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PROLOGO 

La literatura médica, basada en la experimentación, 
ha llegado a aceptar que el tratamiento de 'las enfermeda­
des infecciosas por medio de las "sulfamidas" no es en to­
dos los casos efectivo. De donde se desprende que haya 
casos. considerables en número que no sean curados por el 
tratamiento arriba indica Jo. El médico ha catalogado es­
tos casos en dos grupos distintos: un primer grupo que re­
acciona favorablemente ante el tratamiento -los no resis­
tentes-: un segundo grupo de casos el que me ha hecho 
llevar a cabo una serie de investigaciones. que constitu­
ye. en parte. el objetivo de mi tésis. 

¿Qué factores han hecho plausible la anterior hipó­
tesis? Considero que no es una responsabilidad exclusiva 
del químico el dilucidar el problema objeto de estudio. Las 
ciencias todas están íntimamente relacionadas. de suerte 
que la responsabilidad es tanto del Biólogo como del 
Químico y del Médico. Insisto que es la coordinación de 
los trabajos de éstos últimos la que podría proporcionar el 
material necesario para llegar a conclusiones positivas. Así. 
espero que vean en mi humilde trabajo. como objetivo 
pinnordial. aunque no el único. el de e:;timular a estas tres 
fuerzas a estudiar coordinadamente varios problemas de 
naturaleza cientif ica que. como el presente. constituye el 
reciente problema de la penicilina. Se ha sabido de casos 
que son penicilino-resistente. adcmús de considerar este 
medicamento com0 una panacea. 

Enunciaré como objetos no menos importantes que 
los que ya he intercalado en el desarrollo de este prólogo, 
el factor e{'.onómico. la restricción en el uso de la penicilina 
para casos que revisten mayor gravedad y la aportación 
de mis sencillas investigaciones. Sabemos que por ahora 
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estamos dotados de suficiente cantidad de penicilina. pero 
esta medicina no está ni alcance de las clases pobres. de 
manera que las sulf as son las des ti nadé.Is a suplir la penici­
lina en los casos de pacientes pobres, y en general en todos 
los pacientes si consideramos que la penicilina debe ser usa­
da en aquellos que revisten gravedad. Esto último. ba­
sándonos en el hecho de que hoy se sabe de individuos que 
una vez han sido tratados con penicilina y en un segundo 
tratamiento se manifiestan penicilina-resistentes. 

Composición Química de las Sulfamidas. 

La amida del ácido sulfonílico corrientemente lla­
mada Salfanílamida. fué sintetizada en 1908 por Gelmo. 
El primer uso que se le <lió fué en la preparación de colo­
rantes derivados de la crisoidína empicados en el teñido 
de la seda y de la lana. Tomando en cuenta la especial 
afinidad de los colorantes de e:;te tipo .sobre la .seda y la la­
na, se ensayó su efecto sobre los gérmenes y bact~rias pa­
tógenos. Estos trabajos fueron llevados a cabo por Ein­
.semberg en 1913 y efectivamente demostró la acción h~ic­
terícidu de la crisoidina "invítro" ciertos insu:.:csos hicieron 
abandonar estas investigaciones por mucho:. años. 

El primer producto c,uc tuvo b:ito comercial fué e! 
pronto:;il. prcpar.:tclo por Moit=sch y Clnrcr. Lllt1.:riormcn­
te se demo~-;tró que la a:.:ció;i anti-cstrcptocócic;1 del pronto­
sil era debida a b acción qt!imiolcrúpica del a~1rupa111iento 
que constituía la sulfonilamida. 

Para obtener la sulfonilélmidll se prcpar;1 primero el 
derivado cloru.sulfónko ele la accl<rnilitb. hllcirnc.lo obrnr 
el pentaclornro de fc',sforo sn1

)rt' Li s<il del sodio dL·I ;1cl'li1-
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nilido del ácido sulf amilic:o. 

