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L'eponim

“Test de Dexeus. Sistema de puntuacid per avaluar, mit-
jancgant el cardiotocograma basal prenatal, la reserva res-
piratoria fetoplacentaria!”. Es coneix també com prova de
Dexeus, Dexeus test i Dexeus scoring system?.

FIGURA 1. La Clinica Mater, primera clinica maternal privada d’Espanya,
fundada per Santiago Dexeus i Font I'any 1935*

El centre: I'Institut Universitari Dexeus

L’Institut Universitari Dexeus fou fundat a Barcelona el
1973 pels germans Josep Maria i Santiago Dexeus i Trias
de Bes®. Té I’origen en la Clinica Mater* (Figura 1), la pri-
mera clinica maternal privada d’Espanya, fundada el 1935
pel pare d’aquests, Santiago Dexeus i Font (1897-1973)
(Figura 2), clausurada arran de la Guerra Civil de 1936 a
1939 i reoberta aquell any com a Clinica Dexeus, fins el
1973, que es transforma en 1’Institut Universitari Dexeus.
A partir de 1940, a més, S. Dexeus i Font crea I’Escola
d’Obstetricia i Ginecologia que, després de la seva jubi-
lacio, el 1967, va continuar les seves activitats a la Mater-
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nitat Provincial i la Maternitat
Municipal de Barcelona, i pos-
teriorment al mencionat Insti-
tut Universitari Dexeus sota la
direccié de Josep M. i Santiago
Dexeus i Trias de Bes, Josep M.
Carrera i Alfons Fernandez-Cid.

L'Institut Universitari Dexeus
fou concebut inicialment com
una clinica obstetricoginecolo-
gicaiamb el temps ana incorpo-
rant altres especialitats comlaci-
rurgia mamaria i I’angiologica.
Després de la inauguracié de la
nova clinica el 1973 (Figura 3), s’organitza un Servei de
Neonatologia (els professionals del qual es constituirien
en la societat Paidodex). Els serveis d’Obstetricia i Medi-
cina Perinatal, Patologia Mamaria, Ginecologia Oncologi-
ca i Medicina de la Reproduccid, englobats per Consultori
Dexeus S. A., s’organitzaren en comites interdisciplina-
ris. En incorporar-se noves especialitats a la institucio,
Consultori Dexeus S. A. es converti en el Departament
d’Obstetricia i Ginecologia de 1’Hospital Institut Dexeus
S. A. A T’equip original de quatre socis, s’hi afegiren els
doctors P. N. Barri, J. Mallafré, R. Labastida i, més tard,
R. Fabregas. EI Dr. Pere N. Barri és 1’actual director del
departament, que esta integrat per més de 270 professio-
nals de la salut obstetricoginecologica.

FIGURA 2. Santiago Dexeus
i Font (1897-1973)

FIGURA 3. L'Institut Universitari Dexeus, fundat a Barcelona el 1973 pels
germans Josep Maria i Santiago Dexeus i Trias de Bes*
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FIGURA 4. Vista de I'actual Institut Universitari USP Dexeus,
al barri de Les Corts de Barcelona*

El vessant docent fou reconegut I’any 1976 pel Minis-
teri d’Educacio, en reconeixer 1’acreditacié hospitalaria
a 'Institut Dexeus S. A. i la capacitat docent en Obste-
tricia 1 Ginecologia al Consultori Dexeus. Des d’aquell
moment es va permetre la incorporacié de metges per es-
colai, des de I’any 1989, amb I’ Institut ja oficialment ads-
crit a la Universitat Autonoma de Barcelona, per sistema
d’examen MIR*.

Un bon nombre dels serveis i les tecnologies incorpo-
rades foren pioneres a I’Estat espanyol, de les quals cal
esmentar la Unitat de Patologia del Creixement (1985),
I’Equip de Lasertricia Ureteral (1988), la Unitat del Son
(1989) i la Unitat de Trasplantaments de Precursors He-
matopoetics (UTPH) per a malalts oncologics (1995), en-
tre d’altres?.

