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RESUMO: O clampeamento tardio do corddo umbilical (CTCU) tem sido progressivamente
reconhecido como uma intervencdo simples e de baixo custo com impacto positivo na satide
neonatal, especialmente na otimizac¢do dos estoques de ferro e dos niveis séricos de ferritina. O
objetivo deste trabalho foi revisar criticamente a literatura recente sobre a relagdo entre o
CTCU e os parimetros hematolégicos neonatais. Realizou-se busca nas bases PubMed, Scielo
e BVS entre 2015 e 2025, incluindo ensaios clinicos randomizados, coortes populacionais e
revisdes sistemdticas; apenas estudos que avaliaram ferritina ou marcadores de ferro em recém-
nascidos a termo e pré-termo foram incluidos, totalizando 25 publicacGes. Os resultados
demonstram aumento consistente dos niveis de ferritina entre 2 e 6 meses de vida em neonatos
submetidos ao clampeamento tardio, com reducio da prevaléncia de deficiéncia de ferro e
anemia, especialmente em populacdes vulnerdveis. Revisdes sistemdaticas apontam ainda um
discreto aumento na incidéncia de ictericia com necessidade de fototerapia, sem impacto clinico
relevante. Esses achados reforcam o clampeamento tardio como uma estratégia eficaz e segura
para a prevencio da anemia infantil, recomendando sua incorporacio rotineira nas praticas

obstétricas.
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ABSTRACT: Delayed umbilical cord clamping (DCC) has been increasingly recognized as a simple
and low-cost intervention with positive impacts on neonatal health, particularly in optimizing iron
stores and serum ferritin levels. This study aimed to critically review recent literature on the
relationship between DCC and neonatal hematological parameters. A search was conducted in PubMed,
Scielo, and BVS databases between 2015 and 2025, including randomized clinical trials, population
cohorts, and systematic reviews; only studies assessing ferritin or iron markers in term and preterm
newborns were included, totaling 25 publications. Results showed a consistent increase in ferritin levels
between 2 and 6 months of age in neonates subjected to delayed clamping, with a reduction in the
prevalence of iron deficiency and anemia, especially in vulnerable populations. Systematic reviews also
noted a slight increase in the incidence of jaundice requiring phototherapy, without significant clinical
impact. These findings reinforce delayed cord clamping as an effective and safe strategy for the
prevention of infant anemia, recommending its routine incorporation into obstetric practice.

Keywords: Delayed clamping. Umbilical cord. Ferritin. Iron stores. Newborn.

RESUMEN: El pinzamiento tardio del cordén umbilical (PTCU) ha sido reconocido progresivamente
como una intervencidén sencilla y de bajo costo con impactos positivos en la salud neonatal,
especialmente en la optimizacién de las reservas de hierro y los niveles séricos de ferritina. El objetivo
de este trabajo fue revisar criticamente la literatura reciente sobre la relacién entre el PTCU vy los
pardmetros hematolégicos neonatales. Se realizé una bisqueda en las bases de datos PubMed, Scielo y
BVS entre 2015 y 2025, incluyendo ensayos clinicos aleatorizados, cohortes poblacionales y revisiones
sistemdticas; solo se incluyeron estudios que evaluaron ferritina o marcadores de hierro en recién nacidos
a término y pretérmino, totalizando 25 publicaciones. Los resultados demostraron un aumento
consistente de los niveles de ferritina entre los 2 y 6 meses de vida en neonatos sometidos al pinzamiento
tardio, con reduccién en la prevalencia de deficiencia de hierro y anemia, especialmente en poblaciones
vulnerables. Las revisiones sistemdticas también sefialaron un leve aumento en la incidencia de ictericia
que requirié fototerapia, sin impacto clinico significativo. Estos hallazgos refuerzan el pinzamiento
tardio como una estrategia eficaz y segura para la prevencién de la anemia infantil, recomendando su
incorporacidn rutinaria en la practica obstétrica.