-CO-C".J 

~ !1- O.a. o ,, ... 
o 

Este cloruro es una substancia que recristalizada en 
benzol funde a 140 grados: puede también obtenerse .tra­
tanto la acetanilida por el ácido clorosulfónico. Tratando 
el cloruro por amoniaco en solución acuosa se obtiene la a­
mida del ácido. 

Es esta una substancia que recristalizada en alcohol 
diluido funde a 219 grados. Finalmente se hidroliza el ani­
!ido obtenido anteriormente hirviéndolo con ácido clorhí­
<lrico. 

La sulmanilamid<1 es una substancia blanca. crista­
lina. que funde a 163 ~1rados diazotando la sulfonilamida 
y copulúndola con la Mctafenilcnodia1111 na se obtiene el 
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prontosil: 

f( :r N- Cl 
1 

+ 

El monoclorhidrato de esta crisoidina se llama Pron­
tosil Flavul. Si el mismo diazoico de la sulfanilamida se 
copula con el ácido acetilamino 2 oxioeho naftaleno-disol­
fónico 3. 7 se obtiene ennazoico cuya sal de sodio es bas­
tante salubre en agua y a la que se le ha dado el nombre de 
Neo-Prontosil. 

-N=N-

Partiendo del derivado clorosulfónico 4 de la ace­
tanilina y la amino L. piridina e hidrolizanodo el producto 
de condensación. se llega a la sulfapirina. 

\--~ 

RL"acción sL"m1.·jant1.· d1.·c1uadt1 con lil a1111no 2 dia-
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zol produce el llamado sulfatiazol muy recomendado en el 
tratamiento de la blenorragia. 

¡i/•, 
1 

So,- N=~ 
"'' ,_ 

s~ lt· 3ua..,.,ido',.,,o.. 

M ICROBIOLOG/ A 
DEL GONOCOCO DE NE!SSER. 

El agente causal de la gonorrea (gonococia o ble­
norragia} se presenta en su forma típica constituyendo di­
plococos cuyos elementos son aplanados con extremidades 
redondas- y adosados por una de sus caras alargadas. que 
presentan una li~era concavidad que Sf enfrenta con la 
del otro coco semejando dos riñones adosados por sus hi­
lios. o dos granos de café. -comparaciones ya clásicas. 

Según Neisser. el coco es en u nprincipio perfecta­
P-lCnte esférico. pero a causa de los fenómenos de multipli­
ca~ión sufre tr<"!nsformaciones sucesivas: primeramente ca­
da demento del diplococo se .ilarga. a continuadón se mar­
c2 un e'.;tra1~gulélmiento ccnt1 ti mús pronunciado en la ca­
ra externa que se va acentuando hasta en dos al elemento 
p!·initivo: los dos nuevos cocos quedan uno al lado del otro. 
se alargan en sc~1uicia un poco en sentido perpendicular al 
eje de la división y se aplanan. haciéndose cóncavos en su 
parte interna. quedando formado el car2cterístico diplo­
coco en "grano de ca fe". Cada uno de los dos entra des­
pués en evolución. siHuiendo todas l ' hces descritas. ba­
jo un eje <le división perpendicular al .. i1terior. repitiéndose 
indefinidamente este fenómeno de reproducción. En 1899 
Scholtz confirma este mccani~m10 biológico del gonococo y 
sostiene qm· las distintas faces se suceden con rao.ide.z has-

r-~;. 
/._~r :. . 
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ta alcanzar la forma madura del diplococo arriñonado y que 
en esta forma queda como suspendida en tiempo su evolu­
ción antes de iniciarse una nueva división, explicándose 
así por qué se observa con más frecuencia y en mayor can­
tidad la forma típica del germen que las formas redondea­
das inmaduras. 

El tamaño de cada coco es. por término medio. de 
1.25u por O.Bu, pero existen formas jóvenes mucho más 
pequeñas y formas gigantes de 1.60u por O.Su. En gene­
ral. los dos elementos son iguales. pero es posible también 
"bservar diplococos cuyos cocos tienen tamaño muy dife­
rente. especialmente entre las formas en degeneración. El 
espa:io libre que los separa. mide en ancho de 0.3 micra­
ª 0.4 micras, algunos no se disponen paralelamente. hallaa­
dose ouy aproximados por uno de los polos. y muy aleja­
dos por el otro. en forma de acento circunflejo. 

