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Introducción

Placenta
Órgano fetal que consta de un cordón umbilical, membranas (corion 
y amnios) y parénquima. 

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Embriología

Al final de la quinta semana de desarrollo las 
estructuras siguientes pasan por el anillo: 

1. Pedículo de fijación, que  contiene el 
alantoides y los vasos sanguíneos 
umbilicales, que corresponden a dos 
arterias y una vena.

2. Pedículo vitelino (conducto vitelino), 
acompañado de los vasos sanguíneos 
vitelinos.

1. Embriología Langman, 14ª Edición, Editorial Panamericana.



Embriología

Al final del tercer mes el amnios se ha 

expandido de tal modo que entra en 

contacto con el corion y oblitera la cavidad 

coriónica. El saco vitelino también se 

oblitera.

La cavidad abdominal es demasiado 

pequeña y algunas de las asas son 

desplazadas hacia el espacio 

extraembrionario en el cordón umbilical 

(hernia umbilical fisiológica). 

1. Embriología Langman, 14ª Edición, Editorial Panamericana.



Embriología

Casi al final del tercer mes las asas 

son atraídas hacia el interior del 

embrión y la cavidad del cordón se 

oblitera. 

Se conservan los vasos sanguíneos 

umbilicales circundados por la 

gelatina de Wharton.

1. Embriología Langman, 14ª Edición, Editorial Panamericana.



Trombosis Cordón Umbilical

• Incidencia:
– 1/1.300 partos.
– 1/1000 de autopsias postnatales.
– 1/250 en gestaciones de alto riesgo. 

• Según vaso trombosado:
• Vena (aislada): 70%
• Vena y arteria: 20%
• Arteria (aislada): 10%

1. Gustavo Henrique de Oliveira et al. Sao Paulo Med J. 2016; 134(4):355-8. 
2. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
3. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Evaluación Cordón Umbilical

Habitualmente, dos arterias umbilicales y una vena umbilical sostenida 
por tejido gelatinoso (gelatina de Wharton).

Con forma de espiral, en promedio dos vueltas completas en 10 cm de 
cordón.

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Evaluación de Cordón Umbilical

● Nódulos 

Ecográficamente, pueden visualizarse quistes de cordón o 
nódulos.

- Nódulos: pudiese corresponder a signo de Candidiasis.

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Evaluación de Cordón Umbilical

● Edema
El edema leve del cordón umbilical es común y no tiene importancia 
clínica.

Edema masivo (diámetro de cordón regionales o difusos mayor a 3 
cm) puede causar compromiso vascular y, a menudo, se asocia con 
cambios agudos en el patrón de frecuencia cardíaca fetal. 

- Angiomixoma.
- Uraco permeable y micción inversa. 

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Evaluación de Cordón Umbilical

● Sitio de inserción
- Inserción de cordón velamentoso: Se inserta en las membranas en 

lugar del disco placentario. También pueden aparecer entre los 
lóbulos de una placenta bilobulada y/o en relación con lóbulos 
accesorios.

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Evaluación del Cordón Umbilical

- Inserción de furcate (bifurcado): Variación anatómica infrecuente del 
cordón velamentoso, dónde se separan entre sí y se abren en abanico 
para formar una "tienda" vascular justo encima del disco. 

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Evaluación del Cordón Umbilical

- Inserción marginal: Cordón normal ubicado a 2 cm del borde de la 
placenta (6% de los embarazos normales). 

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



Etiología Trombosis

• Asociada a anormalidades del cordón: 90%
• Exceso de “twisting” (> 0.3 cm/loop)
• Nudo verdadero
• Cordón largo (> 70cm) o corto (< 35cm)
• Circulares
• Inserción marginal y/o velamentatosa
• Delgado (< 8.0 mm), con escasa gelatina de 

Wh.

Estasia y trombosis.

1. Joanna S. et al.  Pediatric and Developmental Pathology 15, 487–494, 2012. 
2. Gustavo Henrique de Oliveira et al. Sao Paulo Med J. 2016; 134(4):355-8. 



Clínica Trombosis

• RCIU.

• DUFP.

• Hemorragia materno-fetal aguda.

• Óbito:  1: 938 autopsias (Heifetz 1988). 

– Hasta 1:10 autopsias (Avagliano 2010).

1. Sepulveda W et al, Umbilical cord abnormalities: Prenatal diagnosis and management. Mar 2021. UpToDate.
2. Palazzi D et al, Care of the umbilicus and management of umbilical disorders. Mar 2021. UpToDate.



• Análisis de 40.000 placentas (enero 1976-marzo 2005)

• 11 trombosis de arteria umbilical (0,025% de los partos)

• Resultados:

» 3 RCIU (38%)

» 2 óbitos (25%)

» 1 DUFP. 

» 5 restantes: 3 desconocido status fetal, 2 bien.

• 9 con patología de cordón asociada a trombosis.

1. Sato, Y., & Benirschke, K. (2006). Umbilical Arterial Thrombosis with Vascular Wall Necrosis: Clinicopathologic Findings of 11 Cases. Placenta, 27(6-7), 715–718. 
doi:10.1016/j.placenta.2005.05.008



1. Sato, Y., & Benirschke, K. (2006). Umbilical Arterial Thrombosis with Vascular Wall Necrosis: Clinicopathologic Findings of 11 Cases. Placenta, 27(6-7), 715–718. 
doi:10.1016/j.placenta.2005.05.008



1. Kanenishi, K.et al. HDlive imaging of intra-amniotic umbilical vein varix with thrombosis. Placenta, 34(11), 1110–1112. doi:10.1016/j.placenta.2013.08.008, 2013.
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1. Kanenishi, K.et al. HDlive imaging of intra-amniotic umbilical vein varix with thrombosis. Placenta, 34(11), 1110–1112. doi:10.1016/j.placenta.2013.08.008, 2013.



1. Kei Tanaka et al. Fetal Diagn Ther 2014;35:148–150 



1. Gustavo Henrique de Oliveira et al. Sao Paulo Med J. 2016; 134(4):355-8. 

Trombosis espontánea de la arteria umbilical intrauterina en el tercer trimestre de gestación y se 
asoció a cordón umbilical delgado y largo, con excesiva torsión y bucles cervicales. 



Caso asociado a severa restricción del crecimiento intrauterino y 
deterioro del bienestar fetal.

Énfasis en seguimiento ecográfico. 
- Mayor disponibilidad hoy en día con desarrollo tecnológico y cobertura de 

atención. 

1. Gustavo Henrique de Oliveira et al. Sao Paulo Med J. 2016; 134(4):355-8. 



Conclusiones

• Infrecuente.

• Sub-diagnosticado.

• De gran impacto en el bienestar fetal.

• Considerar seguimiento estrecho y asociación con otras 
alteraciones del cordón umbilical.  
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