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Resumen 

El clampeamiento del cordón umbilical, un procedimiento crucial en el 

momento del nacimiento. El clampeamiento del cordón umbilical implica la 

decisión de cuándo cortar el cordón umbilical después del nacimiento, una 

cuestión de creciente interés en la comunidad científica y de atención médica. 

Los objetivos de esta revisión son proporcionar una visión general de la 

problemática, los beneficios y riesgos del clampeamiento tardío del cordón 

umbilical, así como destacar la importancia de comprender esta práctica en el 

contexto de la atención perinatal. 

El estado actual de la investigación revela un creciente debate sobre el 

momento óptimo para llevar a cabo el clampeamiento del cordón umbilical. A 

medida que avanzamos en esta revisión, exploramos la evidencia que sugiere 

que retrasar el clampeamiento puede tener beneficios significativos. Este retraso, 

idealmente entre 30 segundos y varios minutos después del nacimiento, se ha 

asociado con un aumento en los niveles de hemoglobina y una mayor 

concentración de ferritina en los recién nacidos, lo que puede ser beneficioso 

para su desarrollo. 

Sin embargo, es importante tener en cuenta que existe un riesgo 

ligeramente aumentado de ictericia neonatal en los bebés sometidos a esta 

práctica debido a la fisiopatología de la bilirrubina. Este hallazgo subraya la 

necesidad de un enfoque cuidadoso y basado en evidencia en la toma de 

decisiones médicas relacionadas con el clampeamiento del cordón umbilical. 

En resumen, la comprensión de la temática del clampeamiento del cordón 

umbilical es fundamental para garantizar una atención perinatal informada y 

segura. La toma de decisiones en el momento del parto debe considerar tanto los 



 

beneficios como los riesgos asociados con el clampeamiento tardío. A medida 

que avanzamos en la investigación y la atención médica, es esencial que se 

promueva la reflexión y coherencia en la práctica clínica, de modo que se 

beneficie la salud tanto de los recién nacidos como de las madres. 

Palabras clave: Cordón Umbilical; retraso; Pinzamiento después del 

nacimiento. 



 

Abstract 

Cord clamping, a crucial procedure at birth, involves the decision of when 

to cut the umbilical cord after delivery, an issue of growing interest in the scientific 

and medical community. 

The objectives of this review are to provide an overview of the issue, the 

benefits and risks of delayed cord clamping, as well as to emphasize the 

importance of understanding this practice in the context of perinatal care. 

The current state of research reveals a growing debate about the optimal 

timing for cord clamping. As we progress in this review, we explore evidence 

suggesting that delaying clamping can have significant benefits. This delay, 

ideally between 30 seconds and several minutes after birth, has been associated 

with increased hemoglobin levels and a higher concentration of ferritin in 

newborns, which can be beneficial for their development. 

However, it is important to note that there is a slightly increased risk of 

neonatal jaundice in babies subjected to this practice due to the pathophysiology 

of bilirubin. This finding underscores the need for a careful, evidence-based 

approach to medical decision-making related to cord clamping. 

In summary, understanding the topic of cord clamping is essential to ensure 

informed and safe perinatal care. Decision-making at the time of delivery should 

consider both the benefits and risks associated with delayed clamping. As we 

advance in research and medical care, it is essential to promote reflection and 

coherence in clinical practice, benefiting the health of both newborns and mothers. 

Keywords: Clamping After Birth; Delayed; Umbilical Cord; 



 

Introducción 

El objetivo es establecer las bases y contexto de una revisión de literatura 

que se enfoca en una cuestión de suma importancia en el ámbito de la salud 

perinatal: el clampeamiento del cordón umbilical en el momento del nacimiento. 

Este procedimiento, que implica la decisión de cuándo cortar el cordón umbilical 

después del nacimiento, ha sido objeto de un creciente interés en la comunidad 

científica y de atención médica. En este contexto, se abordarán cuestiones 

cruciales relacionadas con la duración ideal, los beneficios y los posibles riesgos 

del clampeamiento tardío del cordón umbilical. 

