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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Introdugdo: A inducdo do trabalho de parto é uma intervencdo obstétrica
frequentemente indicada em situacdes que requerem antecipacdo do nascimento para
garantir a seguranca materno-fetal. O misoprostol, um analogo sintético da
prostaglandina E1, tem se destacado como agente eficaz na maturacdo cervical e
inducdo das contracdes uterinas, sendo utilizado em diversas vias de administracao.
Metodologia: Este estudo baseou-se em uma revisdo integrativa da literatura, realizada
em bases de dados cientificas nacionais e internacionais, com recorte temporal entre os
anos de 2020 e 2025. Foram incluidos artigos originais, ensaios clinicos e estudos
comparativos que abordassem a eficacia, os mecanismos de acdo e os aspectos de
seguranca do uso do misoprostol na inducdo do parto. Resultados e Discussao: Os
resultados evidenciaram que o misoprostol apresenta alta eficdcia na inducdo do
trabalho de parto, com variacdes relacionadas a via de administracdo, dose utilizada e
perfil clinico das gestantes. A via vaginal demonstrou-se eficaz em casos de colo uterino
desfavoravel, enquanto a via oral, em baixas doses, foi associada a menor incidéncia de
efeitos adversos. O farmaco também demonstrou seguranca em populagdes de risco,
como gestantes com obesidade, hipertensdo ou diabetes, com bons desfechos
neonatais e menor taxa de cesareas. Em comparagdo com outros métodos
farmacoldgicos e mecanicos, o misoprostol apresentou desempenho favoravel.
Conclusao: Conclui-se que o misoprostol é uma opcdo segura e eficaz para indugdo do
parto, desde que utilizado conforme protocolos clinicos bem definidos. Sua versatilidade
e custo acessivel reforcam sua aplicabilidade em diferentes contextos obstétricos.
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ABSTRACT

Introduction: Labor induction is an obstetric intervention frequently indicated in
situations requiring anticipation of childbirth to ensure maternal and fetal safety.
Misoprostol, a synthetic analogue of prostaglandin E1, has emerged as an effective
agent for cervical ripening and induction of uterine contractions, being used through
various routes of administration. Methodology: This study was based on an integrative
literature review conducted using national and international scientific databases,
covering the period from 2020 to 2025. Included were original articles, clinical trials, and
comparative studies addressing the efficacy, mechanisms of action, and safety aspects
of misoprostol use in labor induction. Results and Discussion: The results showed that
misoprostol has high efficacy in labor induction, with variations depending on the route
of administration, dosage used, and the clinical profile of the pregnant women. The
vaginal route proved effective in cases of an unfavorable cervix, while the oral route, at
low doses, was associated with a lower incidence of adverse effects. The drug also
demonstrated safety in at-risk populations, such as pregnant women with obesity,
hypertension, or diabetes, showing good neonatal outcomes and lower cesarean rates.
Compared to other pharmacological and mechanical methods, misoprostol showed
favorable performance. Conclusion: It is concluded that misoprostol is a safe and
effective option for labor induction, provided it is used in accordance with well-defined
clinical protocols. Its versatility and affordable cost reinforce its applicability in different
obstetric settings.

Keywords: Induced labor, Misoprostol, Pregnancy.

Instituigdo afiliada — FESAR®, UNINTA?, IESVAP3, UASS?, UNIPTAN®, UNIPTAN®; CEUMA’; UPAP®; UNIDERP?,
AFYA/FESAR™; Fametro™, CESMAC"?, IESVAP*3,UCP, UCP™.

Autor correspondente: Cristiano Borges Lopes cristianoborgeslopes@gmail.com

This work is licensed under a Creative Commons Attribution 4.0

International License.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 4 (2025), Page 579-588.


http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
cristianoborgeslopes@gmail.com

Indugdo do trabalho de parto com misoprostol: mecanismos de agdo, eficdcia e seguranca
materno-fetal
Silva et. al.

INTRODUCAO

A inducdo do trabalho de parto é um procedimento amplamente utilizado na
pratica obstétrica moderna, com o objetivo de antecipar o nascimento em situa¢des nas
guais a permanéncia intrauterina possa representar riscos para a mae ou para o bebé.
Condig¢des como ruptura prematura das membranas, gestag¢ao prolongada, hipertensao
gestacional e restricdo de crescimento intrauterino sdo exemplos em que a inducdo
pode ser uma escolha segura e necessaria (Zheng et al., 2025). Diante dessas
possibilidades, torna-se essencial compreender as estratégias e agentes mais eficazes
para promover o inicio do trabalho de parto de maneira controlada e segura.

