RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
ISSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

Ano VII, v.1 2026 | submissao: 25/04/2026 | aceito: 28/04/2026 | publicacdo: 01/05/2026
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RESUMO

O ttero didelfo ¢ uma malformag¢ao miilleriana rara, caracterizada pela presenga de duas cavidades
uterinas e dois colos uterinos independentes, podendo estar associado a um septo vaginal
longitudinal. Embora geralmente assintomatico fora do periodo gestacional, esta associado a um
maior risco de complicagdes obstétricas, como abortamento espontaneo, parto prematuro e restri¢ao
de crescimento intrauterino. Este estudo realizou uma revisao integrativa da literatura (2021-2026)
nas bases de dados PubMed e scielo, incluindo sete estudos que abordaram desfechos gestacionais
e manejo clinico. Os achados indicam que, apesar da fertilidade preservada, a anatomia uterina
impde desafios, como encurtamento cervical e maior incidéncia de apresentacdes fetais nao
cefalicas, o que contribui para elevadas taxas de cesariana. Entretanto, evidéncias recentes
demonstram que, com diagndstico precoce e acompanhamento pré-natal especializado, € possivel
alcancar desfechos materno-fetais favoraveis, inclusive partos vaginais em casos selecionados.
Conclui-se que o manejo individualizado e o monitoramento rigoroso sdao fundamentais para
otimizar o prognoéstico gestacional em mulheres com tutero didelfo.
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1. INTRODUCAO

O utero didelfo ¢ uma malformacao miilleriana rara, decorrente da nao fusao dos ductos de Miiller,
caracterizada por duas cavidades uterinas e dois colos uterinos independentes, podendo associar-se
a um septo vaginal longitudinal. Nas classificagdes atuais das anomalias miillerianas (ASRM e
ESHRE/ESGE), figura como entidade distinta (SOUZA et al., 2025). Geralmente ¢ assintomatico
fora da gestagdo, mas aumenta o risco de complicacdes ao longo do ciclo gravidico-puerperal. O
diagnostico anatdmico correto e a escolha de condutas obstétricas adequadas tém impacto direto na
morbimortalidade materno-fetal. Este trabalho revisa a literatura recente sobre os desfechos

gestacionais € 0 manejo obstétrico nessa populagao.

2. METODOLOGIA

Revisdo integrativa nas bases de dados PubMed e scielo, abrangendo publicagdes de 2021 a 2026,
com os descritores “Uterus Didelphys”, “Pregnancy” e “Pregnancy Outcome”. Incluiram-se artigos
completos em inglés e em portugués que abordassem desfechos obstétricos, excluindo-se as

duplicatas. Sete estudos compuseram a sintese qualitativa.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura revisada indica que o utero didelfo ndo compromete a fertilidade, embora se associe a
desfechos adversos relevantes, como abortamento espontaneo do primeiro trimestre, trabalho de
parto prematuro e restricdo de crescimento intrauterino (RCIU). A anatomia impde desafios
especificos — o encurtamento cervical precoce pode indicar cerclagem profilatica, € a menor
capacidade volumétrica de cada hemittero favorece apresentagdes ndo cefalicas (pélvicas e
cormicas), o que justifica as altas taxas de cesariana. A via alta, porém, ndo deve ser considerada
regra absoluta: relatos recentes documentam bons desfechos maternos e neonatais em partos
vaginais conduzidos com vigilancia adequada. Os principais dados dos estudos incluidos estdao
compilados na Tabela 1. O manejo individualizado tem modificado esse cenario — o diagnostico
por imagem precoce € o pré-natal criterioso de alto risco alteram substancialmente o progndstico

antes considerado desfavoravel.

Tabela 1 — Sintese dos estudos revisados sobre desfechos gestacionais no utero didelfo.

Autor/Ano N° de Gestacdes Desfechos e Manejo Clinico Principal

Fedele et al. (2024) | Multiplas (Revisdo) | Taxas elevadas de prematuridade e de recém-

nascidos de baixo peso.

Liu et al. (2025) 1 (Gemelar) Partos vaginais assincronicos com intervalo de

12 semanas; ambos viaveis.

Nyagaka; Oindi | 1 gestagao Encurtamento  cervical com cerclagem

(2025) necessaria; evolugdo para parto prematuro.

Sutan et al. (2025) Multiplas (Coorte) | Maior risco de parto prematuro e de restricao

do crescimento fetal.

CONCLUSAO

A gestagdo em utero didelfo cursa com maior risco de prematuridade e de distdcias no trabalho de
parto. O manejo individualizado, apoiado em monitoramento rigoroso e em intervengdes profilaticas
indicadas caso a caso, permite conduzir a gravidez com seguranca e alcangar resultados maternos e

fetais favoraveis.
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