Centre pioner reconegut internacionalment en els
camps de I’obstetricia, la ginecologia i la reproducci6 as-
sistida, fou I’introductor a I’Estat espanyol de técniques
com 1’analgesia peridural en el part, la inseminacié arti-
ficial i la fecundaci6 in vitro (FIV), amb el naixement del
primer nad¢ aixi fecundat (1984). Altres tractaments pio-
ners van ser el primer trasplantament de menisc i el meétode
anticonceptiu Essure aixi com la utilitzacié de I’ecografia
4D per a la diagnosi de lesions neurologiques en el fetus.
Fites importants de I’Escola Dexeus foren també* 1a intro-
duccié de la laparoscopia a Espanya (1960), la introducci6
a Espanya de I’anestesia epidural en obstetricia (1968), la
primera amniocentesi preco¢ de Catalunya i la presenta-
ci6 de la primera poneéncia espanyola a un congrés de la
FIGO (1976), la primera histeroscopia a Espanya (1978)
i la introducci6 del tractament conservador del cancer de
mama (1984). En medicina de la reproducci6 ha estat pio-
nera a Espanya en moltes arees: el 1978 s’aconsegui el
primer embaras per inseminacié artificial amb esperma

de donant, el 1984 nasqué la primera nena concebuda per
FIV, el 1985 s’aconsegui el primer embaras amb FIV per
puncié ecografica, I’any segiient el primer amb transferen-
cia d’un embri6 congelat i el 1988 el primer fruit d’una
donacié d’oocits. Uns anys després, el 1992, s’aconseguia
el primer embaras amb FIV amb espermatozoides aspi-
rats de I’epididim, el 1994 el primer amb FIV i diagnostic
preimplantacional i el 2006 el primer per maduraci6 in
vitro d’ovuls.

El 1997 el control majoritari de I'Institut passa a
I’empresa nord-americana Columbia Healthcare Corpo-
ration i I’any segiient a USP International. L’ Institut s’ha
traslladat recentment a unes noves instal-lacions al barri
de Les Corts de Barcelona (Figura 4).

El test de Dexeus

El test de Dexeus €s un sistema de puntuacié per avaluar,
mitjancant el cardiotocograma basal prenatal, la reser-
va respiratoria fetoplacentaria'?. J. M. Carrera proposa
aquest nom el 1977 per un test que es crea a I’Institut
Dexeus 1 que dona a coneixer principalment a través de
la publicaci6 a la revista Progresos de Obstetricia y Gi-
necologia® (Figura 5), el 1979, d’un ampli treball titulat
“Evaluacion del cardiotocograma anteparto mediante el
test de Dexeus” (“En 1977, basados en estudios estadisti-
cos previos, disefiamos un score para la evaluacion de la
CTGB, que en honor a nuestro centro de trabajo denomi-
namos test de Dexeus”). Aquest treball tenia en compte,
sobretot, els resultats d’un treball anterior (1977) sobre
cinetica fetal en que es treballava ja amb aquest test®S,

Evaluacion del
cardiotocograma basal prenatal
mediante el test de Dexeus

(Evahuntion of prenatal basal cardiotocogram with Dexsus test)
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FIGURA 5. Primera pagina de l'article publicat a la revista Progresos de
Obstetricia y Ginecologia, on es va descriure el test de Dexeus®
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En aquest article’, els autors, després d’argumentar
les possibilitats de la cardiotocografia prenatal en el
diagnostic de la reserva respiratoria fetoplacentaria, re-
visaven els diversos sistemes d’avaluacié dels registres
i analitzaven el valor d’algunes classificacions i indexs
numerics. Aix0 els conduia a I’analisi del test de Dexeus
(“Creemos que el mismo retine todas las ventajas de los
anteriores y aporta la novedad de tener en cuenta la
cantidad y caracteristicas de los movimientos fetales, ast
como sus diversas repercusiones sobre la FCF”), fent un
estudi a fons de les bases del seu disseny, dels parame-
tres que el formen i del sistema de puntuacid.

Aquest treball es completava amb 1’avaluacié del
valor pronostic prenatal del test mitjancant 1’estudi de
1.058 registres d’embarassades, normals i de risc elevat,
en que es comparava els resultats del test amb la morta-
litat perinatal, la incidéncia de patiment fetal durant el
part i el nombre de depressions neonatals.