Palabras clave: Pinzamiento tardio. Cordén umbilical. Ferritina. Reservas de Hierro. Recién
nacido.

INTRODUCAO

O clampeamento tardio do cordio umbilical (CTCU) tem ganhado destaque como uma
intervencio obstétrica simples, de baixo custo, com potencial de gerar beneficios significativos
para o recém-nascido, especialmente na otimizagio dos estoques de ferro e niveis de ferritina.
Nos primeiros minutos apds o parto, parte do sangue presente no cordio umbilical ainda pode
ser transferido da placenta para o neonato, configurando uma transfusio placentiria residual
que aumenta o volume sanguineo e as reservas de ferro do bebé (Andersson et al., 2011; Rabe et
al., 2019).

Um ensaio clinico randomizado realizado na Suécia demonstrou que recém-nascidos
submetidos ao clampeamento tardio (> 180 segundos) apresentaram concentragio de ferritina

45% maior aos 4 meses de vida (117 ug/L vs. 81 ug/L) e menor prevaléncia de deficiéncia de ferro
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(1/172 vs. 10/175) em comparagdo ao grupo com clampeamento precoce (< 10 segundos)
(Andersson et al., 2011). Contudo, outro estudo com acompanhamento até 12 meses nio
evidenciou diferengas significativas no status de ferro ou no desenvolvimento neuropsicomotor
entre os grupos, sugerindo que os efeitos hematolégicos podem se diluir ao longo do tempo (Kc
et al., 2017).

Além disso, estudos correlacionais que associam clampeamento tardio e neuroimagem
indicam que bebés com CTCU apresentam niveis mais elevados de ferritina aos 4 meses e maior
conteiido de mielina em regiSes cerebrais especificas, sugerindo uma possivel relagdo entre
reservas otimizadas de ferro e maturacio neuroldgica precoce, evidenciada por ressonincia
magnética (Deoni et al., 2016).

Revisdes sistemdticas que comparam clampeamento tardio e precoce mostram que o
CTCU melhora parimetros relacionados ao ferro e 3 hematologia além do periodo neonatal,
impactando positivamente a preven¢io da anemia e da deficiéncia de ferro nos meses
subsequentes (McDonald et al., 2013; Rabe et al., 2019).

Instituicdes como o Colégio Americano de Obstetras e Ginecologistas (ACOG)
recomendam que, salvo contraindicagdes maternas ou neonatais, o clampeamento tardio entre
30 e 60 segundos seja adotado tanto em recém-nascidos a termo quanto prematuros, com
monitoramento da ictericia neonatal. Embora haja um leve aumento no risco de necessidade de
fototerapia, os beneficios hematolégicos compensam esses riscos, especialmente em populaces
com alta prevaléncia de deficiéncia de ferro (ACOG,;, 2017).

Entretanto, persistem lacunas importantes: hd variagio nos tempos definidos para o
clampeamento tardio entre os estudos, diferencas nos métodos laboratoriais para aferi¢io dos
marcadores de ferro e frequentemente seguimento limitado aos primeiros meses de vida.
Também faltam estudos multicéntricos que avaliem desfechos clinicos prolongados, como
crescimento infantil, desenvolvimento cognitivo e resposta imunolégica (Rabe et al., 2019).

Diante desse cendrio, esta revisio sistemdtica busca sintetizar as evidéncias mais
recentes sobre o impacto do clampeamento tardio do cordio umbilical nos estoques de ferro e
niveis de ferritina neonatal, discutindo seus beneficios, limitacdes metodoldégicas e implicagdes

para a pritica clinica e politicas de satde.
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METODOS

Este estudo foi conduzido como uma revisio sistemdatica da literatura, seguindo as
diretrizes do PRISMA 2020 (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses). A busca bibliografica foi realizada nas bases PubMed/MEDLINE, Embase, Scopus,
Web of Science, SciELO e LILACS, abrangendo o periodo de janeiro de 2015 a setembro de
2025, com o intuito de contemplar as evidéncias mais recentes e relevantes sobre o
clampeamento tardio do corddo umbilical e seus efeitos nos estoques de ferro e niveis de
ferritina neonatal.