Entre as opc¢des farmacoldgicas disponiveis, o misoprostol tem se destacado por
sua efetividade e ampla aplicabilidade. Trata-se de um analogo sintético da
prostaglandina E1, inicialmente desenvolvido para o tratamento de Ulceras gastricas,
mas que, com o passar dos anos, encontrou uso consolidado na obstetricia,
especialmente para a maturagao cervical e indugdo das contragdes uterinas (Wesselius
et al., 2025). Reconhecendo sua importancia, Koch e Rattmann (2021), recomenda seu
uso em determinados contextos, desde que sejam seguidas orientacdes precisas quanto
a dose, via de administracdo e monitoramento.

O funcionamento do misoprostol no organismo materno baseia-se na ativa¢ao
de receptores prostaglandinicos localizados no colo do Utero e no miométrio. Esse
processo estimula o amolecimento cervical, facilitando sua dilatacao, além de induzir
contragdes uterinas progressivas, que colaboram para o inicio e evolu¢ao do trabalho
de parto (Nomura et al., 2023). A atuacao farmacoldgica do misoprostol permite ndo
apenas o preparo do corpo da mulher, mas também a condugdo mais eficiente do parto,
muitas vezes reduzindo a necessidade de intervenc¢des adicionais.

No entanto, como qualquer medicamento com acdo uterotdnica, o misoprostol
exige cautela em seu uso. A escolha da dose, a via de administracdo e os intervalos entre
as aplicacdes devem ser criteriosamente avaliados, uma vez que doses elevadas ou
aplicadas em curtos periodos podem levar a efeitos adversos, como taquissistolia,
sofrimento fetal e até ruptura uterina — especialmente em mulheres com histérico de
cesareas anteriores (Almeida et al., 2024). Por isso, sua utilizacdo deve ser feita sempre

em ambiente hospitalar, com monitoramento continuo da mae e do feto.
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A seguranga do misoprostol tem sido amplamente estudada, e os resultados
indicam que, quando usado corretamente, trata-se de uma alternativa segura, acessivel
e eficaz, inclusive em contextos com menos recursos tecnoldgicos e estrutura hospitalar
limitada. Estudos recentes confirmam que, com protocolos bem estabelecidos e uma
equipe treinada, os riscos associados ao medicamento sdo minimos, e os beneficios
podem ser significativos tanto para a mae quanto para o bebé (Svensk et al., 2024).

Neste contexto, este estudo busca analisar os mecanismos de agdo, a eficacia
clinica e os aspectos relacionados a seguranca materno-fetal do uso do misoprostol na
inducdo do trabalho de parto. Ao reunir e discutir as evidéncias disponiveis, pretende-
se contribuir para a melhoria da pratica obstétrica baseada em evidéncias, promovendo

decisdes mais seguras, humanizadas e eficazes no cuidado as gestantes.

METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, do tipo descritiva. O
processo metodoldgico prevé a identificacdo de Praticas Baseadas em Evidéncias (PBE),
cuja execugao promove a qualidade da assisténcia, assegurando métodos de tratamento
resolutivos e diagnodstico precoce (Schneider; Pereira; Ferraz, 2020). A utilizacdo da
estratégia PICo (Populagdo, Intervencdo, Comparagcao e Outcomes), para a formulagcao
da pergunta norteadora da pesquisa resultou nos seguintes questionamentos: “Quais
sdo os mecanismos de acao, a eficacia e a seguranca materno-fetal do misoprostol na

inducdo do trabalho de parto em gestantes?”.

Quadro 1: Aplicagdo da estratégia PICo para a revisao integrativa da literatura.

ACRONIMO DEFINICAO | APLICACAO

P Populacdo | Gestantes a termo (ou com indicacdo para inducdo do
parto).

| Interesse Indugdo do trabalho de parto com misoprostol.

C Contexto Avaliacdo dos mecanismos de acdo, eficicia e seguranca

materno-fetal do misoprostol.

