. Anche il
problema della peristalsi bronchiale, impostato un Italia da LuIsaDA ¢ Jac-
CHIA, potra forse essere vagliato alla luce del nuovo metodo con nuove conce-
zioni al riguardo; non puo sfuggire la grande importanza di questi studi per
una maggiore conoscenza della patologia del sistema bronchiale stesso.

Ma anche in campi di un forse piu evidente interesse pratico la regmo-
grafia potra avere forti possibilita di sviluppo, come per esempio nello studio
delle modificazioni apportate da un colpo di tosse in territori sani od in sede
di infiltrazione o di processi cavitari.

11 CIGNOLINT stesso gia al Congresso della Societa Italiana di Radiologia
Medica a Bari (settembre 38) e piu recentemente al raduno Radiologico di
Spezia del Gruppo Ligure, illustrava le modificazioni di zone infiltrate sotto
colpo di tosse studiate col suo metodo, ed il VALLEBONA in tema di discus-
sione richiamava la possibilita ¢ l'utilita di un fine studio sulle caverne in
rapporto sopratutto alla rigidita deile pareti delle stesse ed al funzionamento
del bronco di drenaggio.

Anche lo studio del mediastino, tanto nei suoi movimenti (cd in questo
caso in associazione colla chimografia), ma sopratutto in rapporto a mutazioni
morfologiche e struttu -ali durante il respiro o la tosse (nel caso, per es., delle
cosidette ernic) potrd avere nuove possibilitd di sviluppo col metodo reg-
mografico.

Ma forse un campo piit vasto e piti utile sara quello dello studio compa-
rativo della struttura di una determinata lesione ulcerata o no nei vari <decu-
Diti in rapporto alle varie fasi del respiro, seguendo il concetto propugnato
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dal PerIN della reale efficacia curativa di determinati decubiti in rapporto
a determinate sedi di lesioni.

[n una breve nota da me pubblicata in questa Rivista indicavo le possi-
bilita radiologiche di indagine a questo scopo condotte col mezzo della doppia
impressione, metodo largamente applicato nel nostro Ospedale.

L.a Regmografia dando la possibilita di visualizzare di tutti i fini dettagli
strutturali nelle loro modificazioni, porterd l'indagine radiologica ad un pri-
missimo piano nell’esplicazione di questo notevole metodo curativo.

Hig: 1,
Impianto sperimentale del regmografo. In primo piano si vedono le sfere
dello spinterogeno a sinistra lo stativo con il telaio mobile, a destra in
secondo piano il condensatore con i suoi isolatori.

Queste mi appaiono oggi le possibilita e le indicazioni del metodo regmo-
grafico, nel mentre la sua recentissima realizzazione ne lascia ancora indefiniti
i limiti, che potranno essere fissati solo dopo la necessaria esperienza.

Descriviamo ora brevemente il metodo, la tecnica e I'attrezzatura neces-
saria.

L’irradiazione emessa dal tubo ¢ ridotta a lampi Roentgen di grande
intensita e di durata straordinariamente breve (1/1000 di I"). Questi lam-
peggiamenti brevissimi sono poco frequenti (da 1 a 10 per 1”). Ogni lampo
Roentgen impressiona una striscia di pellicola radiografica, la quale si muove
con moto uniforme, lentissimo rispetto alla brevita della posa, sicché la sfu-
matura di movimento é inapprezzabile.

Nell'intervallo di tempo fra un lampo e I'altro la pellicola si sposta quanto
basta per presentare ad ogni lampo una striscia di pellicola vergine.

Si ottiene cosi una serie di radiografie a posa di un millesimo di secondo,
sovrapposte su una normale pellicola radiografica. Sono radiografie ottenute
limitando il fascio Roentgen entro i limiti di una fessura di larghezza fino a
30 cm. e di altezza prestabilita frai 7 e 30 cm.; il resto del fascio Roentgen
imbatte contro una parete di piombo che protegge la pellicola radiografica
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durante il suo spostamento. Poiché la caratteristica del ritrovato ¢ costituita
dall'idea di valersi di una parete protetta tagliata da una grande fessura,
CIGNOLINT ha adottato il nome di regmografia dal greco « regma » = fessura.

