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Sopzr Ipe ¢ Tamao IDE comunicarono, nel 1936, al

CXCII Congresso della Socictd Giapponese per la lotta
contro la sifilide, i favorevoli risultati di una micro
reazione per la diagnosi della sihlide (I. R. = reazionc
Ide) da loro ideata.

L antigene adoperato consiste in un estratto alcoo-
lico di cuore di bue (al 20 9%), colesterinato al 0,20 %.
A 100 ce. di esso sl aggiungono cc. 5 di soluzione al

5 ¢ i gomma benzoino, cc. 0,60 di una soluzione

alcoolica all’t ¢ di cristalvioletto e cc. 0,60 di una
soluzione alcoolica all't 9% dr azzurro 1L

Al momento dell'uso, ad una parte di antigenc si
aggiungono 3 p. di soluzione NaCl al 2,5 %; la me-
SLONRFA VA agitata 20-30 volte. .

La LR pud cssere cseguita:

1} sul sangue i zoto,

2) sul sicre aitivo e inattivo;

31 su. liquido cefalo-rachidiano e sul liquido di
vescicolazione.

Opcrando sul sangue, si lascia cadere, nell'incavo
di uno speciale porta-oggetti, una goccia di sangue
{cc. 0,02-0,03) cui si mescola, mediante bacchettina di
vetro, una goccia (cc. 0,05) di una soluzionc NaCl al
3,5 % per impedirne la coagulazione. Si aggiunge
quindi una goccia {cc. 0,03) dellantigene diluito ed
imprimendo un movimento di rotazione orizzontale
al porta-oggetii per circa 3, si cerca di ottenere una
buona mescolanza, La lettura della reazione si fa ad
occhio nudo o con un ingrandimento non superiore
at 50 diametri. Di recente gli AA. consigliano di pro-
lungare il tempo di scuotimento ¢ di praticare la let-
tura dei risuitati con un ingrandimente di soli 5-10
diametri. Sz il sangue appartienc a soggetto luetico,
st osservano dei floccull azzurrastri pit o meno grossi
e pitt 0 meno numerosi a seconda dell’intensitd della

reazione.

Operando sul sicro di sangue o sul liquido cefalo-
ra-htdiane non & necessario diluirli prima di aggiun-
gere Pantigene,

La reazione ¢ stata sottoposta a controllo, con esito
favorcvole, da parte degli sperimentatori giapponesi
Toxyama e Sato, Sarcusa, Nakacawa, TANIMURa,
Hoxpa, ecc., deil’americano QuisumMsing, e degli stu-
diosi italiani Barrorozzi, Rosti, FerrajoLt, Brasior,
Bracry, Canistr, ecc., giacche tutti hanno potuto con-
fermare che la reazione lde, oltre ad essere una rea-
zione di esecuzione rapida ¢ semplice, possicde sensi-
bilitd e specificita uguali o superiort alla R.W. Al
contrario, in Francia, DEMANCHE e SEGaL, in base ai
riswitati i 295 prove, affermano che la R. di Ide &
meno sensibile della R. W., della R. di Kahn e della
R. di Meinicke.

Ad analoghe conclusioni & giunto recentemente da
not 'Aepiavo, il quale, in base ai risultati di 107
prove, eseguite parte con siero e parte con sangue, af-
ferma che la I.R. presenta, rispetto alla R. di Was-
sermann, alla R. « Citochol » di Sachs e Witebsky ed
alla R. di Meinicke, allestita con l'antigene debole e
forte, una sensibilitd inferiore. Egli inoltre ha osservatc
che la LR, durante la cura specifica, tende a divenire
negativa prima delle altre da lui studiate comparati-
vamente,

Cid premesso, vediamo quali sono i vantaggi della
nuova reazione. Essi consistono non tanto nell’impiego
di piccolissime quantitd di materiale o nella facile let-
tura dei risultati, grazic all’aggiunta di sostanze colo-
rantl, quanto nclla possibilitd di eseguire la reazione
rapidamente, facilmente e direttamente sul sangue.

Infatti Pimpiego di sostanze coloranti nelle reazioni
di flocculazione & noto da tempo. Il Borovscaja pro-
pose 'aggiunta di bleu Vittoria per rendere pit evi-
dente 'a reazione d'intorbidamento di Meinicke (M. T.