LAIJORATORIO.-BACTERIOLOGIA. 

El examen del pus uretral. cervicouterino. vaginal. 
etc. en su caso en frotes teñidos. COLORACION: El go­
nococo muestra una afinida-.! especial por el azul del meti­
leno. y por esta razón uno de los métodos más empicados 
para su tinción es el simple. con solución acuosa de azul de 
metileno. con soluci6n de Loefler. de Kuhnien o de Men­
son. Los gonococos aparecen fuertemente teñidos de n:ul 
obscuro. destacándose el protoplasma de las células. que 
tienen tinte muy pálido. aprovechando esta marcada af ini­
dad que posee el gérmen para el a::ul del metileno. Bron­
num. en 190.J. publicó un mét0do de coloración que es útil 
para el diagnóstico diferencial. Consiste en preparar una 
solución muy diluida de a::ul de mctileno al 11 10.000 y de­
jarla actuar sobre el preparado muy poco tiempo ( 1 O se­
gundos). Los distintos elementos del preparado se tiñen 
apenas. o no se tiñen. mientras los gonococos se dcst<tcan 
netamente coloreados con sus contornos nítidos. Pueden 
emplcnrse también parn efectuar coloraciones si1:-1plcs cua-
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lesquiera de los colorantes conocidos, ya que el gonococo 
toma con facilidad todos los derivados de la anilina. y en 
este sentido recomendamos el violeta de genciana la saEra­
nina. el verde de metilo. etc. Entre los métodos de colora­
ción compuestos, el que más aplicación tiene es el gramm, 
aceptado unánimemente. Con este método. el gonococo 
aparece teñido de rojo, como toda substancia "Gram nega­
tiva" y se distingue inmediatamente de otros géneros de 
mo:fología semejante pero "Gram positivo" como hizo no­
tar Roux en 1886. Lo que sí existe y hace perder mucho 
valor al método de Gram. es una serie de microbios Gra111 
negativos de morfoJogía semejante a la del gonococo. que 
no pueden <liferenciarse de ésta con seguridad por medio 
de la observación directa. 

DIAGNOSTICO: 

Se reduce a la demostración directa del gérmen. 
Uno de los caracteres clásicos del gonococo. en el pus u­
retral. es su situación "intracelular": el mayor número d~ 
los microb;os se encuetran induídos en los leucocitos. y 
en las células epiteliales. donde el microbio nunca penetra 
en el núcleo. La célula, repleta de microbios multiplicados. 
ao:::aba por estallar. y de ahí esas masas redondas de gono­
cocos que se encuentran en estado libre en el pus. De ahi 
que en la interpretación deben tomarse como positivos los 
casos en que se encuentren gonococos "intracelulares". y 
como sospechosos. cuando haya ~1onococos no "intracelu­
lares''. 

CULTIVOS: 
Bunan fué el primero en obtener cultivos puros de 

gonococos. utilizando para ello el suero de sangre humana. 
Los inoculó en la uretra de una mujer y provocó una uretri­
tis blenorrúgica típica Luego vino el trabajo importante 
de Wertheim. quien demostró que el gonococo necesita al­
búmina para prosperar. y que el suero mezclado con el agar 
constituye el medio prúctico para el cultivo del Honococo. 
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Prosiguieron numerosas investigaciones realizadas con el 
objeto de encontrar un procedimiento que hiciera fácil el 
cultivo del gonococo, demostrando que las exigencias cul­
turales de éste microbio ofrecen serias dificultades que so­
lo en parte han sido eliminadas. 

Diremos en términos generales que para cultivar el 
gonococo es necesario ofrecerle medios muy nutritivos que 
contengan determinadas substancias; que en los medios 
comunes: caldo. agar. papa. etc .. no se desarrolla. 