El clampeamiento del cordón umbilical en el nacimiento es un 

procedimiento que ha generado debates y controversias en la literatura científica 

y en la práctica clínica. La decisión de cuándo cortar el cordón umbilical tiene 

implicaciones significativas para la salud del recién nacido y la madre. Uno de los 

principales aspectos a considerar es el tiempo adecuado para realizar el 

clampeamiento. 

¿Cuántos segundos o minutos deberían transcurrir antes de realizar esta 

intervención? ¿Cuál es el momento óptimo desde el punto de vista médico y 

fisiológico? 

La revisión de literatura abordará específicamente las recomendaciones en 

cuanto al tiempo de clampeamiento del cordón umbilical, los beneficios que se 

asocian con el clampeamiento tardío y, de igual importancia, los posibles riesgos 

que pueden aparecer de esta práctica. Se examinarán estudios científicos que 

han evaluado el impacto del clampeamiento tardío en la salud del recién nacido y 

de la madre, considerando aspectos como el aumento de los niveles de 

hemoglobina, la prevención de la anemia, la reducción de la hemorragia 



 

intraventricular en bebés prematuros, entre otros. 

Esta revisión tiene como objetivo proporcionar una visión integral de la 

temática, resaltando la importancia de comprender las implicaciones del 

clampeamiento del cordón umbilical y cómo esta práctica puede influir en el 

bienestar de los recién nacidos y sus madres. La toma de decisiones informadas 

en el ámbito de la atención perinatal es fundamental, y esta revisión pretende 

contribuir a una comprensión más sólida de un procedimiento que puede marcar 

la diferencia en la salud de los recién nacidos y en la experiencia del parto. 



 

Materiales y Métodos 

Los criterios de inclusión fueron: estudios primarios y secundarios que 

abordan el tema del pinzamiento del cordón umbilical, proporcionados por la base 

de datos de Scielo, Pubmed, Revistas especializadas como: Escola de 

Enfermagem da Universidade de Sao Paulo,Revista Eletronica Acervo de 

Enfermagem,Revista COFEN e Brazilian Journal Of Development.Publicados a 

partir del año 2019, con resúmenes disponibles y de acceso integral, gratuito y 

online en los idiomas portugués, inglés y español. La búsqueda se realizó en 

octubre de 2023. 

Se establecieron criterios de exclusión para los artículos que no se 

ajustaron al tema propuesto y para los informes de casos, así como para los 

artículos que no tenían su versión integral de forma gratuita. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Marco Teórico 

El clampeamiento del cordón umbilical al momento del nacimiento es un 

procedimiento crucial que ha sido objeto de un creciente interés tanto en la 

comunidad científica como en la práctica clínica en el ámbito de la salud perinatal. 

Esta revisión de literatura tiene como objetivo abordar las cuestiones 

fundamentales relacionadas con el clampeamiento del cordón umbilical, 

incluyendo su duración ideal, los beneficios asociados y los posibles riesgos 

involucrados. 

Desde el punto de vista médico y fisiológico, la decisión de cuándo cortar 

el cordón umbilical tiene implicaciones significativas para la salud tanto del recién 

nacido como de la madre. Una de las preguntas clave que surge es: ¿Cuál es el 

tiempo óptimo para realizar el clampeamiento del cordón umbilical? Esta 

interrogante ha generado un de-bate constante en la literatura científica y clínica. 

Para abordar esta cuestión, se han llevado a cabo numerosos estudios 

que han evaluado los efectos del clampeamiento tardío del cordón umbilical en la 

salud del recién nacido y de la madre. Estudios como el de Fernanda Branco De 

Almeida et al. (2022) han demostrado que el tiempo de clampeamiento umbilical 

influye en la transfusión placentaria y la salud del recién nacido, destacando que 

la fijación tardía mejora los indicadores sanguíneos, pero puede aumentar el 

riesgo de ictericia. 

Asimismo, investigaciones como la realizada por GL de Andrade Souza et 

al. (2021) han encontrado que el retraso en el pinzamiento umbilical aumenta la 

transfusión placentaria, aumentando la hemoglobina neonatal y previniendo la 

anemia infantil. Este estudio señala que la espera óptima es de 1 a 3 minutos, sin 

riesgos para el bebé, y destaca los beneficios del pinzamiento tardío en el retorno 



 

del flujo sanguíneo al recién nacido y en la donación de células madre. 