R.C) e lo stesso MENICKE, per la sua seconda rea-



zione di chiarificazione, adopera estratti colorati con
bleu Vittoria (M. K. R.II). Analogamente I'Hecur ha
apportato una madificazione alla reazione di Kahn,
consistente nel’aggiunta di Sudan III all'antigene e
di verde naftolo al 0,5 % alla soluzione fisiologica.

Cosi pure sono note reazioni che richiedono minime
quantiti di siero, quali la micro-M. K. R., la micro-
M.K.R.II di Meinicke € la micro-reazione di Casilli.

La possibilita invece di poter utilizzare il sangue
in toto ¢ la semplicitd della tecnica, oltre che mettere
la reazione di Ide alla portata del medico pratico,
consentono di estendere agevolmente l'accertamento
della sifilide anche nelle grosse collettivitd (brefotrofi,
colonie, caserme, scuole). L'importanza che la I. R.
viene cosi ad assumere nel campo della lotta sociale
contro la sifilide mi ha indotto a controllare i risultati.

Prima di iniziare il lavoro di controllo ho voluto
sincerarmi se non fosse stato possibile adoperare, per
ragiont di cconomia, anche operando sul sangue in tato,
qualcuno degli antigeni comunemente in uso per le
veazioni di flocculazione.

Dopo alcune prove di orientamento, ho dato la pre-

.

ferenza all’antigene di Sachs e Witebsky, opportuna-
mente diluito 14-2 con soluzione cloruro-sodica al 0,85
per cento e colorato con l'aggiunta, per ogni 100 cc.
di antigene, di cc. 2 di bleu Vittoria, in soluzione
alcoolica al 2 %.

Avevo iniziato le mie ricerche quando dalla rivista
«L’Assistenza Sanitaria » ho appreso i risultati otte-
nuti dal Curione adoperando, al posto dell’antigene
originale di Ide, l'antigene di Sachs e Witebsky per
la R. Citochol, colorato con bleu di metilene.

\

La tecnica da me seguita & stata quella consigliata

I

da Ipx; la lettura ¢ stata fatta dopo 5 minuti.

Nelle mie ricerche ho praticato la R. di Ide sia con
I'antigene originale, sia con I'antigenc di Sachs ¢ Wi-
tebsky colorate con bleu Virtoria: come controllo ho
eseguito le reazioni di Wassermann e di Kahn,

Su 1700 sieri inattivati ho avuto risultati concordanti
con tutte e quattro le reazioni 1688 volte, non concor-
danti 12 volte,

Di questi 12 sieri, per i quali le reazioni non si sono
comportate in mode uniforme, nel prospetto che segue

ho riassunto i risultati:

N i RISULTATI DELLE REAZIONI
oxu.: STADIO DELLA MALATTIA B —& .—— | OSSERVAZIONI
K aHN LA 0. | LAS.W.C
. N ; |
R. ¥ H o —_— —e i —_
1 |R Maria: lues primaria o +-\:++ e B +++{ ,_-t,+.+_
2 |R. Francesco: lues primaria.’ ritardo di {
emolisi R e s ++++; S|
3 | M. Pgolo: lues terziaria . i — H_+++ F 4+ ] - + -+ +
La R. W. 5 mesi
4 |M. Filippo: lues terziaria .| ritardo di prima era risul-
emolisi tar++ e+t 4+ 4| 4| b+ | tata negativa
5 | V. Mario: lues terziaria . — i__*_ 4+ ++ + ; + +
6 [Di P. Renaro: lues terziaria . — ) ++ ++ + 4 + 7+7+
Gracinta: lues terziaria . + 4+ FRER + — 7_‘_ + +
8 | A, Bdlilla: lues terziaria . — ++ ERER + 4 _ o +
9 |F. Alfredo: lues terziaria , — + + £ + + -+
10 |F. Eva: sospetta di lues per -
cefalea serotina, astenia, di-
magramento _ 4 + + -+ N + 4+
maritata a luetico . T — . _ -+ _w‘*
12 |G, Antonia: maritata a Jue| e
tico +| ritardo di
emolist | b A b | | 4
L a. 0. = Reazioni praticate con antigene originale,

l.a. 8§ W, C, = Reazioni praticate con I'antigene di Sachs ¢ Witebsky colorato.