Els autors arribaven a la conclusi6 que el test era molt
atil en la practica tant per classificar els registres com
per efectuar una prediccid de I’evolucié de la gestacid, la
qual cosa permetia orientar el clinic cap a una conducta
correcta (“Els test de Dexeus, diseiiado por nosotros y
que se apoya especialmente en la cinética fetal y la reac-
tividad de la FCF, se ha mostrado muy iitil en la prdcti-
ca, tanto para clasificar los registros como para efectuar
un pronaostico de la evolucion de la gestacion y orientar
al clinico hacia una conducta correcta”); aixi, segons
els autors, a més, la utilitzacié d’aquest test facilitava
I’establiment de correlacions amb les proves de sobre-
carrega, com ara el test d’oxitocina o la prova d’esforg
(“Gracias a una mejor comprension de la posibilidad
del CTGB, ha sido posible reducir en las gestaciones

de riesgo elevado el niimero de pruebas de sobrecarga
oxitocica necesarias para determinar el grado de salud
fetal”).

El test de Dexeus es basa fonamentalment en la cineti-
ca fetal i en la reactivitat de la freqiiencia cardiaca fetal.
Els cinc parametres que contempla el test (Figura 6), els
valors dels quals poden ser 0, 1 0 2, sén: 1) linia de base
de la freqiiencia cardiaca fetal, 2) fluctuacié de la linia
de base, 3) cinetica fetal, 4) reactivitat de la freqiiencia
cardiaca fetal als moviments fetals, i 5) reactivitat de la
freqiliencia cardiaca fetal a les contraccions espontanies.

Atenent a les puntuacions obtingudes en aquest test,
els cardiotocogrames basals es classifiquen en normals
(puntuacié del test 9 o 10), prepatologics (puntuacid
igual a 7 o 8) o patologics (puntuaci6 inferior a 8) (Fi-
gura 7).

Aquest test, que va ser utilitzat des de llavors tant a
I’Institut Dexeus com a altres cliniques i hospitals®!!, se
segueix emprant com una eina ttil dins de I’establiment
del perfil funcional en el pronostic fetal>'>!3 (“Existen
muiltiples criterios y clasificaciones para valorar el test
basal, basados todos ellos en la reactividad fetal y dife-
renciados entre si en los pardmetros que definen el feto
reactivo, en funcion del niimero, amplitud y duracion de
las aceleraciones transitorias de la FCF /.../ En nuestro
medio es también muy utilizado el test de Dexeus, un test
basal mediante un sistema de puntuacion, propuesto por
Carrera en 1977, y que incluye cinco pardmetros...”)'".

Josep M. Carrera

El doctor Josep M. Carrera i Macia (Figura 8) va néixer a
Navarcles el 25 de juny de 1937. Es llicencia en Medicina
a la Facultat de Santiago de Compostel-la el 1962 i obtin-

a los movimientos fetales Sin cambios

Parametro estudiado 0 1 2 puntua.
FCF <1006 > 180 100-120 6 160-180 120-160
Fluctuacién LB <5 5-100 6 > 25
s Sin mov. <20h >20ho
Cinética fetal 6 M/I < 0,2 6 M/I:0,2-1 M/I > 1
Reactividad de la FCF Respuesta tipo Respuesta tipo

lambda o eliptico | omega o periodico

Reactividad de la FCF
a las contracciones espontaneas

Deceleraciones
tardias

Trazaflo Aceleraciones
no reactivo o
con decelerac.
Total

precoces

FIGURA 6. El test de Dexeus, proposat per J. M. Carrera, tal com es va publicar a la revista Progresos de Obstetricia y Ginecologia®
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Fig. 7. Cardiotocograma basal con un test de Dexeus
patolégico,

FIGURA 7. Cardiotocogrames que il-lustraven la classificacié segons el test de Dexeus (normal, prepatologic i patologic)®

gué el titol d’especialista en obstetricia i ginecologia I’any
1965. El 1981 es doctora, també a Santiago, amb la tesi
titulada “Contribucion a la clasificacion del crecimiento
intrauterino retardado”. Es forma com a especialista a la
Maternitat Provincial de Barcelona, amb el doctor Santia-
go Dexeus i Font, i posteriorment completa la seva forma-
ci6 en perinatologia en diversos centres, essent un d’ells
el Centro Latinoamericano de Perinatologia (CLAP), de
Montevideo, on es forma amb els professors R. Caldeyro-
Barcia i S. Pose'.

