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Resumo: Conforme o escore Z da caderneta de saúde da criança, o perímetro cefálico (PC) acima de +2 
indica um aumento excessivo do conteúdo intracraniano que pode ser causado por hidrocefalia, 
hematoma subdural, coleção subdural, aumento do parênquima cerebral de origem metabólica, 
genética ou ainda macrocefalia familiar. Assim, uma medida de PC acima de dois desvios 
padrões, deve-se pensar em macrocefalia e adotar as medidas mais adequadas frente uma 
anamnese e exame físico minuciosos._x000D_ " Neonato, masculino, 26 dias de vida, gestação 
sem intercorrências, nascido de parto normal, termo AIG, boas condições de vida. Familiares, no 
entanto, ansiosos, procuram serviço de atendimento infantil em decorrência da percepção do 
perímetro cefálico estar acima do habitual. No atendimento, é verificado que a criança se 
encontra sob aleitamento materno exclusivo e com boa sucção, reflexos primitivos presentes. 
Peso e estatura encontram-se no escore zero e perímetro cefálico entre escore +2 e +3, 
demonstrando, dessa forma, uma medida antropométrica de circunferência cerebral compatível 
com macrocefalia. Exame do crânio sem fontanela anterior abaulada e disjunção de suturas além 
de ausência de dismorfismos e alterações fenotípicas. Irmão com “macrocrania”. Frente à 
suspeita de macrocefalia constitucional, genitora foi orientada a acompanhar seu filho em serviço 
de puericultura rotineiramente, após orientações sobre a benignidade da macrocefalia.""A 
macrocefalia é reconhecida como uma das principais causas de encaminhamento ao serviço de 
neurologia, sendo definida como aumento do perímetro cefálico acima de dois desvios padrão da 
média, podendo estar presente ao nascimento ou surgir ao longo dos primeiros anos de vida, 
sobretudo no primeiro ano. Assume, dessa forma, a necessidade de conhecimentos e condutas por 
parte do pediatra , buscando detectar anormalidades no desenvolvimento neuropsicomotor, além 
de sinais neurológicos focais._x000D_ "Embora nem sempre seja uma emergência, é importante 
agendar uma consulta médica o mais rápido possível para que seja feita uma avaliação adequada 
e determinar se há necessidade de investigação adicional ou intervenção médica. O médico 
poderá determinar se a macrocrania é benigna ou se indica a necessidade de investigação 
adicional._x000D_
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