!
I

Da questa prima serie di ricerche, condotta come si

¢ detto su 1700 sieri inattivati, si rileva che la LR.
nel 99,2 Go dol casi offre risultati perfcttamente cor-
rispondenti alla R. W. e alla R.K. I pochi risultati in
parte sconcordanti, di cui nel prospetts, mentre con-
fermano- il fatto ormai noto della superioritd della R.
di Kahn sulla R. W., dimostrano anche la superiorita
della I.R. rispetto alla R. W. Degno di rilievo & poi
il fatto che adoperando I'antigene di Sachs ¢ Witebsky,
colorato con le modalitd da noi indicate, il comporta-
mento della [. R. ¢ stato perfettamente analogo a quello
della R. di Kahn.

La seconda serie di prove ¢ stata diretta al controllo
della I.R., adoperando il sangue in toto. Le reazioni
sono state eseguite, sia con l'antigene originale sia con
I'antigene di Sachs e Witebsky colorato, sul sangue di
72 pazienti affetti da malattic varie, ricoverati nel-
I'Ospedale di S. Spirito di Roma, ¢ di 48 ricoverati nel
Manicomio provinciale di S. Maria della Pietd di
Roma.

Sul siero di tutti questi malat erano gid state pra-
ticate le reazioni di Wassermann e di Kahn a cura
dei dirigenti i singoli reparti. Eceettuato un caso nel
quale la R.W. ¢ la IR, con l'antigene originale risul-
tarono ncgative, mentre erano risullate positive le
rcazioni di Kahn, di Miiller ¢ quella di Ide eseguita
con lantigene di Sachs e Witcbsky, in tueti gli altri
pazienti la R. di Ide, praticata sia con l'antigene ori-
ginale, sia con l'antigene di Sachs e Witebsky colorato,
ha offerto comportamento analogo alle reazioni di
controllo.

Nel primo gruppo di reazioni riguardanti i 72 rico-
verati dell'Ospedale di S. Spirito, la R. di Ide, tanto
con lantigene originale quanto con quello di Sachs
¢ Witebsky colorato, & risultata positiva solo in tre
casi. Si trattava di individui luetici nci quali anche la
R. di Wassermann e di Kahn erano risultate positive.

Particolarmente interessanti sono i risultati ottenuti
nel 2° gruppo di prove compiute sul sangue di 48 ri-
coverati ncl Manicomio provinciale di Roma, in molti
dei quali Ja R. W, aveva dato risultati non concordanti
con quelli della R. di Kahn.

Dei 48 soggetti esaminati:

1) ventisei, con R. W, ¢ R. K. negative, presenta-
rono la R. di lde negativa, sia usando l'antigene ori-
ginale, sia usando l'antigene di Sachs ¢ Witebsky co-

lorato;

2} sei, con R, W. ¢ R. K. positive, presentarono la
. R, con cntrambi gli antigeni, positiva;

3) dodici, che trovavansi in corso di terapia specifi-
ca e nei quali mentre la R. W, cra risultata negativa, la
R.K. era stata positiva, prescntarono positiva la. I, R,
con entrambi gli antigeni.

Nove di questi malati erano affetti. da paralisi pro-
gressiva; uno da demenza senile; uno da stato confu-
sionale e attacchi convulsivi; due da stato di eccita-
mento;

4) quattro, con R.W. ripetutamente negativa (la
R.K. non era stata cseguita) presentarono la I.R. de-
bolmente positiva con tutti e due gli antigeni.

Trattavasi di sangue di ammalati siguramente luetici,
dei quali uno cra affetto da tabe paralisi e due da pa-
ralisi progressiva.

Visti 1 risultati favorevoli delle due seric di prove
eseguite, ho ritenute opportuno cimentare la R. di
[de nel campo che, a mio parcre, pitt le compete, ciod
a dire quello della ricerca di eventuali infetti nelle
crandi collettivita.

