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Trataré de ser tan claro en 'a exposicién de mis conceptos co-
mo claro y sencillo es el fema, ya que el signo de Varela a como
se verd, tiene lg singular virtud, de no necesitar de complejos re-
dios para su debida comprobacién, sino que to Unico que requiere
sin mayer esfuerzo tonto de parte del profesional especializadn ¢o-
mo hasta para el médico de préctica general, es la sola observacién
ni muy atenia si se quiere, para tratar de dar una exp'icacién 16-
gica a ese malesior que muy a menudo nos grilara la patarien-
ta, en algtin momento de su trabajo de parto.

Cuando por el ano 1953 mdas o menos, =1 Dr. Varela dio ¢ co-
nacer lo que ahora senald ceme signo suye, casi de inmedialo en
los salones le obstetricia del Hospital Som Juan de Dios, con pa-
cientes tomadas sin seleccién de paridad, se traté de comprobar
ademds de sus posibilidades de certeza en nuestro medic, su uti-
lidad practica.

Insisto en llevar a lg mente de log que lean este trabagjo, la
gran inocuidad al par que el valor prdctico preciso de este siono,
que por su elevado porcentgje de positividad a como se podrd
constatar con las cilras de los cuadros, tiens repito, la singular
ventaia de que para nada debemos mortificar en o mds minimo
ni tan siguiera incomodar o nuestras pacienies, de por si sufi-
cientemente acongojadas por su trance de parto.

Pudiere pensarse que un total de 29 casos talvez sea una ci-
fra infima, perc como el resultado positivo en redlidad es lo bas-
fantetante alto, creo que fanto nos ha de servir como cudlguier
cantidad mayor, con los que necesariamente llegariamos a idén-
tica conclusidn, cual es, de que siempre en las presenicciones de
vértice, previo a todo facto, se puede precisar la posicidn de la
presentacién atn dentro del (tero, par la sala observacién del "ca-
lambre doloroso”, que acusa la sefiora en el muslo, irradicdo a
veces hasta la pierng, una vez gque ha comenzado el proceso del
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parto; con lo cual queremos significar, que el signo se hace evi-
dente, desde el momente mismo del encajamiento de la cabeza fe-
tal deniro de la pelvis materna, sea esta primigrévida o mulligesta
¥ lo Gnico que podrd variar en mé&s o menos, serd matices de la
intensidad del dolor de una a ofra paciente.

LCudl serd entonces en este momento la correcta explicacién
del signo?

Lo real y ciertc comprobable por el tacto de la cabezx feial es
que la posicién de la presentacién szerd siempre del nombre con-
trario al del lado del calambre dolorose acusade por nuestrx po-
clente.

Comoe este elemento “calambre doloroso” es la manilestacidn
bdsica del signo, tratemos de adenirar en su explicacién 'bgica.
lo que alcanzamos de manera kil si recordamos la inetudible nc-
sibilidad de compresién o que estén expuestos los elementzs sub-
yacentes a la esping cidtic por donde necesariamente dskerd
pasar la cabeza del felo o nifio en su bisqueda hacia el exterior
huyendo de su rigide encierro éseo.

Queda ciaro pues, que es la presentacién de vértice y sdlo
en este tipo que observaremos el signo, yo que s0'0 esta vriedad
reline la condicién necesaria, de que el plone duro y qrande de
la cabeza {etal, quiérale o no, deberd comprimir forzosamente por
una de scus polos, los elementos vecinos de la espina dichc

Siendo verdad que sélo la repeticién hasta la saciedad logra
fijar bien clare los conceptos, revisemos o guisa de explicacién un
poco mds ordenada, por qué el signo de Vare'a tiene comeo cerac:
teristica, et hecho de que el calambre dolorosc se presentnra inva-
riablemente en el muslo o pierna del lade conirario al de la presen-
tacién en las orientaciones de vérlice.

Imagindndonos mentalmente por un segundo, la cabezy le.
tat dentro del esirecho $seo en el momento de encajarse, se nos
viene al momento, sea uno especialista o no, el recuerdo de que
siempre que se hace un tacto vaginal en las condiciones dichis,
lo primero que buscamos y que el dedor explorador encuentra es
la {ontanela del occipucio, que se halla libre v sin contaste intimo,
digamos, cen el plano dsee de la pelvis; no ast su polo opuesto
dicmetralmente ¢ sea la frente, que si toca de manera mediate, in-
tima.en un alto porcentaje, la espina cidtica gue le correspoande al
pasar y que tiene entonces por fuerza de esa relacidn que ejer
cer compresién en todo elemento subyacente a su paso hasia alue-
ra y es justamente entonces, la palpacién de o fontanels citeda,
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recordémoslo, y eso nos hace decir, la cabeza, estd en OIIA o
bien en OIDA.

Valga la advertencia de que en todog los 29 casos que com-
prende este trabajo, temto los nombres de las pacientes como cual-
quier otro daio que se estimara necesario esidn conservades en lss
archivos del Hospital,

Paridad N* casos %
Multipara 24 82.75
Primigrévida S 17.24
Total Gral. 29 140,
Resuitado N* casos %
Positiva 2 V241
Negativo 3 27.59
Tolal 29 100,
Paridad Positivo Yo Negativo | % Total
Multipara I6 | 666 ¢ 1333 24
Primigrdvida > | 724 4 0 S
Total Gral. 21 ioni B 2755 29

De log cuadros Nos. 1 v 2 deducimos fdcilmente que el mayer
nimerd con que se trabajé, {ueron multipara, un total de 24, por
tan sole 5 primigrévidas.

Que los 5 primigrévidas respondieron rositivamente, ¢ sea cun
doler muslo pierna del lado contrario al de Ja posicién de la pre-
senfacién,

Que {un solo B casos de las 24 multiparas fueron nsgativas,
log cuoles ofrecen un sinnimerc de explicaciones & como pudiera
ser por ejemplo, una cabeza letal pequena, bien por condicién del
feto mismo o bien por haber tenido que pascr por una pelvig lo
suficientemenie amplia, para ese fete normal.
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Finalmente creo que los porcentajes, icmio de los cuadrog 1,
2 v 3 son, por st sclos, lo bastante explicatives para el poder eva-
luar la medida en que se pueda contar con este signo como un
valioso auxilicr en la praclica diaria de la especialidad.

RESUMEN Y CONCLUSION

a) Los ndmeros de casos fueron 29 en total v entre los cnales
se consideraron tomto primigrévidas como mulligestas,

b) El signe resulié positivo en 21 casos, to que nos da un 7241 %
de! tolal de casos estudiodos,

c} Creo que con esle porcentaje a su favor vy con esa inocui-
dad a su favor, es un signo que merece ser considerado co-
mo un valioso auxilio, tante para la ensenanza ccmo para
ayudarse sirviéndose de &1, en la dinica de todos los dias.




