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RESUMO 

Leiomiomas são tumores benignos de tecido mole, bem circunscritos, que se origam dos 

músculos lisos. Descritos pela primeira vez por Virchow em 1884, afetam principalmente o 

útero (95%), o trato gastrointestinal (1,5%), a pele e raramente são encontrados na cavidade 

oral, com incidência de 0,42%. Uma criança do sexo feminino de 11 anos de idade apresentou-

se ao departamento de odontopediatria da instituição para avaliação frenectomia. Ao exame 

clínico intraoral foi observado também uma hiperplasia gengival presente em um diastema 

entre os incisivos centrais superiores decíduos, associada ao freio labial superior hipertrófico, 

assintomática, possuía a mesma cor da mucosa normal, firme e de superfície lisa, com tempo 

de evolução desconhecido. Foi proposto então frenectomia para retirada do excesso de tecido 

no freio labial superior e excisão total da lesão associada, o procedimento foi realizado sob 

bloqueio anestésico local, em tempo único, sem intercorrências ou complicações e o material 

coletado possuia consistência fibrosa, forma e superfície irregular, medindo 0,9 x 0,5 cm, foi 

enviado ao laboratório de patologia bucal da universidade para análise histopatológica. Os 

cortes microscópicos revelaram fragmento de mucosa bucal revestida por epitélio estratificado 

pavimentoso paraqueratinizado com áreas ortoqueratinizadas hiperplásico. Subjacente observa-

se estreita faixa de tecido conjuntivo frouxo não modelado de aspecto coriônico e na porção 
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profunda, observam-se feixes de células fusiformes de aspecto ora miofibroblástico ora 

leiomiomatoso, com base nesses achados um diagnóstico compatível com leiomioma oral foi 

feito. Portanto, uma avaliação clínica e histopatológica completa são necessários para o 

diagnóstico, visto que leiomiomas são uma entidade rara na cavidade oral, a paciente segue em 

acompanhamento com a equipe odontológica e 11 meses após o procedimento não é observado 

sinais de recidiva da lesão. 
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