Además. necesita cierto grado de humedad y una 
reacción ligeramente alcalina. Es anaerobio facultativo; 
algunos experimentadores aconsejan q,1ltivarlo en ambiente 
con un 10% de C02. 

Sus temperaturas límites son 22 grados y 39 grados 
C. La graduación óp~ima oscila entre 36 y 37 grados C. 

V/T ALID/\.D: 

Se trata de un microbio extremada1:1cntc frágil an­
te todos los agentes exteriores nocivos. Ei envejecimien­
to en los medios de cultivo hace que sea dificil obtener des­
pués de 4 o 5 días trasplantes po:;itivos. Sin embargo. 
preservando de la acción del aire por medio de cultivos en 
anaerobiosis relativa. se le puede conservar vivo hasta 45 
días. 

ACCION DEL CALOR: 

Es muy scnsibic a la acción del calor en el pus re­
siste temperaturas de 55 grades ~;ó!o pocos minutos. Lus­
tir:CJ y lmlashon afirman que a 40 Hrados mucre en algunas 
hc:·a:;. y l~oruchtoi1-Slcock ch.:e que resiste una hora a 45 
grados C. y 30 miilutos a 50 waclos C. 

En el or~1onismo. e;1 cambio. p•1rece resistir mejor 
bs ali::i~; temper;1turas como lo demuestra el hecho de que 
gonocócicos que se ven é1tacados por una afección febril 
intecurrcnte con 40 nrados C. o m:1s de tcmperaturn. no 
curan de su hlenorrélH i<L En ~¡cncr;tl. se le <..:nnsidera muy 
susceptibles a la h:1ja tempnatur;i. por deh;1jo de 22 Hrados 
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no crece aún después de haberse adaptado a los medios ar­
tificiales. 

ACCJON DE LA DESECACJON: 

La desecación parece ser un factor esencialmente 
nocivo para este gérmen. ya que produzca gradual o brus­
camente. Este hecho hace que su supervivencia en medios 
despuestos en gran superficie (placas) sea muy breve, co­
mo consecuencia de la fácil desecación del medio y eva­
poración. 

MEDIOS DE CULTIVO. 

Como es bien sabido. el gonococo es uno de los mi­
crobios más difíciles de cultivar. Por otra parte, en gran 
número se encuentran los medios sugeridos por la prepa­
ración de los cultivos. permitiéndome citar entre ellos los 
siguientes: 

Agar chocolate 
Medio de Hinton 
Medio de Muller 
Cual iba a ser el medio por mi usado en la prepara­

ción de mis cultivos? Naturalmente que tuvo que consi­
derar una serie de factores que tendieran a simplificar mi 
labor. 

Entre los factores está la facilidad de conseguir el 
material necesario. la efectividad del medio. etc. En mi 
intento de conseguir un medio que se ajustara a mis exi­
gencias. logré uno que tengo a bien recomendar a los labo­
ratorios por su fácil elaboración: económico. y de gran e­
fectividad. 

Prueba de ello es el hecho de que de más de 52 cul­
tivos que hice. ninguno dejó de prosperar, habiendo obser­
vado. además. que pude serv .r de conservador. ya que el 
gérmcn persistía vivo después de dos semanas. haciendo 
resiembras. Este medio no viene siendo más que la gelosa 
ordinaria peptonada. combinada con el medio de Ramírez. 
Más adelante expongo el modo de elaborar este medio. 
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A. - Material necesario. 
B.-Procedimiento. 

PREPARACION DEL MEDIO DE CULTIVO 
MATERIAL NECESARIO: 

1 kilo de carne de res, desgrasada por medios me~ 
cánicos. 
2 litros de agua de la llave. 
5 kilos de Ct Na. 

10 kilos de peptona Witte. 
25 ce. de sol. normal de NaSu. 
50 gr. de agar agar. 

20 gr. de glucosa en polvo. 
1 kilo de nopal tierno. 

