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RESUMEN 
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e presenta un ca o de miofibromatosis mandibular, 
de grandes di.men iones ya que abarcaba la totalidad 
de la rama ascendente observado en un var6n de 16 
anos que fue tratado quirurgicamente de forma 
ans rvaclora, habienclo e obtenido, tras do 

r cidivas, que tambien fueron trataclas con la misrna 
actitucl, la reparaci6n total de la mand,bula. Dacia la 
rareza d I diagn6 tico e ha efe tuado una revision 
de dicha enticlad, de de lo puntos de vista hist6rico­
conq:ptual, hi ·to16gico y clinico, en e pecial de cara 
a conocer la actitud a acloptar ante u sospecha 
cliagn6stica. 
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Caso Clinico 

Miofibromatosis infantil: 

presentaci6n de un caso de 

localizaci6n mandibular y 

revision de la literatura 

ABSTRACT 

The case of a 16-year-old boy with myofibromatosis 
affecting the ramus o

f 

the right mandible is repo11ed. 
Despite the large size of the radiolucent lesion, the 
approach to treatment was simple curettage in both 
the initial operation or the second procedure to 
control a local relapse. In contrast to juvenile 
jtbromatosi which exhibits a localf:y aggressive 
growth pattern requiring radical surgery, 
myojtbromatosis consists of well circumscribed 
lesions amenable to simple excision. 
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