Además, la literatura científica ha abordado la relación entre el tiempo de 

pinzamiento del cordón umbilical y la incidencia de ictericia neonatal y niveles de 

hematocrito en recién nacidos sanos, como lo evidencian los hallazgos de 

Narcizo Leopoldo Eduardo da Cunha Sobieray et al. (2019), quienes concluyen 

que el pinzamiento tardío no tiene una asociación significativa con ictericia 

neonatal. 

Estos son solo algunos ejemplos de los estudios que han contribuido a la 

comprensión de la importancia del momento del clampeamiento del cordón 

umbilical y sus implica-ciones para la salud perinatal. En conjunto, esta revisión 

de literatura pretende propor-cionar una visión integral de la temática, resaltando 

la necesidad de una toma de deci-siones informada en el ámbito de la atención 

perinatal y su impacto en el bienestar de los recién nacidos y sus madres 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Presentación de Resultado 

Se identificaron 20 estudios, de los cuales 10 fueron descartados luego de 

una lectura cuidadosa del título y resumen, por no cumplir con los criterios 

propuestos. Título; Autores; Año y Resultados. 

Recomendaciones sobre el pinzamiento del cordón umbilical; Fernanda 

Branco De Almeida, M., Guinsburg, R., Suppo, L. M., Rugolo, S. y Lêni, M.; 2022; 

El tiempo de pinzamiento umbilical influye en la transfusión placentaria y la salud 

del recién nacido. La fijación tardía (generalmente >60 segundos) mejora los 

indicadores sanguíneos, pero aumenta el riesgo de ictericia. En recién nacidos 

sanos, esperar al menos 60 segundos beneficia la hemoglobina y los niveles 

sanguíneos, pero aumenta el riesgo de policitemia. 

Los beneficios del pinzamiento tardío del cordón umbilical; GL de Andrade 

Souza, G de Pontes Siqueira, A da Silva Oliveira, MFN da Rocha, MFS Silva; 

2021; El retraso en el pinzamiento umbilical aumenta la transfusión placentaria, 

aumentando la hemoglobina neonatal y previniendo la anemia infantil. La 

espera optima es de 1 a 3 minutos, sin riesgos para el bebé. Retrasar beneficia el 

retorno del flujo sanguíneo al recién nacido y la donación de células madre. 

Favorece el contacto piel con piel con la madre y la oxigenación a través del 

cordón umbilical. 

Revisión de la literatura pinzamiento del cordón umbilical; Beatriz Boleta 

Fernández; Carla Luiza França Araújo; 2019; La fijación tardía con clavos es 

segura, previene la anemia neonatal y mejora el desarrollo neurológico a pesar 

de la ictericia neonatal. Los beneficios incluyen la reducción de la hemorragia 

intraventricular en bebés prematuros y una menor necesidad de transfusiones. La 



 

espera al pinzamiento mejora la adaptación cardiovascular y prolonga el tiempo 

hasta la primera transfusión. 

Relación entre el tiempo de pinzamiento del cordón umbilical y la 

incidencia de ictericia neonatal y niveles de hematocrito en recién nacidos sanos 

a término; Narcizo Leopoldo Eduardo da Cunha Sobieray; Izabelle Schermak das 

Neves; Thayná Skrobot; 2019; El pinzamiento tardío no tiene una asociación 

significativa con ictericia neonatal. La colocación tardía de clavos produce un 

aumento en el volumen de sangre que llega al recién nacido, con un aumento 

potencial de hasta un 30%. 

La importancia del momento del pinzamiento del cordón umbilical en el 

recién nacido: una revisión integradora de la literatura; Strada, J. K. R., Vieira, L. 

B., Gouveia, H. G., Betti, T., Wegner, W. y Pedron, C. D.; 2020; La mayoría de los 

recién nacidos en el estudio experimentaron el pinzamiento tardío/oportuno del 

cordón umbilical. Los factores estadísticamente significativos incluyen la 

reanimación, la posición del recién nacido y el contacto piel con piel. El contacto 

piel con piel actuó como factor protector para el pinzamiento tardío/oportuno del 

cordón umbilical. Los registros profesionales muestran falta de homogeneidad en 

la práctica y en el registro del pinzamiento del cordón umbilical. 