PROCEDIMIENTO= 
Se muele y se deja mecerar un kilo de carne {higa­

do) de res desgrasada. con dos litros de agua durante 24 
horas en la refrigeradora. Pasando este tiempo. se hierve 
durante veinticinco minutos. Este cocido de carne ~:e fil­
tra en caliente en un lienzo húmedo: en seguida se vuelve a 
E iltrar en papel doble humedecido. A un litro de este líquido 
se le agregan 5 gramos de C 1 Na. 1 O gramos de peptona 
Witt:e, y se le agregan 25 ce. e.le solución normal de i\foCH. 
con el objeto de ajustar el PH que deben ser de 7.4 a 
7.5. En seguida se le pone el agar agar en fiebre. previa­
mente lavado y exprimido a través de una gasa o lienzo en 
cantidad de 25 gr. por litro. pero antes de poner el agar. se 
tendrá que poner cuidado para rectif icm el PH a 8.2 o 8.4. 
con el objeto de que al agre9ar el agar agar bajo el PH. 

Luego se pone el autoclave a 115 grados durante 20 
minutos. y se deja enfriar dentro de él hasta las 21 horas. 
Se seca y con un cuchillo se levantan las t<:!pas superiores. 
desechando las inferiores 4ue están muy sucias. 

Esta ~1elosa se pica y se funde al autoclave. una vez 
hecho esto se le a~ircga la H lucosa en polvo a razón de 1 O 
gramos por litro rectificando l'l PH requerido: luego se re-
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parte y se esteriliza a J 15 grados durante 20 minutos. Se 
le agrega luego la goma de nopal. que se prepara de esta 
manera; se toma un kilo de pencas de nopal y se muele a­
gregándole 2 kilos de N2P. se quita el bagazo por decan­
tación. se pone al fuego hasta la ebullición. media hora re­
volviendo en un balón se deja enfriar y reposar. en seguida 
se sifona y se vuelve a esterilizar 20 minutos a 116 grados. 

SOLUCION DE SULFATIAZOL. 

El medio ha quedado preparado. pero ahora falta 
la parte fundamental que es la solución de sulfatiazol. en 
la cual se tendrán que estudiar el crecimiento del gérmen 
"in vitro". 

Esta solución necesita de tres clases. o mejor dicho. 
en tres diferentes concentraciones. porque teniendo en cuen­
ta que un cultivo puro de gonococo sometido a la acción de 
sulfonamida. detiene su desarrollo. o no lo detiene. según 
la tolerancia de la droga; pero hay unos que toleran algo; 
de aquí que se tengan que formar tres grupos. que se nom­
bran: 

) .-Responsivos. 
2. - Parcialmente resistentes. 
J. - Francamente resistentes. 

PREPARACION: 

La sol. de sulfatiazol es preparada suspendiendo un 
gramo de sulfatiazol en 100 ce. de H20. que de aquí se to­
marán 0.1 O - 0.25 - 0.50 e.e. adicionando 100 e.e. del me­
dio justamente antes de autoclav!arse. Esta medida no 
puede ser autoclaviada por más de 1 O minutos. 

PRIMERAS PRUEBAS 

Cultivos puros de gonococos los pude obtener con 
los medios antes dichos. y para esto quise escoger un indi­
viduo manifiesto clínicamente como sulfamidorresistente: y 
otro todavia sin tratar. o sea recien infectado. pensando que 
éste pudiera ser responsivo. es decir. que respondiera a la 
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acción de la droga. 
. Gonorrea uretral 

Estos fueron: F. J. G.--------Resistente 
5 meses 

A. C. Gonorrea uretral 

Reciente 
Les hice un examen directo. haciendo un frote, tiñén­

dolo con el Gram. y una vez encontrado el gonococo me 
ocupe de hacer la siembra. ocupando oara ello una serie de 
tubos de ensayo. inclinándolos, como normalmente se hace. 

