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SUMMARY 

The mosl useful techniques for carrying out 
a good pulmonary ventilation therapy both with 
respiratory gymnastics and with the use oí 
Bennet's positive prcssure apparatus are des­
cribed. The rcsults attained by the writers with 
ihe use of these techniques in a total of 100 
patients were: marked improvement in 44 %; 
improvement in 39 % and poor response in 
17 %. 

ZUSAMMENFASSUNG 

E s werdcn d:e brauchbarsten Techniken von 
Atmungsgymnastik und Anwendung des Ben­
netschen Hypcrpressionsapparat zur Erlangung 

einer guten Durchlüftungstherapie der Lunge 
angeführt. Unsere eigenen Erfahrungen ers­
trecken sich auf 100 Patienten: 44 Prozent mit 
grosser Besserung; 39 Prozent leicht gehessert 
und 17 Prozent mit geringen Ergebnissen. 

On expose les techniques les plus employées 
rour réaliser une bonne ventilation pulmonaire, 
aussi bien par gymnastique respiratoire que 
par l 'emploi de l'appareil d'hyperpression de 
Bennet. Les résultats de notre expérience per­
sonnelle, en employant ces techniques sont: un 
total de 100 malades dont 44 ｾｴ＠ fortes amélio­
rations, 39 % améliorés et 17 %- de pauvres ré­
sultats . 

METO DO SENCILLO PARA EFEC'rUAR 
LAS BACTERIOSTASIS COMBINADAS DE 
ANTIBIOTICOS ENTRE SI, Y ANTIBIO­
TICOS Y SULF AMIDAS, EMPLEANDO 

DISCOS DE PAPEL ABSORBENTE 

R. DE URIOSTE Y 0TERMÍN. 

J efe de las Secciones de Micologla, Vacunas y Diagnósticos 
del Instituto de Biologia y Sueroterapia Ibys. 

Madrid. 

El empleo continuo de antibióticos ha dado 
lugar a la aparición de cepas bacterianas, r e­
sistentes a antibióticos, a los que primitivamen­
te eran sensibles. En cambio, estas cepas son 
sensibles a la combinación de dos o más anti­
bióticos o de antibióticos con distintas sulfa­
midas. 

Hoy en día, antes de hacer un tratamiento, 
es corriente el determinar la sensibilidad del 
germen o gérmenes encontrados a los distintos 
antibióticos. Esta prueba es sencilla de efectuar 
en la actualidad, empleando discos de papel im­
pregnado en concentraciones clínicas de distin­
tos antibióticos y sulfamidas, de sobra conoci­
dos por los especialistas de laboratorio. 

A través de nuestra larga experiencia en es­
tas pruebas, que venimos realizando desde el 
año 1942, hemos ideado un método sencillo para 
bacteriostasis combinadas, con las que se obtie­
nen unas lecturas perfectamente claras, cosa 
que no hemos conseguido con algunas de las téc­
nicas existentes en la actualidad (• ). 

En nuestra prueba empleamos un medio de 
agar sangre de caballo hemolizada, que da una 
transparencia ideal para la lectura final. 

Cuando se trata de bacteriostasis combinada 
(•) Estas pruebas se hnn efectuado con los discos "An­

tibiogama Ibys". 
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de antibióticos con sulfamidas, empleamos el 
agar de Hinton con la sangre hemolizada. 

PREPARACIÓN DEL 1\IEDIO DE CULTIVO. 

Se mezcla un volumen de sangre de caballo 
desfibrinada (recogida estérilmer.te) en 1 3 de 
volumen de agua destilada estéril. Una vez con­
seguida la hemolisis se mezcla con medio de 

DISCOS -
AGAR lm'll 

Fig. l . 

agar común o de agar Hinton en la proporción 
del 10 por 100 de sangre hemolizada. 

La prueba se efectúa de la forma siguiente: 
El agar sangre hemolizado se mantiene fundi­

do en un baño de 42 . Sobre una placa de Petri se 
vierte una capa fina del agar sangre fundido. 
Se deja solidificar dicha capa y se coloca el dis-

teriostáticos se efectúa igual que en la prueba 
anterior, pero colocando dos discos juntos, des­
pues de vertida la primera capa de agar, y el 
tercero como anteriormente después de la siem­
hrá (véase fig. 3). 

RESUMEN. 

Se describe un nuevo método muy práctico 
para efectuar las bactcriostasis combinadas en-

• 

tre antibióticos cntr'c sí y antibióticos y sulfa­
midas. 
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A new, extrtmdy pt act1c1l m< thcd 1s ｴｬｬｾ｣ｴｊﾭ

bed for carrymg out bacterwstas1s with combi-

ｾａｃａｒ＠ -DISCO ｾｄｉｓｃｏ＠

Fig. 3. 

co, o discos, separados; en este último caso, 
uno de otro de 3 a 4 cm. Se añade sobre los dis­
cos así colocados una nueva capa de agar san­
gre hemolizada fundida, procurando que sólo 
cubra ligeramente la superficie de los discos. 
Se deja solidificar esta nueva capa y se efectúa 
la siembra del germen o gérmenes que se deseen 
probar. A continuación, directamente sobre la 
siembra, se colocan los discos coincidiendo exac­
tamente con los primeramente colocados y ha­
ciendo las combinaciones que se desean, bien de 
antibióticos entre sí o de antibióticos y sulfa­
midas (véase fig. 1). La placa así dispuesta se 
incuba a 37° durante 48 horas, haciendo lectu­
ras a las 12, 24 y 48 horas. La sensibilidad del 
germen o gérmenes se aprecia por un halo alre­
dedor de cada columna de discos (véase fig. 2). 

Cuando se desea una combinación de tres bac-

nations of antibiotics, and of antibiotics and 
sulfa drugs. 

ZUSAMMENFASSUNG 

Beschrieben wird eine neue und schr praktis­
che Methode zur Erzielung einer Bakterienstase 
mittels Verbindungen von verschiedenen Anti­
biotika miteinander, ｳｯＭＮｾＺｩ･＠ von Antibiotika mit 
Sulfamiden. 

On décrit une nouvelle méthode, tres prati­
que, pour effectuer les bactériostases combi­
nées: antibiotiques entre-cux et antibiotiques 
ct sulfamides. 


