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Tema: Clampeamento tardio do corddo umbilical. Introdugdo: Conforme Portaria n? 371 de maio
de 2014 do Ministério da Saude, recomenda que o recém-nascido (RN) a termo, sauddvel e com
boa vitalidade ao nascer deve ser secado e posicionado sobre o abdome da mae ou ao nivel da
placenta, até o corddo umbilical parar de pulsar (aproximadamente trés minutos apds o
nascimento) para sé entdo realizar-se o clampeamento do corddo umbilical, exceto em casos de
maes isoimunizadas ou com diagnostico de HIV/HTLV positivas, nesses casos o clampeamento
deve ser imediato. Apds o clampeamento do corddo, o RN podera ser mantido sobre o abdome
e/ou tdérax materno, usando o corpo da mde como fonte de calor, garantindo-se que o
posicionamento da crianca permita movimentos respiratorios efetivos. O clampeamento tardio do
corddo proporciona aumento do estoque de ferro no RN e eleva a concentracdo de hemoglobina
aos dois e trés meses de idade, reduzindo o risco de anemia em neonatos a termo. A deficiéncia
de ferro nos primeiros meses de vida da crianca constitui problema de saude publica. A anemia
pode provocar nas criancas diminuicdo da capacidade cognitiva, distirbios comportamentais, falta
de memodria, baixa concentracdo mental, déficit de crescimento, diminuicdo da forca muscular e
da atividade fisica, além de maior suscetibilidade a doengas infecciosas. Objetivo: O objetivo deste
estudo é verificar através de uma revisdo bibliografica os beneficios do clampeamento tardio do
corddo umbilical. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa bibliografica em bases de dados virtuais
Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Como critério de
inclusdo para a selecdo do material, definiu-se a utilizacdo de artigos cientificos e manuais
nacionais, de fontes fidedignas e de relevancia sobre o tema. Resultados: Os resultados
encontrados sugerem que o clampeamento tardio é uma intervenc¢do segura e capaz de aumentar
os estoques de ferro nos primeiros seis meses de vida. Estudos clinicos randomizados e
metanalises, evidenciaram que o clampeamento tardio de pelo menos um minuto apds o
nascimento resulta em uma quantidade significativa de sangue por transfusdo placentaria,
elevando o peso do bebe em média 101 gramas (aproximadamente 96 ml de sangue). Como
resultado, apds 48 horas do nascimento o RN apresenta uma elevacdao na hemoglobina, reduzindo
a deficiéncia de ferro durante a infancia. O ndo clampeamento tardio no RN a termo pode
acarretar em dificuldade de amamentagao e desmame precoce. Considerag¢des finais: Alguns
estudos sugerem que o clampeamento imediato do corddo umbilical é mais frequente, mesmo
com a recomendacdo do Ministério da Saude e da Sociedade Brasileira de Pediatria que
intensificam o clampeamento tardio, como uma estratégia fundamental para melhoria da
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qgualidade de vida da crianca e na prevencdo da anemia ferropriva. Fica evidenciado a necessidade
de capacitar e sensibilizar os profissionais da saude para que a recomendancdo se concretiza na
pratica. Visto que, a pratica do clampeamento tardio pode ser facilmente realizada e permitir, ao
mesmo tempo, o contato pele a pele, preconizado pelo Ministério da Saide como uma estratégia
no parto humanizado. Auxiliando no sucesso da amamentag¢ao e no vinculo entre a mae e o bebé.
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