Subtituyéndo las cajas de Peltre con Ja ventaja de 
ser menos costoso, porque para mi trabajo. se tuvieron que 
emplear varios cientos. en que pude trabajar al igual. Es­
ta siembra la puse a la estufa de temperatura constante a 
37 grades y al cabo de 18 horas esparcieron las típicas co­
lonias de gorococos. que identifiqué con ayuda del micros­
copio: de aquí hice algunas resiembras. para luego some­
terlas a la acción de la droga cuando tuviera que ver el efec­
to sobre un gonococo sulfamidoresistente y el otro sulfami­
doresponsivo; si este último enfermo obtuviera alivio con 
el tratamiento a base de sulfamidas. 

A cada nuevo medio agregué una solución de sul­
fatiazol sódico preparada disolviendo un gramo en 100 c. c. 
de I-120; agregando a cada tubo con el medio tantos centí­
metros cúbicos como los que tuviera el mismo medio. Asi 
que aquí no hubo más que una sóla concentración de dro­
ga. es decir. más que un sólo tipo que fuera resistente o no 
resistente. 

Una vez sembrado el 9érmen junto con la droga. los 
coloqué a la estufa a una temperatura de 37 grados como 
dije antes. · 

Al cabo de 12 horas. en el tubo que había puesto las 
iniciales del tipc "resistente". aparecieron dos muy peque­
ñas colonias redondeadas de color blanco. que más tarde 
se multiplicaron. apareciendo ya las típicas colonias de go-
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.nococo. 
En la otra. muestra o sea la que se señaló como res­

ponsiva. también aparecieron colonias aunque en menos 
cantidades que la muestra anterior; de auqí que me pareció 
no haber conseguido nada. pues yo esperaba que esta últi­
ma muestra no desarrollara el germen. Pero más tarde 
supe que este individuo fué tratado con sulfadiazina, y que 
al cabo de haberla tomado por varios días sintió poco ali­
vio. y que después de haber abortado la enfermedad se le 
practicó un examen. que salió negativo. 

Luego pensé que podría haber grados de resisten­
cia. Desde luego. tuve que preparar otro método, con dis­
tintas soluciones de sulf atiazol. 

METO DO 

De los cultivos puros. tómanse muestras para hacer 
inoculaciones sobre una serie de platos o tubos con el medio 
antes dicho. estos tubos que deben tener la misma medida 
del medio. contendrán concentraciones de sulfatiazoi de 
0.1 O 0.25 y 0.50 mg. por centímetro cúbico del medio res­
pectivo. 

Es muy importante usar un aproximado '"standard" 
de inoculación en cada tubo. pues como se comprenderá. 
esto será de utilidad para hacer la lectura en los grados de 
resistencia. Los tubos serán llevados a la estufa a 36 o 37 
grados y de las 18 a las 36 horas. se podrá hacer la lectura. 
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que será así como expongo a continuación: 

Co nfrol SuL f c:.. f 1 CL'L.¡. 

aos ~ o:¿~- ~ o.so2. 

J1 A 
··" 

~ ~ ~ 

tf !} 

~ 8 

~ ~ ¡¡j 

R1 e e:. 

~ ~ ~ 
·-·- -

t. - Casi siempre el buen desarrollo en todos los tu­
bos indica una franca resistencia. 

2.- Buen crecimiento sobre el control y no creci­
miento solamente trazas dl: crecimiento sohre los tubos de 
sulfatiazol. con mayor crecimiento sobre el U. mg. por ce. y 
sobre el 0.50 mg. por ce. indica un "parcialmente resisten­
te''. 

La prueba es demasiado simple para ser llevada rá­
pidame'1te a un laboratorio clínico. 

El aislamiento de un cultivo puro requiere de 24 a 
48 horas, haciendo un total de tiempo de 2 a 4 días; los más 
francamente responsivos pueden ser facilmcnte clasificados 
antes de 48 horas de incubación. 

Es importante hacer la prueba a pacientes que no 
se hayan hecho el tratamiento. pues este apresuramiento de 
cura con sulf as. puede dar un resultado equivocado. 

Este método es enteramente prflctico para el uso en 
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el laboratorio clínico, .pudiendo ser posible la predicción de 
los resultados de terapia. 

CASOS OBSERVADOS. 