Pinzamiento tardío del cordón umbilical después del nacimiento: Opinión 

del Comité ACOG; María A. Mascola,; T. Flint Porter, MD; y Tamara Tin-May 

Chao: 2020; Los bebés a término y prematuros se benefician del pinzamiento 

tardío del cordón umbilical, recomendado durante 30 a 60 segundos. En los 

bebés a término mejoran los niveles de hemoglobina y las reservas sanguíneas, 

con un ligero aumento de la ictericia. El pinzamiento tardío del cordón umbilical 

beneficia a los bebés prematuros al mejorar la circulación, los glóbulos rojos y 



 

reducir las complicaciones. En las madres, el pinzamiento tardío no afecta la 

hemorragia posparto ni los niveles de hemoglobina. 

La importancia del pinzamiento tardío del cordón umbilical en la prevención 

de la anemia infantil; da Silva, M. G. S., Gomes, A. C. A., de Jesús Souza, L., 

Mariano, D. G., de Sousa, B. M., & de Oliveira, D. E. G; 2022; El pinzamiento 

tardío del cordón umbilical aumenta la fuerza y protege contra la anemia, 

beneficiando a la madre y al bebé. La espera ideal para el pinzamiento es de uno 

a tres minutos, sin riesgos para la salud del bebé. 

Beneficios del pinzamiento umbilical tardío versus pinzamiento 

umbilical temprano en recién nacidos prematuros: revisión de la literatura; 

Albentosa Martínez; 2023; El pinzamiento tardío no debe ser inferior a 30 

segundos en partos prematuros. La duración ideal de la fijación aún no está 

clara. La falta de conciencia entre los cuidadores sobre los beneficios justifica la 

falta de implementación del anclaje tardío en bebés prematuros. 

Perfil de células sanguíneas en cordón umbilical de recién nacidos prematuros 

tardíos y de término; Rolim, A. C. B., Lambert, M. A., Borges, J. P. G., Abbas, S. 

A., Bordin, J. O., Langhi Junior, D. M., Chiba, A. K. y Santos, A. M. N; 2019; La 

fijación tardía con clavos es segura y previene la anemia neonatal, mejorando el 

desarrollo neurológico a pesar de la ictericia neonatal. Los beneficios incluyen 

una reducción de la hemorragia intraventricular en bebés prematuros y una 

menor necesidad de transfusiones. La espera al pinzamiento mejora la 

adaptación cardiovascular y prolonga el tiempo hasta la primera transfusión. 

 

 



 

Discusión 

Sobre el tiempo do clampeamiento 

El momento ideal para llevar a cabo el pinzamiento del cordón umbilical ha 

sido objeto de estudio y debate en la comunidad científica. Las investigaciones 

indican que retrasar el pinzamiento, generalmente definido como ocurriendo 

después de 60 segundos del nacimiento, puede tener ventajas, como mejoras en 

los indicadores sanguíneos iniciales y un aumento en las reservas de hierro del 

bebé. Sin embargo, este retraso en el procedimiento también está asociado con 

un mayor riesgo de policitemia y el desarrollo de ictericia, que puede requerir 

tratamiento con fototerapia (1).  

El período considerado ideal para el pinzamiento tardío puede variar y 

extenderse por más de 30 segundos o incluso varios minutos después del parto. 

Sin embargo, aún no existe un consenso establecido sobre el momento ideal para 

esta práctica (1). Sin embargo, el retraso en el pinzamiento no debe ser menor de 

30 segundos (9). 

En situaciones que involucran a recién nacidos con menos de 34 semanas 

que ya han comenzado a respirar o llorar y presentan signos de vitalidad, se 

recomienda esperar al menos 30 segundos o más antes de realizar el 

pinzamiento (1). 

Estudios y directrices recomiendan que el pinzamiento del cordón umbilical 

se realice entre 30 y 60 segundos después del nacimiento (5). Esta práctica ha 

demostrado beneficios a corto y largo plazo tanto para la madre como para el 

bebé (5). 

Además, el contacto piel a piel en la sala de parto se ha identificado como 

un factor protector para el pinzamiento tardío del cordón umbilical (6). Sin 



 

embargo, es importante destacar que la implementación de esta práctica puede 

variar entre profesionales de la salud e instituciones, lo que puede resultar en 

registros inconsistentes y falta de uniformidad en la información (6). 