\
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Figi 2.
Regmografia dei campi polmonari medi-in un soggetto con pneumotorace
destro, durante un colpo di tosse; si rilevano variazioni della situazione

marginale polmonare, e notevoli variazioni nel disegno polmonare nor-
male e patologico.

[attrezzatura regmografica ¢ abbastanza semplice. Essa si compone:
a) di uno stativo, 6) di un circuito:

A) Stativo. — Due colonne sorreggono una parete di piombo al riparo
della quale scende con velocita costante, regolabile a volonta, il telaio portante
lapellicola radiografica, come nel chimografo C1IGNOLINI. il quale puo servire
a questo scopo senza modificazioni (fig. 1).

[1 soggetto ¢ messo tra il tubo Roentgen e la parete piombata ; in corri-
spondenza della regione che si vuol studiare si crea nella parete una fessura
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la cui larghezza corrisponde alla larghezza della radiografia (30 cm.) mentre
I'altezza ¢ scelta secondo il bisogno.
‘

Fig. 3.

Regmografia dei campi polmonari medi in soggetto con gravi lesioni bron-
co-pneumoniche tubercolari, durante la tosse. Le variazioni delle opa-
cita sono apprezzabili anche sulla riduzione qui presentata.

" A secondo dell'altezza di fessura che si & scelta, si regola la wvelocita di
corsa della pellicola radiografica e la frequenza dei lampi Roentgen.
Queste due grandezze sono quindi interdipendenti poiché¢ dalla loro com-
binazione si deve giungere sempre allo stesso risultato per quanto riguarda
la sfumatura di movimento dell'immagine radiografica.
In fotografia si considera un’immagine ferma quando il suo alone di
movimento non oltrepassa un decimo di millimetro. In radiografia la tolle-
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ranza ¢ certo maggiore, perd CIGNOLINT opera con aloni di 1/10 di millimetro.
ed ottiene regmografie di perfetta nitidezza, in cui la sfumatura di movi-

Regmografia dei campi polmonari- superiori durante un colpo di tosse.
Sulla riduzione fotografica sono apprezzabili le variazioni di traspa-
renza degli apici.

mento non ¢ minimamente apprezzabile, come si rileva nello studio di fini
filiere (fili di rame di 1/10 di millimetro) poste sulla parete anteriore e poste-
riore del torace.
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By 11 circuito. — Le soluzioni basate sull'introduzione nel circuito ];n
diologico i particolari interruttori non si dimostrarono idonee. Ha ""5})011
invece pienamente allo scopo un circuito che, sui dati posti da CIGNOLING
¢ stato realizzato dall'ing. GILARDONT.

- . . L raddrize
La tensione del trasformatore di alta tensione, opportunamente rad

: - : . . ale fino
zata, carica un condensatore (fig. 1). La tensione ai suoi morsetti s tero-
al valore corrispondente alla distanza esplosiva determinata dallo h‘])l“ll'i(“l

carict

metro. In quellistante la energia immagazzinata nel condensatore S!S
sul tubo generando un lampo Roentgen.

. . N N .11l eent
La tensione del condensatore a fine scarica ¢ pressoche nulla ed ile

. : . . : . . aggiuntit
ratore di alta tensionce ricomincia la carica fino a che la tensione l‘l(‘s’f“{ o
nuovamente dal condensatore determina l'innesto dello spinterom¢ ]iutl“
¢

quindi una seconda scarica, e cosi di seguito. TLa durata dei lampl: ¢ lda-
tempo di scarica del condensatore viene regolata dalla resistenza di "'h(‘lfor_
mento del tubo ed ¢ tanto pint breve quanto pit il tubo ¢ riscaldato
temente. onden-
L’intervallo fra un lampo e I'altro, cioc il tempo di carica del “)”“ for-
satore, viene regolato dalla resistenza posta in seric al primario (1«‘““}”;](1(,
matore di alta tensione; gl'intervalli sono tanto pitt lunghi quanto pt gra
¢ la resistenza inserita.

. . . . . o ”1(‘|\(‘
I1 circuito regmografico consente di cseguire oltre alle regmog! al Jiaralic
singole radiografie al wmillesecondo, che CiozovnINT ha chiamato nillig 1l/i M

Nel circuito attuale si ottengono ottime milligrafie di toraci norm
distanza focale di oltre 160 cm.

