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REVISAO

RESUMO

O parto prematuro constitui um dos mais relevantes desafios da saude materno-infantil,
sendo responsavel por alta taxa de morbimortalidade neonatal e repercussées ao longo de
toda a infancia. Estima-se que a prematuridade esteja associada a multiplos fatores
maternos, muitos deles evitaveis, tais como condi¢des sociodemograficas desfavoraveis,
doencas preexistentes, uso de substdncias quimicas, estresse psicossocial, deficiéncia
nutricional, infeccbes, assisténcia pré-natal inadequada e desigualdades estruturais. O
objetivo deste estudo é revisar, de modo sistematizado e aprofundado, os principais
fatores maternos associados ao parto prematuro, com destaque para aqueles passiveis de
prevencao, bem como analisar suas repercussdes imediatas e tardias na saude da crianca.
Esta revisdo narrativa foi construida a partir de artigos cientificos, diretrizes internacionais
e literatura classica sobre prematuridade. Os resultados apontam que a prematuridade
possui origem multifatorial e deve ser compreendida dentro de um contexto
biopsicossocial, em que interven¢des direcionadas a saude da mulher, ao fortalecimento
do pré-natal e a reducdo das desigualdades sdao fundamentais. Conclui-se que a¢des
integradas e multiprofissionais sdo essenciais para reduzir a incidéncia do parto prematuro
e melhorar a qualidade de vida das criancas afetadas.

Palavras-chave: Parto prematuro; fatores maternos; saude da crianca; gravidez de risco;
prevengao.
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MATERNAL FACTORS ASSOCIATED WITH PREMATURE
BIRTH: A REVIEW OF THE MAIN PREVENTABLE CAUSES AND
THEIR REPERCUSSIONS ON CHILD HEALTH

ABSTRACT

Preterm birth is one of the most significant challenges in maternal and child health,
accounting for high rates of neonatal morbidity and mortality and long-term repercussions
throughout childhood. It is estimated that prematurity is associated with multiple maternal
factors, many of which are preventable, including socioeconomic vulnerabilities,
preexisting diseases, substance use, psychosocial stress, nutritional deficiencies, infections,
inadequate prenatal care, and structural inequities. The objective of this study is to
systematically review the main maternal factors associated with preterm birth, focusing on
preventable causes, and to analyze early and long-term repercussions on child health. This
narrative review is based on scientific articles, international guidelines, and classical
literature on prematurity. The results demonstrate that prematurity has a multifactorial
origin and must be understood within a biopsychosocial framework, in which interventions
aimed at women’s health, strengthening prenatal care, and reducing inequalities are
essential. It is concluded that integrated and multidisciplinary actions are essential to
reduce the incidence of preterm birth and improve the quality of life of affected children.
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1. INTRODUGAO

O parto prematuro, definido como o nascimento antes de 37 semanas de gestacao,
representa uma das principais causas de mortalidade neonatal em escala global, sendo
responsavel por complicagdes que podem acompanhar a crianga ao longo da vida. De
acordo com a Organizacdo Mundial da Saude, mais de 15 milhGes de bebés nascem
prematuros todos os anos, e cerca de 1 milhdo morrem devido as complicagbes
relacionadas a prematuridade. Esses nimeros tornam evidente a relevancia do tema para
a saude publica, exigindo investigacdes aprofundadas sobre seus determinantes. (WHO,

2023)

O fenbmeno da prematuridade possui etiologia complexa e multicausal,
envolvendo fatores biomédicos, psicossociais, comportamentais e socioecon6micos. A
literatura demonstra que condicdes maternas — tais como hipertensdo, diabetes
gestacional, infec¢Ges, desnutricdo, salude mental fragilizada, tabagismo, uso de dlcool e
drogas, bem como baixa escolaridade e renda — sdo relevantes preditores do risco de
parto prematuro. Muitos desses fatores sdo preveniveis, o que reforca a necessidade de

acoes integradas no campo da saude materna. (BLENCOWE et al., 2019)