En el Departamento de Salubridad Pública de esta 
Ciudad. fué donde pude obtener con más facilidad. con ayu-
da del laboratorio y Médicos de este mismo Departamento, 
varias pruebas. las cuales expongo a continuación. 

MES A!\10 NOMBRE DOCTOR Tratamiento 

Oct. 1945 A. Velasco. V. J. Chávez. Sulf atiazol 
Oct. 1945 C.Suárez. V. J. Chávez. 
Oct. 1945 Ma. T. Rosas.V. J. Chávez. 
Nov. 1945 T. Sotelo. V. J. Chávez. 
Nov. 1945 C. Ruvakaba.Macías R. Sulfadiazina ·.\ 

Nov. 1945 E. Ramírez V. J. Chávez. Sulf atiazol 
~< 

... ,· 

Nov. 1945 A. Valadez. V. J. Chávez. ,l 

.l 

Nov. 1945 R. Rosas B. Macias R. Sulf adiazina 
Nov. 1945 C. Casillas. Macias R. 
Nov. 1945 M. Argot. Macias R. 
Nov. 1945 S. Figueroa. Macias R. 
Nov. 1945 J. Sandoval. V. J. Chávez. Sulfatiazol 
Nov. 1945 J. Flores. V. J. Chávez. 
Nov. 1945 M. Alba. V. J. Chávez. 
Nov. 1945 M. Macias V. J. Chávez. 
Nov. 1945 L. Villegas. V. J. Chávez. 
Dic. 1945 A. Figueroa. Macias R. Sulfadiazina 
Dic. 1945 J. Valladolid. V. J. Chávez. Sulf atiazol 
Enero 1946 E. Rodríguez. V. J. Chávez. 
Enero 1946 J. Biaso. V. J. Chávez. 
Enero 1946 E. Reyes. V. J. Chávez. 
Enero 1946 J. Ruiz. V. J. Chávez. 
Enero i946 J. Zaragoza. J. de Alba. 
Enero 1946 G. Hndez. Macias R. 
Enero 1946 J. Margallez. Macias R. 
En.~ro 19·16 J. Ruiz. V. J. Chávez. 
Enero !946 S. Vargas. V. J. Chávez. 
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Enero 
Febr. 
Febr. 
Febr. 
Febr. 
Febr. 
Febr. 
Febr. 
Mar. 
Mar. 
Mar. 
Mar. 
Mar. 
l\far. 

1946 A. Valencia. V. J. Chávez. 
.. 

1946 S. González. Macias R. 
1946 M. Santillán. V. J. Chávez. 
1946 C. Rodríguez.Macias R. 
1946 P. Villegas. Macias R. 
1946 R. Barajas. Macias R. 
1946 L. Mejía. V. J. Chávez. Sulfadiazina 
1946 T. López. V. J. Chávez. 
1946 S. Guerra. Macias R. 
1946 G. Véles. Macias R. 
1946 C. Ramirez. Macias R. 
1946 ). Ramire:. Macias R. 
1946 M. T. Glc:. Macias R. 
1946 C. García. Macias R. 

ACCION DE LA PENICILINA 

EN ESTA MISMA PRUEBA. 

Una vez habit:l!do inici<1do mis l'studios sobre los 
sulfamido-resistentes. y teniendo conocimiento de que exis­
ten casos de penicilino-rcsistentes, pensé que podria combi­
nar mi estudio y en esta misma prncba la penicilina para ha­
cer la misma investi~¡¿Kión de pcnil'.ilino-rcsistcntcs. Ba­
sándome también en el hecho de como !:e descubrió esta mis­
ma. pues ya sabemos qm: fué e11 un laboratorio. estando tra­
bajando con variantes de estafilococos expuc~;tos al aire. 
quedando contaminados con diversos microor~¡¿rnismos; se 
observó que alrededor de una coloni<1 de hongo contamina­
dor las colonias estafilocócicas se tornaban transparentes 
y se hal!aba:1 indudablemente ~;uf riendo lisis. 

