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Resumo: [INTRODUCAQ] - Reduzir a morbimortalidade infantil relacionada a asfixia perinatal é desafio,
visto que 60-70% dos 6bitos infantis em Minas Gerais (MG) ocorrem no periodo neonatal.
[OBJETIVOS] - Relatar a importancia da capacitacdo de profissionais de salde na assisténcia
adequada ao recém-nascido ao nascimento através do Programa de Reanimacdo Neonatal da
Sociedade Brasileira de Pediatria (PRN/SBP), e desta estratégia em MG, com impacto na
Atencdo Primaria (APS). [METODOOLOGIA] - Redlizou-se revisdo narrativa simples, com
buscas na Biblioteca Virtual de Salde, bases de dados Scielo-Brasil e PubMed, sitios eletronicos
de registros de dados da Secretaria Estadual de Salide e da SBP. [RESULTADOS] - Desde 1994,
a Sociedade Mineira de Pediatria (SMP), dfiliada a SBP, organiza o PRN/SBP em MG,
observando as diretrizes nacionais. Sdo 105 instrutores, distribuidos em 20 dos 853 municipios
mineiros, a0 menos um em cada maternidade publica com mais de 1.000 nascimentos/ano. Os
treinamentos do PRN/SBP incluem cursos de Reanimacdo Neonatal, Transporte do Recém-
nascido de Alto Risco. Ja foram realizados 14.125 treinamentos no estado, entre meédicos,
profissionais de salde e parteiras tradicionais, quilombolas e indigenas das etnias Xacriaba e
Maxakalis. Em 2016/18, instrutores da SMP, apoiados pela Agéncia Brasileira de Cooperacéo,
promoveram cursos em Mocambique, capacitando 336 profissionais. [CONCLUSAQ] - Asfixia
perinatal € um importante problema de salde publica. Impacta a morbimortalidade infantil e a
APS, ordenadora do cuidado, que estabelece os fluxos assistenciais para criangas com
morbidades decorrentes da encefalopatia hipdxico-isquémica, manifestacdo neurolégica da
asfixia. A rede de atencdo a salde materno-infantil, revisada neste estudo, esté construida sobre
uma linha de cuidados interdependentes. A qualidade do plangamento reprodutivo e pré-natal,
realizados na APS, repercute na qualidade do parto e nascimento. A contrarreferéncia para
puericultura de recém-nascidos como morbidades decorrentes da asfixia impacta a APS. A
capacitacdo baseada em evidéncias para a assisténcia perinatal é estratégia mais efetiva - menos
dispendiosa, humana e economicamente, que o tratamento das complicacfes da asfixia. Por meio
do PRN/SBP, a SMP cumpre seu papel de qualificar o cuidado aos recém-nascidos mineiros e
contribui parareduzir a morbimortalidade infantil, assegurando o direito ao nascimento seguro.
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