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RESUMO: Introdução: O parto prematuro, definido como aquele que ocorre antes das 37 semanas completas de gestação, representa uma das principais causas de mortalidade e morbidade neonatal em todo o mundo. Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), cerca de 15 milhões de bebês nascem prematuros a cada ano, sendo que mais de um milhão morre por complicações relacionadas à prematuridade. Mesmo os que sobrevivem enfrentam maior risco de desenvolver sequelas neurológicas, respiratórias, visuais e auditivas. Diante desse cenário preocupante, a prevenção do parto prematuro tornou-se uma prioridade de saúde pública. Nas últimas décadas, surgiram estratégias inovadoras voltadas para o rastreamento de fatores de risco, intervenções farmacológicas, suporte psicossocial e avanços tecnológicos na atenção pré-natal. Objetivos: Analisar as estratégias emergentes mais eficazes na prevenção do parto prematuro. Metodologia: Trata-se de uma revisão integrativa de artigos científicos, a partir de bases de dados eletrônicas, como PubMed, e Scielo, utilizando os descritores "Prematuridade”, “Cuidados Pré-Natais”, “Prevenção Primária”. Foram incluídos estudos publicados nos últimos 10 anos que abordavam o tema, estudos experimentais, revisões sistemáticas e meta-análises. Foram excluídos estudos publicados há mais de 10 anos, estudos que não abordavam o tema da pesquisa, estudos duplicados, de revisão não sistemática e com amostras não humanas. Os dados foram extraídos e analisados de forma qualitativa. Resultados: As estratégias emergentes para a prevenção da prematuridade envolvem uma abordagem multifatorial. O rastreamento precoce de fatores de risco, como histórico de parto prematuro anterior, infecções genitais, gestação múltipla, doenças maternas crônicas e alterações cervicais, é essencial para o planejamento da assistência individualizada. Uma das inovações mais promissoras é o uso da medição do colo uterino por ultrassonografia transvaginal no segundo trimestre, que permite identificar mulheres com risco aumentado. Aquelas com colo curto podem se beneficiar da administração de progesterona vaginal, que tem demonstrado eficácia na redução da prematuridade espontânea. Outra estratégia relevante é o cerclagem uterina profilática em gestantes com insuficiência cervical comprovada, sobretudo em casos de histórico obstétrico sugestivo. Além disso, o uso de pessário cervical tem emergido como alternativa menos invasiva, com resultados positivos em estudos recentes. As intervenções psicossociais, como o suporte emocional, orientações sobre práticas saudáveis na gestação, manejo do estresse e cessação do tabagismo, também compõem estratégias eficazes, especialmente em populações vulneráveis. Programas de atenção pré-natal ampliada, com foco na humanização e no vínculo com a equipe de saúde, têm se mostrado fundamentais na adesão ao cuidado e no acompanhamento contínuo. No campo tecnológico, destaca-se o desenvolvimento de plataformas digitais e aplicativos de monitoramento gestacional, que permitem a vigilância remota de sinais de alerta, facilitando a comunicação entre gestante e equipe de saúde. Essa inovação tem sido especialmente útil em áreas com acesso limitado a serviços especializados. As diretrizes atuais reforçam a necessidade de um modelo de atenção integrado e intersetorial, com ações coordenadas entre os níveis de atenção primária, secundária e terciária. A capacitação das equipes de saúde para identificar precocemente sinais de risco e aplicar condutas baseadas em evidências é um elemento-chave na redução dos desfechos adversos. Conclusão: A prematuridade é um desafio persistente da saúde materno-infantil, com implicações clínicas e sociais significativas. As estratégias emergentes apresentadas como o rastreamento ultrassonográfico do colo uterino, o uso de progesterona, a cerclagem e o apoio psicossocial, têm potencial comprovado para reduzir a incidência de partos prematuros, especialmente quando inseridas em um contexto de cuidado pré-natal qualificado e acessível. A incorporação de tecnologias e práticas baseadas em evidência, aliada ao fortalecimento das políticas públicas de atenção à gestante, é essencial para promover melhores desfechos perinatais e reduzir as desigualdades em saúde. 	
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