Tanto los bebés a término como los prematuros parecen beneficiarse del 

pinzamiento tardío del cordón umbilical, siempre que no haya razones médicas 

inmediatas para llevar a cabo el pinzamiento inmediatamente después del 

nacimiento (7). Las evidencias sugieren que esta práctica está asociada con 

beneficios sustanciales para los bebés prematuros, incluyendo la mejora de la 

circulación en la fase de transición, la promoción del desarrollo del volumen de 

células rojas en la sangre y una reducción en la necesidad de transfusiones 

sanguíneas, además de una disminución en la incidencia de complicaciones 

como la enterocolitis necrosante y la hemorragia intraventricular (7). 

Por lo tanto, a pesar de que aún existen algunas incertidumbres sobre el 

momento ideal para el pinzamiento del cordón umbilical, las evidencias sugieren 

que esperar entre 30 y 60 segundos después del nacimiento, siempre que sea 

posible, puede ofrecer ventajas para el bienestar del recién nacido sin perjudicar 

su salud (8). Es crucial que los profesionales de la salud estén al tanto de estas 

pautas y que las instituciones fomenten la formación y el entrenamiento de los 

equipos para implementar eficazmente esta práctica, con el objetivo de mejorar 

el bienestar del Bebé y humanizar el proceso de parto (8). 

El tiempo do clampeamiento y su relacionamiento con la Anemia 

La cuestión del pinzamiento tardío del cordón umbilical ha sido objeto de 

un amplio debate, que implica esperar al menos 60 segundos después del 

nacimiento del bebé antes de cortar el cordón (1). Uno de los motivos que 

respaldan los beneficios asociados al pinzamiento tardío es el aumento de la 



 

transfusión placentaria que ocurre cuando se corta el cordón más tarde. Esto 

eleva los niveles de hemoglobina en el recién nacido y permite un suministro 

adicional de hierro, lo que facilita la entrega de más glóbulos rojos a los órganos 

vitales y, por lo tanto, reduce la probabilidad de anemia en la infancia (2). 

Además, varios estudios señalan una serie de ventajas para el recién 

nacido, como la reducción en la incidencia de hemorragia intraventricular en 

bebés prematuros, debido al aumento del volumen sanguíneo en la vena cava 

superior cuando el cordón umbilical se pinza más tarde, lo que optimiza la 

adaptación del sistema cardiovascular (3). En cuanto al sexo de los recién 

nacidos, las niñas mostraron diferencias significativas en la serie roja, mientras 

que los niños no demostraron estas diferencias, aunque presentaron un número 

menor de células en la serie blanca y plaquetas (10). En consecuencia, 

basándonos en las pruebas presentadas, se puede afirmar que la práctica del 

pinzamiento tardío del cordón umbilical, como la tercera etapa del proceso de 

parto, brinda beneficios considerables para la salud de la madre y el bebé, al 

aumentar los niveles de hierro y actuar como una medida adicional de protección 

contra la anemia (4). 

En este contexto, los bebés nacidos por cesárea mostraron tasas más 

bajas en la serie roja y plaquetaria. Se observó que los hijos de madres con 

hipertensión presentaron una cantidad reducida de plaquetas (10). Otra ventaja 

relacionada con el pinzamiento tardío es la menor necesidad de transfusiones 

sanguíneas para los recién nacidos, así como un aumento en el intervalo entre el 

nacimiento y la primera transfusión (3). 

El tiempo do clampeamiento y su relacionamiento con la Ictericia 

La aproximación del pinzamiento tardío del cordón umbilical ha sido objeto 



 

de investigación en varios aspectos del momento del parto. Se observó una 

variación en la edad gestacional de los recién nacidos sometidos a esta 

práctica, con un 4% Nacido con 37 semanas y un 96% con más de 37 semanas. 

Notablemente, un 25% de estos bebés desarrollaron ictericia neonatal después 

del pinzamiento tardío (4), mientras que un estudio adicional reveló un ligero 

aumento en la ictericia que requiere fototerapia en bebés a término sometidos al 

pinzamiento tardío del cordón umbilical (7). 