Con questo circuito regmografico la tecnica radiologica italiand hz‘
scguito un ambito primato nella brevita di posa: per la prima volta 814
guono radiografie in 1/1000 di secondo. .

I’esecuzione di queste istantanee singole o in serie cincmatQ{{"““‘fﬂdi
ottenuta con strumenti di poco costo e di piccolo volume, ;1(1()ttzll)!l' quMtit

1 con-

S0

S . . h fra 1
da qualunque impianto ospedaliero, questo non ¢ certamente 'ultime
vantaggi del nuovo metodo italiano.

RIASSUNTO

, . . . Lo N (I L
L'autore illustra il nuovo metodo di radiocinematografia direttd, )pli-
todo regmografico di CIGNOLINI, ne prospetta le notevoli possibilita di (llll a
cazione mnella radiodiagnostica polmonare, sopratutto per quanto rigud’! 11(0*"
possibilita di studiare le modificazioni di fini strutture, arteriosc, \Lyi(;lli

bronchiali in rapporto alle fasi del respiro, al colpo di tosse, alle mutaZ
inerenti alla attivita cardiaca, ecc. (del-

I1 metodo regmografico ¢ realizzato con tempi di posa brevissin! SL0S0
) . . - . . . N “ tOS
Pordine del millesimo di secondo) ¢, non ultimo vantaggio, ¢ poco ¢
o realizzabile anche coi comuni impianti ospedalieri.

RESUME

directe
unenses
e, parts
yodificas
Jes phit;
activite

L’Auteur illustre la nouvelle méthode de radiocinématographic
ou méthode regmographique de Cignolini; il en fait entrevoir les 11
possibilités d’application dans le diagnostic radiologique pulmonal?
culicrement pour ce qui concerne les possibilités d'étude des fines 1
tions de structure artérielle, bronchiale, veineuse, en rapport avec |
ses de la respiration, avee la toux, avee les mutations inhérentes @ I
cardiaque, cte.
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La méthode est réalisée avec des temps de pose extrémement brefs (dans
P'ordre du milliéme de seconde) ; et, avantage non négligeable, est peu cou-
teux, et réalisable méme avec les installations ordinaires des hopitaux.

ZUSAMMENFASSUNG

Verf. beschreibt die neue direkte Methode der Rontgenkinematographic
oder regmographische Methode Cignolini’s, er erortert die bedeutenden An-
wendungsmoglichkeiten in der Iungendiagnostik ver allem was die Mo-
glichkeit betrifft die Verdnderungen der feinen arteriésen und bronchialen
Strukturen im Verhiltnis zu den Atmungsphasen, dr Hustenanfille, der, die
Herztiitigkeit betreffenden Verdnderungen u.s.w. zu studieren.

Die regmographische Methode wird mit sehr kurzen Aufnahmezeiten
ausgefiithrt (ein tausendtel einer Sekunde) und einer seiner nicht unbedeutenden
Vorziige besteht darin, dass sie keine grossen Kosten erfordert und dass
sie auch mittels gewohnlicher Krankenhauscinrichtungen ausgefliihrt werden
kann.

SUMMARY

The author illustrates the new method of radiocinematography, the
Roentgenchimography of Cigolini, and considers the great possibilities of its
application in pulmonary radio-diagnosis, especially in regard to the possi-
bility it offere of studying the modifications of fine arterial, venous and bron-
chial structures in relation to the phases of respiration, coughing, and the
changes connected with cardiac activity, etc.

The Roentgenchimographical method permits extremely brief poses
about one-thousandth of a second, and has the advantage of being both
inexpensive and realizable even with ordinary hospital apparatus.

RESUMEN

El autor ilustra el nievo método de radiocinematografia directa o metodo
regmografico de Cignolini; prospecta la notable posfbilidad de aplicaciéon en
la radiografia pulmonar, sobre todo en lo que se refiere a la posibilidad de
estudiar las modificacion de finas estructuras, arteriosas, venosas, bronquiales
cn relacién a las fases respiratoiras, al golpe de tos, a lor cambios inerentes
a la actividad cardiaca etc.

El metodo regmografico se realiza con tiempos de exposicion brevisimos
(del orden del milésimo de segundo), y, no ultima ventaja, ¢s poco costoso
del punto de vista economico y realizable asi mismo con los comunes insti-
lacions hospilaticras.
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