MANIOBRA SOMERSAULT

En el manejo de las circulares apretadas
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OBJETIVO:

Conocer la maniobra de Somersault en el manejo de las circulares de corddn durante el
expulsivo

METODOLOGIA:

Se realiz6 una revision bibliografica datada entre 2011 y 2015
en las bases de datos Pubmed, Cuiden, The Cochrane Library
y MedLine usando como palabras clave: “umbilical cord”,
“nuchal cord”, “Somersault maneuver”.

RESULTADOS

CIRCULARES DE CORDON: TIPOS

Y FACTORES PREDISPONENTES LAMANIOBRA DE .
La circular de cordén o cordén nucal SOMERSAULT, fue descrita

se define como “complicaciéon del POr Schrony Blanco en 1991,
embarazo en la que el cordon consiste en:
umbilical se enrolla alrededor del « Una vez que se produce la

cuello fetal una o mas vueltas”. salida de la cabeza, se
Estas vueltas de cordén pueden presiona con la palma de la
provocar restricciones del flujo mano sobre el occipucio,
sanguineo,  pudiendo  causar  flexionando la cabeza hacia
complicaciones durante el el muslo de la madre
embarazoy el parto. mientras los hombros se
La aparicion de circulares se desprenden

encuentra entre un 21-35% de los _
partos, pudiéndose distinguir dos * La cabeza se mantiene de

formas de cordones nucales: esta forma, mientras el
-Circular_suelta (21% del total de cuerpo realiza una
partos) “voltereta”.

- Circular apretada (6,6%).

« Una vez que ha salido el
cuerpo se puede retirar la
circular.

Factores predisponentes:
movimientos fetales y el cordén
umbilical demasiado largo (a
término suele medir entre 50-70cm)

MANEJO DE LAS CIRCULARES

- Si la circular de corddn esta suelta se puede deslizar por encima de la
cabeza del bebé para reducirla. Esta maniobra puede producir una .
constriccion de los vasos (reduciendo el volumen de sangre que pasa La maniobra de Somersault
al nifio) o un desgarro en el cordén. supone una alternativa para la
- Si la circular esta apretada, se tiende a pinzar en dos puntos el cordén reduccion de circulares de
y seccionarlo antes de la salida de los hombros. Esta Gltima actitud se cordon apretadas, evitando el
ha visto cuestionada por diferentes estudios puesto que el pinzamiento corte precoz del cordon
temprano puede ser peligroso en caso de que se produjera una distocia ympbilical, que supondria un
de hqmbrqs. Adema}s con esta,actltud_ se priva al feto de los beneficios riesgo por la deprivacion de
del pinzamiento tardio del cordon umbilical. oxigeno en caso de retraso en

el expulsivo.

‘Se recomienda ver el siguiente video: https://www.youtube.com/watch?v=mNvRUPBSYAg
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