
Documento revisado por la Comisión de Valoración de la Información Sanitaria Hospitalaria en ABRIL 2024 
Última actualización: 30-04-2024                    Versión: 02                   Fecha de vigencia: 30-04-27 

 

Q E RI ESGOS T I ENE LA V ERSI ON 
EXTERNA? 

La versi n externa es un procedimiento muy 

seguro, sin embargo no est  exento de 

riesgos. 

La complicaci n m s com n es que el feto 

se d  nuevamente la vuelta y se coloque otra 

vez de nalgas (7%).Si esto sucediera, podr a 

intentarse una nueva versi n.  

La bolsa puede romperse en menos del 5% 

de casos tras la versi n externa. En un 2% se 

produce el comienzo espontaneo del parto.   

Los sangrados vaginales tras la prueba 

suelen ser auto limitados, poco frecuentes y 

sin repercusi n para el embara o. 

El desprendimiento de placenta es una 

eventualidad rara y grave. Ocurre en un caso 

de cada 1000 procedimientos y requiere la 

reali aci n de una ces rea urgente, para la 

que usted estar  debidamente preparada.  

La alteraci n del registro cardiotocogr fico 

(monitori aci n)  aparece en 6% y en la 

ma or a de los casos es pasajera. Solo en un 

0.3% de los casos requiere finali aci n de la 

gestaci n. 

Los riesgos por compresi n del cord n son 

muy bajos e insignificantes, comparado con 

el prolapso de cord n (salida del cord n por 

la vagina si se rompe la bolsa) que puede 

ocurrir si el feto esta de nalgas o en 

trasversa. 

CONCLUSI ON 

La versi n externa se puede considerar 

como una t cnica segura  aceptable que  

disminuye la incidencia de presentaciones 

pod licas en el parto, con un riesgo m nimo 

para la madre y para el feto.  

Otra posibilidad para la presentaci n 

pod lica es realizar el parto de nalgas en las 

pacientes mult paras. 

Este folleto esta basado en los protocolos de la SEGO y es orientativo 

para las pacientes. La informaci n que contiene no dicta una nica 

v a de tratamiento y actuaci n. Las modificaciones se realizar n en 

funci n de cada caso individual, caracter sticas de la paciente  y 

criterios del equipo m dico. 
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