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utilizarlos en laboratorios clinicos
para hacer andlisis de muestras de nu-
merosos medicamentos," dice el Dr. Hille
coat.

E1l Dr. Rosenfeld hizo notar que algu-
nas de las muestras preparadas eran
bastante sensibles por lo que exigieron
modificaciones.

"Este era el caso del medicamento
contra el céncer 5-Fluorouracil, cuya
muestra tenfa tan solo una sensibilidad
de una millonésima. Sin embargo, dado
que los médicos de la Henderson Cancer
Clinic estaban utilizando una nueva me-
dicacidn, se requeria una muestra de
hasta 10 milmillonésimas de sensibili-
dad."

Nueva técnica

El programa de investigacidén, subven-
cionado durante los Ultimos dos afios
por dos Becas de Investigacidn IBM de
$18.000, "ha dado como resultado una
nueva técnica capaz de medir con este
grado de resolucién", dijo el Dr. Alan
C. Frosst, director de la Oficina de
Servicios de Investigacidén de la Uni-
versidad. Esta técnica se basa en un
método combinado de deteccién por cro-
motografia en base gaseosa y espectome-
tria de masas. Los resultados, revisa-
dos por otros cientificos de la comuni-
dad internacional, est&n -a punto de pu-
blicarse.

Una vez verificada la técnica analiti-
ca del medicamento contra el céancer 5-
Fluorouracil, se deben realizar experi-
mentos y estudios clinicos sobre la va-
riacidén de niveles del plasma sanguineo
causados por las dosis, métodos de do-
sificacidn, mejoria del paciente yotros
factores afines.

"Relacionando los diversos paréametros,
los médicos pueden esperar preparar una
medicacidn racional," dicen los inves-
tigadores. Los Drs. Hillcoat y Rosen-
feld afirman que sus trabajos estén
avanzando hacia esta fase decisiva del
programa de investigacidn.
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Ayuda electronica para medicion y
verificacion medica

La Monotronics International de Agin-
court, Ontario, fabrica y comercializa
en Gran Bretafia dos instrumentos elec-
trénicos de bolsillo que regulan y mi-
den el nivel y ritmo de alimentacidn
intravenosa o drenaje. Ambos son mas
eficaces, precisos y seguros. Es la
primera vez que se emplea la electrdni-
ca en actividades de este tipo.

El sensor del nivel de liguido IVS-1
introduce un nuevo concepto de verifi-
cacidén de nivel intravenoso al propor-
cionar un sistema exacto de medida de
la cantidad de liquido consumido de la
botella o bolsa de plastico. Este apa-
rato elimina la necesidad de verifica-
ciones constantes por la enfermera y
evita el "cese" del proceso de alimen-
tacidén intravenosa que, a menudo, es un
factor decisivo del tratamiento.

E1l IVS-1 se ajusta a la botella ali-
mentadora con una cinta adhesiva dotada
de electrodos fotosensibles. La cinta
se coloca en el exterior de la botella
en forma de "V" alargada, a la que se
adapta la cabeza del sensor. Su cable
se conecta con el timbre del paciente.
Cuando el 1iquido alcanza el nivel de-
seado, se produce una sefial audiovi-
sual, tanto en el aparato, como en la
estacidén central de llamada.

El segundo instrumento, el "Drometer',
proporciona un método de medicidén ins-
tanténea del ritmo de alimentacidn a
gotas. Actualmente la enfermera com-
prueba manualmente el flujo: segln sus
fabricantes, el "Drometer'" permite ha-
cer esto en dos pasos, manteniendo la
cabeza especial del sensor contra el
depbésito de goteo y apretando un botdén
para obtener la lectura instanténea en
una escala de medida ajustable hasta
20-60 gotas por minuto.
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