En el mismo estudio los resultados indicaron que el pinzamiento tardío 

no está significativamente asociado a la ictericia neonatal, aunque hay un 

riesgo ligeramente elevado. Este aumento de riesgo puede explicarse por la 

fisiopatología de la ictericia neonatal, donde la transferencia de una 

mayor cantidad de hemoglobina al recién nacido resulta en un aumento 

fisiológico en la producción de bilirrubina indirecta, aumentando así la probabilidad 

de desarrollar ictericia clínica (4). 

Cuando se aborda la policitemia en recién nacidos, es fundamental 

considerar que estos bebés producen de dos a tres veces más bilirrubina en 

comparación con los adultos, debido a características como un menor tiempo de 

supervivencia de la hemoglobina y eritrocitos, así como niveles más altos. La 

policitemia puede surgir debido a la producción activa de nuevas células 

sanguíneas rojas o a la transfusión pasiva de estas células a través de la 

circulación fetal. El aumento en la eritropoyesis puede ser resultado de 

situaciones como estrés o hipoxia fetal, a menudo asociados con la restricción del 

crecimiento intrauterino u otras causas, como insuficiencia placentaria y 

preclamsia (4). 

Es importante destacar que en casos de hipertransfusión y pinzamiento 



 

tardío, la cantidad de células sanguíneas entregadas al recién nacido aumenta, 

especialmente cuando el pinzamiento ocurre después de 3 minutos, lo que puede 

resultar en un aumento de hasta el 30% en el volumen sanguíneo. Por lo tanto, la 

práctica del pinzamiento tardío debe realizarse con atención para evitar 

complicaciones, como la ictericia neonatal (7). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

Conclusión y Recomendaciones 

En conclusión, esta revisión de literatura ha proporcionado una visión 

detallada y coherente sobre el clampeamiento del cordón umbilical en el contexto 

del nacimiento. Hemos abordado cuestiones fundamentales relacionadas con el 

tiempo adecuado para llevar a cabo esta intervención, así como los beneficios 

y posibles riesgos asociados con el clampeamiento tardío del cordón umbilical. 

Uno de los puntos cruciales que hemos explorado es la duración óptima 

del clampeamiento del cordón umbilical. La literatura científica nos ha 

proporcionado evidencia que sugiere que retrasar el clampeamiento, idealmente 

entre 30 segundos y varios minutos después del nacimiento, puede tener 

beneficios significativos. Entre estos beneficios se incluyen el aumento de los 

niveles de hemoglobina en los recién nacidos al momento del nacimiento y una 

mayor concentración de ferritina durante los primeros meses de vida, lo que 

puede ser beneficioso para su desarrollo. 

Además, hemos examinado cómo el clampeamiento tardío del cordón 

umbilical puede reducir la incidencia de ciertas complicaciones en los recién 

nacidos, como la hemorragia intraventricular en bebés prematuros. Sin embargo, 

también hemos destacado que existe un riesgo ligeramente aumentado de 

ictericia neonatal en los bebés sometidos a esta práctica, debido a la 

fisiopatología propia de la bilirrubina. 

Por último, hemos resaltado la importancia de comprender la relevancia de 

esta temática para la atención perinatal. La toma de decisiones informadas en el 

momento del parto es esencial, y el conocimiento sobre el impacto del 

clampeamiento del cordón umbilical puede influir significativamente en la 

experiencia del parto y en la salud tanto de los recién nacidos como de las 



 

madres. 

Esta revisión de literatura subraya la necesidad de un enfoque cuidadoso y 

basado en evidencia en lo que respecta al clampeamiento del cordón umbilical. El 

tiempo óptimo y las implicaciones de esta práctica deben ser considerados en el 

contexto de una atención perinatal de calidad. El clampeamiento tardío del cordón 

umbilical representa una opción que puede proporcionar beneficios significativos, 

pero también implica ciertos riesgos que deben ser sopesados en la toma de 

decisiones médicas.  

Finalmente recomendamos que cada médico independiente de su área de 

especialización tome notas sobre el tema presentado a lo largo del presente 

trabajo a manera de actuar como diseminador de la información, considerando 

que la comprensión de esta temática es fundamental para garantizar una 

atención perinatal informada y segura.
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