Como este descubrimiento ful' in vitrn. l'l'il proba­
ble que este microbio. el "Honococo". <il sn pl·nicilino-rc­
sistente. se comportara de diferente 111anl'l'il l'll s11 dl'silrro­
llo frente a la acción de la pénkilinit. Y ;isi f 111· romo l'lll­
pecé a hacer esta observación. usando c;1-;i l0 l mis1110 1111•todo. 

En un cultivo puro. nuevo, dl' HOllm'<ll'o. l' .\ ll·rnli ~·11· 

hre las colonias seis u ocho \-jOtils dl· ¡w11iril111;i q111· l11l'\Iº ~o 
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metl a la temperatura de incubación, y al poco tiempo estas 
mismas colonias las trasplanté en otro tubo. pero ya sin pe­
nicilina. y a los tres días después no se encontró desarrollo 
alguno de gonococo: la acción de la penicilina se dejó ver 
aqui: había lisado al germen. 

Con otra diferente prueba quise probar el crecimien­
to del gonococo con la penicilina. Otro cultivo pero de go­
nococo lo trasplanté a un medio en el cual después de ha­
cer la siembra. extendí sobre el medio unos cuantos c. c. de 
penicilina. 

En esta otra prueba tampoco se desarrolló ningún 
gonococo. 

Busqué tipos que fueran pcnicilino-resistentes para 
ver la acción "in vitro": me costó trabajo y logré encontrar 
dos individuos ( M. Y. y N. C.) que habían sido tratados 
con más de 400.000 U. uno y el otro con 300.000 U. de 
penicilina y todavía resistía el gonococo: así es que estos 
pacientes bien pudieron llamarse resistentes. A cada uno 
le hiel:'. de las dns pruebas. no habiendo crecimiento alguno 
del germen a la acción de la penicilirw. 

Comprl'ndienc.lo la alta responsabilidad de un tra­
bajo cientif ico de esta materia y para evitar ulteriores in­
tentos de investi~¡<1ciones semejantes que sólo conducirían 
al error. l'XponHo con toda honrnde: las desalentadoras 
cond usionl's ;¡ lils q lll' lll'vú la mi nudosa invl'st ÍflilC ión: 

CON( :LUSIONES 

PRIM El~O. - El nll'tmlo qul1111co-hiolú~pcn q11t• cmpk•c no 
corrcsporllk il );i l'l'i1lidi1d purilllH'tlll' hiok1~pc;1. pm·sto que 
en alHllllOS c;1su•; qlll' ~"· d1•111osl r.ih.i s11IL111111ln-n•sistelltl'. 
el trat;1m1l·11tn p11r 1·s11· 1111•,11ic1 1111·d111 d1· l.i•; !ililt'i1111idi1s tuvo 

éxito. 

SECLIN 1 )< >. --S1· d1·d111 ,. 1pw 11111\11111 1111•t11d11 q11i1111r11 l111'I· 
ta lll f l'l'h.i pmlr.i WI' pr.H t 11·11, 111 lllll \'tllldll'llllll'~I l'l°lltlllllll · 
c<1s ni por n111d11111111•., h111l11q1ri1•1. p.11.1 o111t1r1p.11· 1111 p1·0-

nústil'1> dl· .,,i1L11111d11 11•.,1•111•1111· 



. "La sulfamida resistencia se refiere a la sensibilidad 
disminuida o insensibilidad de una bocteria frente a la sul­
fa (droga). 

La sulfamida resistencia es un fenómeno adquirido 
por la administración previa de sulfas en cantidad insuf i­
ciente para provocar una bacteriocitosis desarrollándose es­
ta sulfa-resistencia no en el organismo humano sino en el 
organismo microbiano a espensas del fenómeno de adapta­
ción a estas drogas". 

Dr. Salvador Urzua. 

"En la Revista America Medica) Association. ha 
salido un número en el cual afirman haber estudiado "in 
vitro" la sulfamida-resistencia en más de 700 casos pudien­
dose predecir así, los resultados de terapia". 

Dr. E. Hernández. 
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