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RESUMO 

Mediante análise comparativa do clampeamento tardio do cordão umbilical e precoce, 

constata-se que o procedimento feito de forma mais demorada promove uma melhora no 

desenvolvimento neuropsicomotor além de ganho de peso em recém-nascidos de baixo 

peso. A anemia e deficiência de ferro representam a carência nutricional mais frequente 

e severa no mundo, ao passo que, segundo a Organização Mundial da Saúde, o 

clampeamento precoce é definido com a técnica realizada até os 60 primeiros segundos 

após o nascimento, de modo que o clampeamento tardio é realizado após o primeiro 

minuto ou quando a pulsação do cordão umbilical é cessada. Por certo, o clampeamento 

tardio do cordão umbilical apresenta benefícios relacionados ao aumento dos valores do 

hematócrito e hemoglobina no neonato, devido a uma elevação no volume sanguíneo, 

levando então a um aumento na quantidade de ferro, prevenindo assim a anemia.  

 

Palavras-chave: anemia infantil, clampeamento tardio, recém-nascido. 

 

ABSTRACT 

Through a comparative analysis of late and early umbilical cord clamping, it appears that 

the procedure performed in a longer time promotes an improvement in neuropsychomotor 

development in addition to weight gain in low birth weight newborns. Anemia and iron 

deficiency represent the most frequent and severe nutritional deficiency in the world, 

while, according to the World Health Organization, early clamping is defined as the 

technique performed within the first 60 seconds after birth, so that the Delayed clamping 

is performed after the first minute or when umbilical cord pulsation has ceased. Certainly, 

delayed cord clamping has benefits related to increased hematocrit and hemoglobin 

values in the neonate, due to an increase in blood volume, thus leading to an increase in 

the amount of iron, thus preventing anemia. 

 

Keywords: infantile anemia, delayed clamping, newborns. 

 

 

1 INTRODUÇÃO  

A anemia e deficiência de ferro representam a carência nutricional mais frequente 

e severa no mundo. Nota-se que sua ocorrência se dá em grande parte nas crianças e 

mulheres de países em desenvolvimento, de forma que nos países desenvolvidos constitui 

a principal carência que atinge os grupos supracitados. Após as gestantes, foi verificado 
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que crianças menores de dois anos também são altamente atingidas1. 

De acordo com a Organização mundial da Saúde, dentre os 197 países 

constituintes, a anemia é considerada um problema moderado ou grave de saúde pública 

em aproximadamente 150 países, ao passo que 48% das crianças menores de cinco anos 

e 42% das gestantes são acometidas por tal agravo ao redor do mundo. Verifica-se que na 

América Latina, a incidência entre pré-escolares gira em torno de 40% e entre gestantes 

32%2. É constatado que no Brasil, segundo dados de pesquisas, aproximadamente 6 

milhões de crianças abaixo de quatro anos sofram de anemia. Como consequência, a 

anemia em crianças tem a capacidade de gerar uma redução na capacidade cognitiva, além 

de distúrbios comportamentais, alteração na memorização, baixa concentração, déficit de 

crescimento e maior predisposição a doenças de caráter infeccioso3.  

Sabe-se que o clampeamento do cordão umbilical se trata de uma ação recorrente 

na área obstétrica, fazendo parte da terceira fase do trabalho de parto. O tempo ideal para 

clampeamento do cordão umbilical vem sendo discutido desde muito tempo, ao passo que 

no ano de 1801 já existiam relatos de debates e publicações a respeito de tal técnica. Na 

atualidade, já se é compreendido que as relações do binômio materno-fetal e trocas 

provenientes da conexão placentária são extremamente importantes tanto para uma 

gestação saudável como para vida extrauterina, em especial nos seis primeiros meses de 

vida durante o aleitamento materno4,5. 