Va exercir els primers anys en diferents centres de
Barcelona. Entre maig de 1962 i maig de 1973 treballa a
la Cinica Dexeus, a la Maternitat Provincial de Barcelo-
na, a la Clinica Maternal de I’Institut de Santa Madrona
i al consultori de ginecologia de la Caja de Jubilaciones.
També desenvolupa una important tasca docent a I’Escola
d’Infermeria de Santa Madrona i a la Escuela Oficial de
Matronas de la Casa de Maternitat. Vinculat a la Clini-
ca Dexeus des de 1962, I’any 1973, quan es va inaugu-
rar I'Institut Universitari Dexeus, fou nomenat cap dels

serveis d’Obstetricia, carrec que ostenta fins a la seva
jubilacié administrativa el 31 de desembre de 2002. Al
llarg d’aquells 30 anys, posa en funcionament, amb la
col-laboracié molt especialment del Dr. J. Mallafré, diver-
sos serveis (Medicina Fetal i Obstetricia Clinica) i diver-
ses seccions funcionals (Ecografia Obstetrica, Diagnostic
Prenatal, Assisténcia Prenatal, Geneética Clinica, Hemo-
dinamia Prenatal, Escola de Mares, etc.). Durant aquests
anys, I’Institut Universitari Dexeus va ser pioner en mol-
tes de les noves tecniques de control del fetus i de direccid
de ’embaras i el part. Una de les aportacions va ser el
test de Dexeus, descrit per J. M. Carrera el 1977 i donat a
congixer ampliament el 1979.

J. M. Carrera ha estat president de diverses societats
cientifiques (Asociacion Espaiiola de Diagnostico Pre-
natal, Sociedad Iberoamericana de Diagndstico Prena-
tal, Societat Catalana d’Obstetricia i Ginecologia, etc.) i
president de varies seccions de la Sociedad Esparfiola de
Ginecologia y Obstetricia (SEGO) i de la European Asso-
ciation of Perinatal Medicine. Ha sigut secretari general
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.
FIGURA 8. Josep Maria Carrera i Macia

de la World Association of Perinatal Medicine (WAPM) i
actualment ho és de la International Academy of Perinatal
Medicine (IAPM).

Carrera ha alternat la tasca assistencial i investigadora
amb una dilatada activitat docent. Ha dirigit deu simpo-
sis internacionals i més de 100 cursos relacionats amb la
medicina perinatal. Ha presidit 10 congressos, entre ells,
el VI Congreso Espaiiol de Medicina Perinatal (1984), el
Sth World Congress of Perinatal Medicine (2001) i el 1
Global Congress of Maternal and Infant Health (2011).
Autor molt prolific, en el moment de la seva jubilacié ha-
via publicat 42 llibres, 102 capitols de llibres i 232 articles
cientifics en revistes nacionals i1 internacionals. A més,
ha fundat i dirigit dues revistes cientifiques: Progresos
en Diagnostico Prenatal (1987) i Ginecologia Catalana
(1998). Entre els nomenaments destaca el de catedratic
visitant de la Facultat de Medicina de la Universitat de
Coimbra, de la qual és també doctor honoris causa'. El
2011 va rebre el doctorat honoris causa per la Universi-
dad Nacional d’Uruguai.

El 1995 funda ’ONG Matres Mundi®, 1’objectiu de
la qual és la millora de la salut maternoinfantil al Ter-
cer Mon, mitjancant 1’ajut a maternitats hospitalaries
d’aquella area. Actualment €s el president d’aquesta ONG
i del Solidarity Committee de la World Association of Pe-
rinatal Medicine (WAPM)'®,

Agraiments: Els autors volen agrair al doctor Josep Ma-
ria Carrera i Macia la revisié i els seus comentaris a aquest
article i a Eva Salas, de 1a Biblioteca de 1’ Institut Universitari
USP Dexeus, la seva col-laboracié en 1’obtencié de docu-
mentaci6 per a la redacci6 d’aquest article.
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