A tal uopo ho praticato la R. di Ide sul sangue
di 526 bambini,

In tutti questi piceoli la R. di Ide, praticata con i due
diversi antigeni, risultd negativa ad eccezione che in

una bambina clinicamente sana. Essa presentd la L R.

positiva con tutti e duc gli antigeni e le rcazioni di W.
¢ di K. praticate successivamente confermarono il dia-

gnostico.

Concrustont, — In base ai risultati ottenuti, operan-

do sia sul sicro, sia sul sangue dei pitt diversi soggetti,
posso affermare che la R. di Ide si dimostra di una
sensibilitd superiore a quella della R. di Wassermann,
pur mantesendosi strettamente specifica. Negli indi-
vidui luetici curati, inoltre, la R. di Ide presenta una
persistenza della positivitd maggiore di quella offcrta
dalla R. di Wassermann,
" Circa la convenienza di adoperare nella I R. siero
inattivato o non, le prove comparative escguite mi per-
mettono di affermare che 1 risultati pitt netti si otten-
gono con { sieri Inattivatl,

[l sangue in foro si presta bene per U'esecuzione della
1.R., ma contrariamentc a quanto. afferma Biasiorr:
1 risultati sono talvolta meno netti che non adoperande
il siero, specic se inattivato. Basti pensare del resto alla
pitt facile lettura delle reazioni escguite col sicro rispetto

a quelle praticate sul sangue.



Per quanto la R. di Ide sia di esecuzione molto sem-
plice, purtuttavia & necessario tener nel massimo conto
t seguenti particolari di tecnica:

@) asciugare bene la vetreria, in modo da allon-
tanare ogni corpo cstranco (filuzzi vegetali, granelli
di polvere, ecc.), attorno al quale potrebbe raccogliersi
la sostanza colorante, simulando cost una reazione po-
sitiva;

&) aggiungere, subito dopo il prelevamento, alla
goceia di sangue la goccia del diluente e agitare bene
con bacchettina di vetrn, in modo da impedire ogni
inizio di coagulazione;

¢) per quanto si possa, senza alcun disturbo, ado-
perare l'antigene anche 50-60 minuti dopo la sua di-
luizione, pure & bene operarc con la massima rapiditd.

A tal wopo. per poter eseguire contemporaneamente
pill reazioni, ¢ benc avere g disposizione pilt supporti
o meglio un supporto costruite a bella posta (come ho
adoperato nelle mie ricerche) che sia provvisto di 20-24
incavi.

Nei corfronti dei due antigeni adoperati nelle mie
prove, cio¢ a dire quello originale di Ide e quello di
Sachs ¢ Witchsky calorato, posso affermare che esst
rispondono ugualmente bene e che semmai, stando ai
dsultati da me ottenuti, si sarchbe indotti a dare la
pretcrenza al seconde.

Draltra parte la sensibilicdh e specificitd di questo
antigene sono state ormai controllate da numerosi spe-
rimentatori ed autorevolmente affermatc in seno alla
Conferenza internazionale di Copenaghen del 1g28.

Si consideri, infine, il suo modesto costo, elemento

non trascurabile quando si tratta di eseguire indagini

su cospicui gruppi della popolazione, con finality pit:
izienico-sociale che clinica.

Concludendo: la reazione di Ide, per la semplicitd
clla tecnica, per Ja sensibilitd e specificith dimostratasi
in misura non inferiore alle reazioni oggi piti in use
nella diagnostica di laboratorio, rappresenta un pre-
zioso ausilio della lotta sociale contro le affezion: lue-
tche.

RusssuNto. — L'A. ha eseguito la R. di lde su 1700 sieri
¢ s 645 sangul. Ha trovato che essa ha una sensibility supe-
viore a quella delle R. W., e che durante la cura scompare pity
tardivamente, -

St gl stessi individui ¢ con la stessa tecnica ha provate
lantigene di Sachs ¢ Witehsehy colorato, ottenendo risultati con-
cordi e talvolta pite netsi.

Per ragioni di economia consiglia impicgo di detio antigens
ale garantisce una sensibilits e ung specificith gid da tempo
controilara.

Perla semplicite della tecnica, propone limpiego di detta
regzione su larga scala nelle scuole, nelle sale materne, nei col-
legi, nedle colonie e nelle comuniti in genere.
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