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Introducción: La etiología de los defectos 
de desarrollo del esmalte (DDE), no es clara. 
Los factores genéticos y ambientales, tales 
como la ingesta de flúor y medicamentos, 
deficiencias nutricionales, infecciones pre-
natales, varicela u otras enfermedades de la 
primera infancia están involucrados.

Objetivo: Efectuar rehabilitación estética 
en paciente infantil con DDE, para mantener 
la dimensión vertical, restablecer la función 
masticatoria y mejorar la estética.

Descripción del caso clínico: Paciente 
masculino de 5 años de edad, que acude a 
clínica de Odontopediatría de la Universidad 
Autónoma de Nayarit; presenta hipoplasia del 

esmalte en OD 53 al 63 y 73 al 83; previo 
diagnóstico diferencial con dentinogénesis, se 
decide rehabilitar con coronas de celuloide, 
resinas y coronas individuales de acrílico.

Plan de tratamiento: Coronas de celuloide 
OD 74 al 83;coronas acrílicas en OD 51 52,61 
y 62; resinas en OD 55,54,65,75 y 85; extrac-
ciones de OD 64 y 84 con mantenedores de 
espacio (banda ansa). 

Conclusión: Las coronas de celuloide, las 
coronas acrílicas y resinas presentaron una 
adaptación aceptable. La superficie es homo-
génea y libre de poros, lo que proporciona 
una buena estética, mayor resistencia y 
funcionalidad a los órganos dentarios con 
DDE; cuando se presentan en los pacientes 
infantiles con esta alteración.
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