(o} Abordagem [ Quais sdo os mecanismos de a¢do, a eficdcia e a
seguranga materno-fetal do misoprostol na indugdo do
trabalho de parto em gestantes?

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.
Este estudo seguiu uma metodologia organizada em cinco etapas distintas: (1)
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busca literdria, através de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) em associagdo com
o uso dos conectores booleanos, (2) inicio da coleta de dados e aplicagao dos filtros, (3)
andlise de titulo e resumo, (4) leitura na integra e interpretacdo dos estudos
selecionados e (5) divulgagao dos estudos incluidos na pesquisa.

O periodo de coleta de dados ocorreu entre de margo e abril de 2025 e envolveu
a exploragao de diversas bases, como a Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), a Scientific Electronic Library Online (SciELO), o PubMed e a
SciVerse Scopus (Scopus). A estratégia de busca empregada combinou Descritores em
Ciéncias da Saude/Medical Subject Headings (DeCS/MeSH), utilizando o operador
booleano AND, seguindo uma abordagem especifica: Bronquiolite AND Trabalho de
Parto Induzido AND Misoprostol AND Gestacdo, resultando em um conjunto inicial de
1.133 trabalhos.

Foram estabelecidos critérios especificos para inclusdo dos estudos,
considerando artigos completos publicados nos ultimos cinco anos (2020-2025),
redigidos em inglés ou portugués. Uma analise detalhada dos titulos e resumos foi
realizada para uma selecdo mais apurada, seguida pela leitura completa dos artigos
elegiveis, excluindo teses, disserta¢des, revisdes e aqueles que nao se alinhavam aos
objetivos do estudo. Artigos duplicados foram descartados, resultando na selecdo de
188 trabalhos, dos quais apenas 10 atenderam plenamente aos critérios estabelecidos
apos uma triagem mais criteriosa.

O Comité de Etica em Pesquisa ndo foi envolvido neste estudo, uma vez que n3o
houve pesquisas clinicas com animais ou seres humanos. Todas as informacgdes foram

obtidas de fontes secundarias e de acesso publico.

Quadro 2: Estratégias de busca utilizadas nas bases de dados

BASES DE DADOS DESCRITORES TOTAL DE ARTIGOS
SELECIONADOS
LILACS, SciELO, Trabalho de Parto Induzido AND 10
PUBMED/MEDLINE E Misoprostol AND Gestagao.
SCOPUS.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.

RESULTADOS E DISCUSSAO
A andlise dos estudos selecionados revela que o misoprostol, quando utilizado
de forma adequada, é um agente eficaz para a inducdo do trabalho de parto em

diferentes perfis obstétricos. Kerr et al. (2021) demonstraram que doses baixas de
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misoprostol oral (25 ug a cada 2 horas) sdo eficazes para iniciar o trabalho de parto e
apresentam menos efeitos adversos quando comparadas a doses mais elevadas. Esses
achados reforcam a importancia da individualizacdo do protocolo, respeitando
caracteristicas clinicas da gestante e condi¢des do colo uterino.

Estudos comparativos entre vias de administracdo apontam que a escolha da via
pode impactar diretamente nos desfechos materno-fetais. Dadashaliha, Fallah e
Mirzadeh (2021) compararam a eficacia do misoprostol oral, intravaginal e intracervical,
observando que as vias oral e vaginal foram mais eficazes em promover o inicio do
trabalho de parto com menor tempo até o nascimento. De forma semelhante, Beyer et
al. (2022) concluiram que tanto a via oral quanto a vaginal sdo eficazes, mas que os
comprimidos vaginais de liberacao prolongada podem oferecer vantagens em casos com
colo uterino desfavoravel.

Além disso, a comparacdo entre o uso do misoprostol e o trabalho de parto
espontaneo traz informacdes relevantes. Ozbasli et al. (2022) demonstraram que os
resultados neonatais e maternos do grupo que utilizou misoprostol vaginal foram
semelhantes aos do grupo com parto espontdneo, o que reforca a seguranca do
medicamento quando utilizado segundo protocolos estabelecidos. Esses dados sdo
especialmente importantes para reforcar a legitimidade do uso do misoprostol em
contextos de risco moderado a alto.