De acordo com a Organização Mundial da Saúde, o clampeamento precoce é 

definido com a técnica realizada até os 60 primeiros segundos após o nascimento, de 

modo que o clampeamento tardio é realizado após o primeiro minuto ou quando a 

pulsação do cordão umbilical é cessada. Por certo, o clampeamento tardio do cordão 

umbilical apresenta benefícios relacionados ao aumento dos valores do hematócrito e 

hemoglobina no neonato, devido a uma elevação no volume sanguíneo, levando então a 

um aumento na quantidade de ferro, prevenindo assim a anemia3,6,7,8. 

 

2 REVISÃO BIBLIOGRÁFICA   

O tempo de clampeamento do cordão umbilical foi inicialmente abordado por 

Pierre Budin, intitulando em seu artigo “Quando devemos clampear o cordão umbilical”, 

de 1875, mencionou que o volume de sangue retido na placenta após o clampeamento 

precoce do cordão umbilical era aproximadamente de 92 cm3(9,10). Aristóteles também 

acreditava que realizar o clampeamento do cordão umbilical de forma precoce após o 
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nascimento seria prejudicial e, no decorrer de muitos séculos, tal citação representou a 

opinião da comunidade médica11.  

Em meados de 1899, o primeiro clampeamento cirúrgico do cordão umbilical, foi 

indicado para substituição do nó a fim de reduzir as infecções, e as orientações eram de 

clampear após finalizarem as pulsações9,10. Nessa época, o clampeamento precoce do 

cordão umbilical era feito em média de um minuto após o nascimento, à medida que o 

clampeamento tardio era considerado como ocorrido mais de cinco minutos após o 

nascimento12.  

Contudo, no século XX, as práticas foram modificadas e o clampeamento do 

cordão umbilical passou a ocorrer mais precocemente após o nascimento13. Durante a 

transição do RN para a vida extrauterina existe uma série de alterações fisiológicas, como 

troca gasosa, equilíbrio ácido básico e atividade cardiovascular. Sabe-se que a prática do 

pinçamento tardio do cordão é uma conduta que faz parte do processo da assistência 

humanizada, que beneficia a criança no momento do parto e se estende até a primeira 

infância13,14. 

É de suma importância que os profissionais tenham o conhecimento teórico e 

prático de que o clampeamento tardio do cordão, permite o contato pele a pele da mãe 

com o bebê. Dessa forma, esse contato permite que o bebê respire pelos pulmões como 

também proporciona o recebimento de oxigênio do cordão umbilical15. 

O clampeamento tardio promove um aumento dos níveis de transfusão placentária 

para o RN, permitindo que o volume sanguíneo retorne para o bebê cerca de 30% até 60% 

a mais no momento do nascimento. Verifica-se que esse aumento da transfusão 

placentária obtida pela pratica da secção tardia do cordão promove uma elevação dos 

níveis de hemoglobina neonatal, consequentemente leva a um estoque de ferro que 

propicia um maior fluxo de hemácias para os órgãos vitais diminuindo o risco de anemia 

na infância.  

Por certo, mediante o acompanhamento dos bebês na internação hospitalar a 

transfusão placentária e o clampeamento tardio do cordão umbilical foram capazes de 

demostrar vantagens ao bebê com a ampliação do volume de glóbulos vermelhos e 

volumes elevados de hematócritos, maior perfusão cutânea além de temperatura da pele 

mais alta, acréscimo do fluxo sanguíneo renal com alta produção de urina e por fim maior 

fluxo de glóbulos vermelhos para o cérebro e intestino16.  
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3 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Mediante os estudos previamente selecionados, é possível considerar que o 

clampeamento tardio do cordão umbilical, constituindo a terceira etapa do trabalho de 

parto, oferece benefícios para o binômio materno-fetal, em especial o aumento da 

quantidade de ferro, agindo como um fator protetor para prevenção da anemia. De acordo 

com os estudos abordados, a espera ideal para realizar o clampeamento é de um a três 

minuto, visto que esse tempo não ocasiona riscos á saúde do bebê. É de suma importância 

que os profissionais adotem mais essa prática durante o processo de parto. Com isto, é 

relevante que as instituições aprimorem as capacitações e treinamentos das equipes 

ressaltando a relevância dessa prática que contribui para a saúde do bebê e oportuniza a 

humanização durante o trabalho de parto.  
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