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Resumo: Introducdo: A vitamina D exerce fungbes essenciais no metabolismo Gsseo, na resposta
imunol égica e na regulacdo da contratilidade miometrial. Durante a gestacéo, sua deficiéncia tem
sido associada a desfechos adversos, incluindo pré-ecldampsia, restricdo de crescimento
intrauterino e parto prematuro — este Ultimo uma das principais causas de morbimortalidade
neonatal em escala global. Apesar de seu potencial impacto na sallde materno-infantil, permanece
incerta a real eficacia da suplementacdo de vitamina D na prevencdo do parto prematuro, 0 que
jugtifica a sintese das evidéncias disponiveis. <br>Objetivos. Avaiar a relacdo entre
suplementacdo de vitamina D e risco de parto prematuro: revisdo sistemética<br>M etodologia:
Foi conduzida uma revisdo sistemética nas bases PubMed, Embase e Scopus, no periodo de 2013
a 2023. Foram incluidos ensaios clinicos randomizados, estudos de coorte e revisdes sistematicas
que avaliaram gestantes quanto ao status sérico de vitamina D e ao uso de suplementacdo durante
o pré-natal. Os desfechos primérios analisados foram parto prematuro (<37 semanas) e baixo
peso ao nascer, como desfechos secundérios, consideraram-se mortalidade perinatal e internagdo
em UTI neonatal. <br>Resultados. Dos 1.245 estudos inicialmente identificados, 36 preencheram
os critérios de inclusdo. Ensaios clinicos randomizados de maior porte apontaram reducéo
significativa no risco de parto prematuro entre gestantes suplementadas com vitamina D,
especialmente em contextos de elevada prevaéncia de hipovitaminose. Estudos conduzidos em
paises de baixa e média renda evidenciaram maior magnitude de efeito quando comparados a
populacbes de paises desenvolvidos. Revisdes sistemdticas recentes também relataram
diminuicdo do risco de baixo peso a0 nascer e discreta melhora em indicadores neonatais.
Contudo, observou-se heterogeneidade metodoldgica, com ampla variagdo nas doses utilizadas
(400 a 4.000 Ul/dia) e no momento de inicio da suplementacdo. N&o foram identificados riscos
maternos relevantes associados ao uso de vitamina D em doses recomendadas. <br>Conclusdo: A
suplementacdo de vitamina D durante a gestacdo associa-se a reducdo do risco de parto
prematuro e baixo peso ao nascer, sobretudo em populagdes com maior prevaléncia de
deficiéncia nutricional. Apesar das variagbes metodoldgicas entre os estudos, os achados
reforcam a importancia do rastreamento e do manejo da hipovitaminose D como estratégia de
salde publica. Sd0 necessérios, contudo, ensaios clinicos multicéntricos de grande escala que
permitam a definicdo de protocolos universais quanto a dose, a0 momento de inicio e a duragéo
ideais da suplementacéo.
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