Foram utilizados descritores controlados do MeSH (Medical Subject Headings) e do
DeCS (Descritores em Ciéncias da Sadde), combinados com operadores booleanos. A
estratégia principal foi: (“Umbilical Cord Clamping, Delayed” OR “Delayed Cord Clamping”
OR “Clampeamento tardio do corddo umbilical”) AND (“Iron” OR “Ferritin” OR “Iron
Stores” OR “Estoques de ferro”) AND (“Neonatal” OR “Newborn” OR “Recém-nascido”).

Foram incluidos artigos originais, ensaios clinicos randomizados, estudos de coorte e
revisdes sistemdticas que abordassem os efeitos do clampeamento tardio sobre os estoques de
ferro e niveis de ferritina em recém-nascidos. Publicacdes em inglés, portugués e espanhol
foram consideradas elegiveis. Excluiram-se cartas ao editor, editoriais, resumos de congresso,
estudos experimentais em animais e artigos com amostras inferiores a 30 participantes.

A busca inicial identificou 1.035 registros, dos quais 780 permaneceram apés remocgio de
duplicatas. Apés triagem de titulos e resumos, 630 artigos foram excluidos por nio atenderem
aos critérios de elegibilidade. Foram avaliados 150 artigos na integra, e 25 foram selecionados
para a anélise final, por apresentarem dados relevantes e rigor metodolégico adequado.

O processo de selecio foi realizado por dois revisores de forma independente, com
divergéncias resolvidas por consenso ou consulta a um terceiro revisor. Dos artigos incluidos,
foram extraidas informagdes sobre caracteristicas das populagdes estudadas, intervencdes
(tempo de clampeamento), métodos de afericdo dos estoques de ferro e ferritina, além dos

principais desfechos clinicos e laboratoriais.
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Imagem 1: Fluxo de selegdo dos estudos segundo o modelo PRISMA.
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RESULTADOS

A literatura confidvel confirma que o clampeamento tardio do cordio umbilical
(CTCU) oferece beneficios hematolégicos evidentes nos primeiros meses de vida. (Andersson
et al. 201) demonstraram que recém-nascidos submetidos ao clampeamento tardio (> 180
segundos) apresentaram niveis médios de ferritina 45% maiores aos quatro meses (117 ug/L
versus 81 ug/L) e menor prevaléncia de deficiéncia de ferro (1/172 contra 10/175) em comparagao
com aqueles que receberam clampeamento precoce (< 10 segundos). Em um estudo
observacional que avaliou diferentes tempos de clampeamento (10, 60 e 180 segundos), (Askelsf,
Andersson, Domelléf et al. 2011) mostraram que, aos quatro meses, os recém-nascidos
submetidos a clampeamento aos 60 ou 180 segundos apresentaram niveis de ferritina
significativamente superiores (~103-114 ug/L) em relagdo ao grupo de 10 segundos (~77 ug/L).
Além disso, um estudo realizado no Nepal, com acompanhamento até 8 a 12 meses, evidenciou
que o clampeamento tardio reduziu a incidéncia de anemia aos oito meses (22,29 versus 38,1%)
e manteve uma vantagem em hemoglobina aos doze meses (+0,3 g/dL) no grupo com

clampeamento tardio.
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No que tange ao desenvolvimento infantil, (Andersson et al. 2013) utilizaram o Ages and
Stages Questionnaire (ASQ) aos quatro meses e observaram uma diferenca favoravel no
dominio de resolu¢io de problemas para o grupo que recebeu clampeamento tardio, embora nio
tenham encontrado diferenca estatisticamente significativa no escore global entre os grupos.
No seguimento até doze meses, os autores relataram que os efeitos do ferro persistiram, mas as
diferencas no desenvolvimento neuropsicomotor foram menos evidentes, sem diferencas
significativas em todos os dominios avaliados.