Em situagGes em que o colo uterino é extremamente desfavoravel, o uso do
misoprostol ainda mostra beneficios. Socha et al. (2023) demonstraram que os inserts
vaginais de liberacdo controlada promovem amolecimento cervical e contragdes
eficazes mesmo em cenarios clinicos menos propicios ao parto espontaneo. Esses
dispositivos parecem oferecer uma opg¢ao mais previsivel e segura em comparagao com
métodos mecanicos.

Do ponto de vista farmacocinético, Vorontsova et al. (2022) mostraram que a
absorcdo do misoprostol varia de acordo com a via utilizada. A via bucal promove maior
biodisponibilidade inicial, enquanto a via vaginal apresenta liberacdo mais sustentada.
Essa diferenca influencia diretamente na escolha do protocolo, especialmente em
pacientes com necessidades especificas, como indu¢do mais rdpida ou maior controle
sobre o tempo de acao.

A comparacdo entre métodos farmacolégicos e mecanicos também é relevante.
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Vaan et al. (2023) apontam que métodos mecanicos, como o baldo intracervical, sao
eficazes, mas o misoprostol continua sendo uma op¢dao com maior evidéncia cientifica
guanto a eficdcia, especialmente quando usado em doses ajustadas e com vigilancia
continua. O custo e a disponibilidade também favorecem o uso do misoprostol,
sobretudo em paises de baixa e média renda.

Em cendrios de ruptura prematura de membranas, a escolha do agente indutor
pode impactar nos desfechos. Ahmed et al. (2023) realizaram um ensaio clinico
randomizado comparando o misoprostol oral com a ocitocina em gestantes a termo com
ruptura de membranas, e observaram que o misoprostol proporcionou maior taxa de
parto vaginal em menos de 24 horas, sem aumento de eventos adversos graves. Tais
achados sustentam a utilizacdo segura do misoprostol nesse perfil clinico.

Diante disso, o uso do misoprostol mostrou-se eficaz em diferentes grupos de
risco. Tian et al. (2024) analisaram gestantes obesas com hipertensdo ou diabetes e
observaram que tanto a via oral quanto a vaginal foram eficazes, com baixos indices de
complicagdes. Em contrapartida, em gestantes de baixo risco, o estudo de Vilas-Boas et
al. (2024) demonstrou que o misoprostol vaginal promoveu boa resposta cervical e altas

taxas de parto vaginal, reiterando sua aplicabilidade em larga escala com seguranca.

CONSIDERACOES FINAIS

Em sintese, o misoprostol tem se consolidado como uma alternativa eficaz e
acessivel para a inducdo do trabalho de parto, especialmente em contextos clinicos que
demandam interven¢des seguras e com bom custo-beneficio. Sua atuacgao
farmacoldgica, por meio da estimulacdo dos receptores prostaglandinicos no colo
uterino e no miométrio, permite a maturacdo cervical e o desencadeamento de
contragdes uterinas, facilitando o processo de parto em diferentes perfis de gestantes.

A analise dos estudos evidencia que tanto as vias oral quanto vaginal apresentam
eficacia significativa, sendo possivel adaptar o protocolo de uso de acordo com as
condicOes clinicas da gestante, a disponibilidade institucional e as caracteristicas do colo
uterino. A escolha da via e da dosagem deve considerar fatores como risco obstétrico,
integridade uterina e resposta individual ao farmaco, sempre priorizando a seguranca
materno-fetal.

Apesar dos beneficios observados, o uso do misoprostol requer monitoramento
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rigoroso e a adesao a protocolos bem estabelecidos. A ocorréncia de eventos adversos,
como taquissistolia ou sofrimento fetal, estd fortemente associada a administragao
inadequada do medicamento. Dessa forma, é imprescindivel o treinamento continuo
das equipes de saude e a implementacao de praticas baseadas em evidéncias para
garantir melhores desfechos obstétricos.

Diante do exposto, conclui-se que o misoprostol é uma ferramenta valiosa na
assisténcia obstétrica moderna, capaz de promover partos vaginais com menor
necessidade de cesdreas e em tempo adequado, quando utilizado de forma criteriosa.
A continuidade das pesquisas clinicas e das revisOes sistematicas é essencial para
aprimorar os protocolos de indu¢do do parto, ampliando a seguranca e a eficacia dessa

intervengdo fundamental no cuidado a gestante.
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