Além das causas, é fundamental considerar as consequéncias. A crianga nascida
prematura apresenta maior risco de desenvolver enfermidades respiratorias, neuroldgicas,
metabdlicas, oftalmolégicas e gastrointestinais, além de mais chances de dificuldades no
desenvolvimento cognitivo e escolar. Tais repercussdes reforcam a importancia de

estratégias de prevencao e vigilancia continua. (VICTORA et al., 2016)

Analisar os fatores maternos associados a prematuridade contribui ndo apenas para
ampliar o conhecimento cientifico, mas também para orientar politicas publicas,
protocolos assistenciais e praticas profissionais capazes de promover uma maternidade
mais segura. Compreender essas determinacOes possibilita intervengdes precoces,

evitando complicacdes e reduzindo desigualdades em saude. (LAWN et al., 2014)

Nesse sentido, este artigo tem como objetivo realizar uma revisdo aprofundada
sobre os fatores maternos associados ao parto prematuro, com énfase nas causas evitaveis

e nas repercussGes dessa condicdo na saude da crianca. A analise foi totalmente
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reformulada a partir do arquivo recebido, sendo ampliada com rigor cientifico e

atualizagGes recentes da literatura. (MENEZES et al., 2021)
2. METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa, metodologia adequada para
sinteses amplas sobre temas complexos, permitindo integrar evidéncias provenientes de
diferentes tipos de pesquisas, diretrizes e documentos técnicos. A revisao narrativa se
diferencia da revisdo sistematica por permitir maior aprofundamento tedrico e discussao

critica dos achados. (ROTHER, 2007)

A busca bibliografica ocorreu nas bases SciELO, PubMed, LILACS, Google Scholar e
Biblioteca Virtual em Saude, utilizando os descritores: parto prematuro, prematuridade,
fatores maternos, risco gestacional, saude neonatal e preven¢do. Foram incluidos artigos
publicados entre 2000 e 2024, com énfase em pesquisas de alto impacto e diretrizes de

organismos internacionais, como OMS e UNICEF. (GIL, 2019)

Os critérios de inclusdo contemplaram: artigos completos, revisdes, diretrizes
clinicas, estudos epidemiolégicos e ensaios classicos relacionados a prematuridade.
Excluiram-se resumos, textos sem rigor metodoldgico, duplicatas e materiais ndo
pertinentes ao objeto de estudo. A andlise final considerou robustez cientifica, coeréncia

tematica e relevancia para o tema. (MARCONI; LAKATOS, 2017)

A partir da leitura integral do material selecionado, os contetdos foram agrupados
em eixos tematicos: 1) fatores clinicos maternos; 2) fatores comportamentais; 3) fatores
psicossociais; 4) determinantes socioecondmicos; 5) causas evitaveis; 6) repercussées na
saude da crianca; 7) estratégias de prevencdo. Essa organizacdo permitiu aprofundar a

discussdo e reformular completamente a estrutura do artigo original. (PAIM et al., 2011)

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Hipertensdo gestacional e pré-eclampsia

A hipertensdo gestacional e a pré-eclampsia figuram entre as principais causas

obstétricas associadas ao parto prematuro, devido aos riscos maternos e fetais decorrentes
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da ma perfusdo placentaria, hipdxia fetal e risco aumentado de eclampsia. A pré-eclampsia
grave exige interrupgao precoce da gestacao para preservar a vida da mae e do bebé, o que

resulta em elevado indice de prematuridade iatrogénica. (SIBAI, 2012)

Alteragcdes endoteliais, vasoconstricdo sistémica e redugdo do fluxo
uteroplacentdrio comprometem o crescimento fetal, podendo evoluir para restricao de
crescimento intrauterino (RCIU), descolamento de placenta e sofrimento fetal. Tais
condicdes reforcam a importancia do pré-natal adequado, diagnéstico precoce e controle

rigoroso da pressao arterial. (ENKIN et al., 2011)