Quanto a seguranca, a literatura revisada indica que o clampeamento tardio nio estd
associado a complica¢Ges neonatais graves, desde que haja monitoramento clinico adequado.
Embora alguns estudos tenham relatado um pequeno aumento no risco de ictericia que
necessitou de fototerapia, esses riscos sio minimos e amplamente superados pelos beneficios
hematolégicos observados.

Entretanto, foram identificadas algumas limita¢des metodolégicas. A heterogeneidade
nos tempos definidos para clampeamento tardio — que variam entre > 180 segundos em alguns
estudos e 60 segundos em outros — dificulta comparacdes diretas. Além disso, as diferencas nos
métodos laboratoriais para afericio de ferritina e os distintos critérios utilizados para definir
deficiéncia de ferro ou anemia contribuem para a varia¢do nos resultados. Por fim, o seguimento
na maioria dos estudos se restringe aos primeiros quatro a doze meses de vida, sendo escassos

os dados confidveis sobre efeitos em periodos mais prolongados.

Tabela 1: Efeitos do tempo de clampeamento do corddo umbilical nos niveis de ferro e ferritina neonatal

Tempo de Resultados Referéncia
Clampeamento

Niveis médios de ferritina 45% maiores
= 180 segundos aos 4 meses; menor prevaléncia de Andersson et al., 2011
deficiéncia de ferro

Aos 4 meses, ferritina
significativamente maior nos grupos 60 | Askelof, Andersson,

e 180 s (—103-114 pg/L) versus 10 s Domellof et al. (2011)
(=77 pg/L)

10, 60 e 180 segundos

Reducgiao da incidéncia de anemia aos
8 meses (22,2% vs. 38,1%); vantagem | Khanal et al. (2017,
em hemoglobina aos 12 meses (+0,3 Nepal)

g/dL)

= 180 segundos
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DISCUSSAO

Os achados desta revisio sistemdtica corroboram a relevincia do clampeamento tardio
do corddo umbilical (CTCU) como uma intervencio simples, segura e eficaz para a melhoria
dos parimetros hematolégicos nos primeiros meses de vida neonatal. A literatura confidvel
evidencia que a pratica do CTCU estd associada a aumentos significativos nos niveis de
ferritina e hemoglobina, o que contribui para a prevencio da anemia ferropriva, especialmente
em contextos de alta prevaléncia de deficiéncia de ferro.

Estudos clinicos e observacionais robustos demonstraram que o clampeamento realizado
apés 60 a 180 segundos do nascimento resulta em niveis médios de ferritina até 45% superiores
aos observados no clampeamento imediato, com consequente reducdo da prevaléncia de anemia
na infincia precoce (Andersson et al., 2011; Askeldf et al., 2018). Evidéncias de longo prazo, como
as provenientes do estudo realizado no Nepal, indicam que o beneficio hematolégico persiste
até pelo menos 12 meses, destacando o potencial do CTCU como medida preventiva em paises
de baixa e média renda (Kc et al., 2017).

No ponto de vista das implica¢des clinicas imediatas, os resultados reforcam a
recomendag¢io do clampeamento tardio como prética padrio em partos a termo e prematuros
tardios, alinhando-se a diretrizes internacionais da Organizagio Mundial da Satde (OMS,
2014). A seguranca do procedimento é amplamente confirmada, com risco minimo e control4vel
de ictericia neonatal necessitando fototerapia, que nio supera os ganhos hematolégicos
(McAdams et al., 2023). Assim, a incorporagio do CTCU em protocolos obstétricos representa
uma estratégia de baixo custo e alta efetividade para prevencdo de anemia ferropriva, com
potencial impacto positivo na satide publica.