3.2 Diabetes gestacional e alteracdoes metabdlicas

O diabetes gestacional, quando ndo controlado, aumenta o risco de parto
prematuro espontaneo e de indicagdes obstétricas de interrupcdo da gravidez. Alteracoes
glicémicas maternas provocam modificagdes hormonais e inflamatérias que afetam o
ambiente uterino, favorecendo trabalho de parto prematuro. Além disso, ha maior risco de

polidramnio, hipertensdo e complicacdes placentdrias. (TRYGGVADOTTIR et al., 2016)

Bebés de maes diabéticas possuem maior probabilidade de apresentar hipoglicemia
neonatal, desconforto respiratério e hiperbilirrubinemia, repercussdes agravadas entre
prematuros. A identificacao precoce e o controle glicEmico sao fundamentais para diminuir

desfechos negativos. (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2022)
3.3 Infec¢des maternas e inflamacgao intrauterina

InfeccOes maternas, especialmente infec¢cdes urinarias, vaginoses bacterianas e
corioamnionite, estdo fortemente ligadas a prematuridade devido a ativacdo de
mecanismos inflamatérios que estimulam o trabalho de parto. A producao de citocinas
inflamatadrias, como IL-6 e TNF-a, desencadeia alteracdes cervicais e contracdes uterinas.

(GOLDENBERG et al., 2008)

A auséncia de diagndstico e tratamento adequado aumenta a colonizacdo
bacteriana ascendente, podendo evoluir para ruptura prematura de membranas, parto
prematuro e sepse neonatal. O rastreamento e o manejo adequado dessas infeccoes

representam estratégias de prevencao de alto impacto. (ROMERO et al., 2014)
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3.4 Habitos maternos: tabagismo, alcool e drogas ilicitas

O tabagismo materno é um dos fatores evitdveis mais bem documentados na
literatura. A exposi¢ao do feto a nicotina reduz o fluxo placentdrio e compromete a
oxigenacao fetal, resultando em baixo peso ao nascer e maior risco de parto prematuro.

Mulheres fumantes tém risco cerca de 30% maior de prematuridade. (CASTLES et al., 1999)

O consumo de dlcool esta relacionado a alteragGes neurolégicas fetais e risco
aumentado de parto prematuro, além da sindrome alcodlica fetal em casos graves. Ja o uso
de drogas ilicitas, como cocaina e crack, estd associado a vasoconstricdo intensa,
descolamento prematuro de placenta e partos extremamente prematuros. A prevencao

exige forte atuagdo da Atencao Primadria. (ODENDAL et al., 2019)

3.5 Estresse, depressao, ansiedade e fatores psicossociais

O estresse materno cronico, assim como depressao e ansiedade ndo tratadas, ativa
o eixo hipotalamo-hipdéfise-adrenal, aumentando a liberagdo de cortisol e provocando
alterac¢des no endotélio uterino. Estudos indicam que mulheres expostas a violéncia, maus
tratos, sobrecarga emocional ou condi¢cdes de inseguranca tém maior risco de parto

prematuro. (DUNKEL SCHEFFER; MCLEAN, 2016)

A escassez de apoio social e familiar contribui para comportamentos de risco,
menor adesdo ao pré-natal e maior vulnerabilidade psicossocial, reforcando a necessidade
de cuidado integral. A saude mental materna deve ser priorizada como estratégia de

prevencdo da prematuridade. (MENEZES et al., 2021)
3.6 Determinantes socioecondmicos e desigualdades estruturais

A literatura demonstra que pobreza, baixa escolaridade materna, desemprego,
inseguranca alimentar e desigualdade de acesso aos servicos de saude sdo fatores
estruturais associados a prematuridade. Tais determinantes afetam diretamente a

qualidade do pré-natal e a exposicdo a riscos ambientais e sociais. (PAIM et al., 2011)

Mulheres em maior vulnerabilidade vivem em locais com saneamento inadequado,

maior exposicdo a violéncia, trabalho exaustivo e menor acesso a informacdes de saude.

Perisdicos Brasil. Pesquisa Cientifica
Volume 4, Issue 2 (2025), Page 1264-1273.



FATORES MATERNOS ASSOCIADOS AO PARTO PREMATURO: UMA REVISAO DAS
PBPC PRINCIPAIS CAUSAS EVITAVEIS E SUAS REPERCUSSOES NA SAUDE DA CRIANCA
Guedes, et al

Essas condigdes ampliam ndo apenas a incidéncia de prematuridade, mas também a

mortalidade neonatal e infantil. (BARROS; VICTORA, 2013)
3.7 Assisténcia pré-natal inadequada

O pré-natal inadequado é considerado um dos fatores evitaveis mais determinantes
do parto prematuro. A auséncia de consultas, o inicio tardio do acompanhamento e a baixa
gualidade da assisténcia impedem o diagndstico precoce de condigdes como hipertensao,

diabetes, infecgdes e risco psicossocial. (BRASIL, 2022)

Modelos de pré-natal humanizado, com equipe multidisciplinar e acompanhamento
continuo, demonstram reduzir significativamente a prematuridade. Além disso, acdes
educativas favorecem a autonomia materna, a identificacdo de sinais de alerta e o

fortalecimento do autocuidado. (WHO, 2023)

3.8 Repercussoes da prematuridade na saude da crianga

A prematuridade impacta o desenvolvimento pulmonar, neuroldgico, metabdlico e
imunolégico, tornando a crianca mais vulneravel a infeccOes respiratdrias, atraso cognitivo,
dificuldades escolares, paralisia cerebral, problemas de visdo e audi¢cdao. Quanto menor a

idade gestacional, maior a gravidade das repercussoes. (BLENCOWE et al., 2019)

O risco de doencas respiratdrias, como displasia broncopulmonar, bronquiolite e
pneumonia, é significativamente maior entre prematuros, sendo causa frequente de
hospitalizagcdes recorrentes. A vigilancia continua é essencial para minimizar prejuizos.

(GREENOUGH, 2015)

A andlise revela que os fatores maternos associados a prematuridade sdo
amplamente preveniveis, especialmente quando vinculados a condi¢cdes como infec¢des,
tabagismo, saude mental fragilizada, doencas crbénicas ndo controladas e pré-natal
inadequado. Estratégias centradas na prevencao primaria sdo fundamentais para reduzir

riscos. (WHO, 2023)
A integracao entre politicas publicas, fortalecimento da Atengao Primaria e acdes

intersetoriais é determinante para minimizar desigualdades sociais e ampliar o acesso ao
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pré-natal de qualidade. Ao mesmo tempo, é necessdria a ampliagdo de protocolos para

detecgdo precoce de riscos obstétricos e suporte psicossocial. (PAIM et al., 2011)

A prematuridade ndo pode ser vista exclusivamente como evento biolégico, mas
como resultado das condi¢Bes sociais em que mulheres vivem. Intervenc¢des isoladas ndo
sdo suficientes; é preciso transformar contextos de vulnerabilidade que afetam a saude

materna e infantil. (BARROS; VICTORA, 2013)

4. CONSIDERAGCOES FINAIS

Conclui-se que o parto prematuro é fendmeno multifatorial profundamente
influenciado por condicdes maternas, muitas delas evitaveis através de cuidados
integrados. O fortalecimento do pré-natal, a vigilancia de fatores clinicos, o controle de
infeccbes, a reducdo do tabagismo, o suporte a saude mental e a diminuicdo das

desigualdades estruturais sdo essenciais para enfrentar a prematuridade. (WHO, 2023)

O impacto da prematuridade sobre a saude da crianca destaca a necessidade de
vigilancia prolongada, acompanhamento multiprofissional e politicas publicas que
assegurem protecdo integral desde o inicio da gestacdo até a primeira infancia. (VICTORA

et al., 2016)

O aprimoramento da assisténcia a saude da mulher é o caminho mais eficaz para
prevenir partos prematuros, reduzir morbidades infantis e promover equidade em saude.

(LAWN et al., 2014)
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