Em diversos paises desenvolvidos, 0o CTCU j4 é pritica consolidada e recomendada, com
evidéncias de melhora nos indicadores hematoldgicos e desenvolvimento infantil inicial
(Andersson et al., 2013). No Brasil, embora a pratica ainda n3o esteja universalmente adotada,
os dados sugerem que sua implementacdo poderia reduzir significativamente a carga de anemia
infantil, um problema prevalente que impacta diretamente no desenvolvimento
neuropsicomotor. O desafio estd na capacitagio dos profissionais e na adaptagdo das rotinas
hospitalares para garantir a seguranca e eficicia do procedimento em diferentes contextos
clinicos.

Além dos beneficios clinicos diretos, é importante ressaltar o impacto socioeconémico

relacionado ao clampeamento tardio do cordio umbilical, essa pratica pode contribuir para a
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reducio dos custos associados ao tratamento da anemia e suas complicagdes no sistema de satde.
Ao prevenir déficits nutricionais precoces, a pratica potencialmente melhora o
desenvolvimento cognitivo e fisico, reduzindo gastos futuros relacionados a assisténcia
pediatrica e educacional.

Entretanto, algumas limita¢ées metodolégicas foram identificadas, principalmente
relacionadas i heterogeneidade nos tempos definidos para o clampeamento tardio, que variam
entre 60 e 180 segundos, dificultando comparagdes diretas entre estudos (Ceriani et al., 2020;
Khan et al., 2022). Além disso, diferencas nos métodos laboratoriais para aferi¢io de ferritina e
critérios diagndsticos para anemia restringem a uniformidade das conclusdes. O seguimento
dos estudos geralmente nio ultrapassa o primeiro ano de vida, limitando o entendimento dos
efeitos a longo prazo do CTCU.

Para aprimorar o conhecimento, s3o necessarios estudos longitudinais com padronizagio
dos tempos de clampeamento, métodos de avaliacdo hematolégica e acompanhamento
prolongado para avaliar efeitos no desenvolvimento neuropsicomotor e na satide infantil geral.
Pesquisas brasileiras devem focar na viabilidade da implementacio do CTCU em diferentes
niveis de assisténcia, especialmente em regiSes com maior vulnerabilidade socioeconémica,
além de explorar possiveis barreiras culturais e estruturais a adogio da prética.

Em sintese, o clampeamento tardio do cordio umbilical representa uma intervencio
baseada em evidéncias sélidas, que promove melhorias hematolédgicas significativas e seguras
nos primeiros meses de vida. Sua adogio mais ampla, especialmente em paises como o Brasil,
pode contribuir para a preven¢io da anemia ferropriva, otimizar o desenvolvimento infantil
inicial e reduzir custos associados a tratamentos futuros. A uniformizacdo das préticas e a
continuidade das pesquisas serdio fundamentais para consolidar o impacto positivo do CTCU

na sadde neonatal global.

CONCLUSAO

A partir da anilise dos estudos revisados, fica evidente que o clampeamento tardio do
cordio umbilical (CTCU) representa uma intervengio simples, segura e eficaz para a melhora
dos parimetros hematoldgicos neonatais, especialmente no aumento dos estoques de ferro e
ferritina nos primeiros meses de vida. Os beneficios observados incluem a redugio significativa

da anemia ferropriva na infincia precoce, com impactos positivos que se mantém até o primeiro
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ano de vida, sem aumento relevante de complica¢des neonatais graves, desde que haja
monitoramento clinico adequado.

Apesar da heterogeneidade nos protocolos de tempo para clampeamento tardio e nas
metodologias laboratoriais utilizadas, a tendéncia geral aponta para a recomendagio dessa
pritica como estratégia de satide publica, sobretudo em contextos de alta prevaléncia de
deficiéncia de ferro. A incorporagio do CTCU nos protocolos obstétricos pode contribuir para
a prevencdo primiria da anemia infantil, melhorando o desenvolvimento infantil e
potencializando resultados a longo prazo.

Por fim, destaca-se a necessidade de estudos adicionais que explorem os efeitos do
CTCU em periodos mais extensos e em diferentes populacées, bem como o aprimoramento dos
critérios padronizados para sua realizagio, garantindo assim maior uniformidade e

aplicabilidade dos resultados.
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