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Introducción:
La sonrisa de un niño es importante para su desarrollo psicológico y funcional. Éstos se preocupan
por no enseñar metal en su sonrisa1.  La AAPD define CIT como la presencia de uno o más dientes ca-
riados, ausentes, o restaurados en dentición primaria, en edad preescolar2. 

Los incisivos primarios superiores son los más afectados con CIT. Hace algunos años se resolvían con
extracciones o mediante el uso de coronas acero-cromo3. 

En la última década, se ha despertado en los padres una preocupación estética con relación a dentición
primaria, condicionado el que se busquen y generen nuevas alternativas de tratamiento4. 

Objetivos:
Brindar seguridad y autoestima mediante el cambio de corona de acero-cromo y obturación de resina
para modificar la sonrisa con el uso de coronas NuSmile.

Caso clínico:
Paciente femenino de 6 años de edad, ASA I, Frankl III, acude a consulta sin dolor con atención dental
inconclusa. Se realiza historia clínica y radiografías; presenta obturación de resina en O.D 52 y corona
de Ac en 62. La mamá refiere que presenta baja autoestima y no sonríe, comprometiendo la estética,
sufre de bullying en la escuela.

Metodología:
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Se administró un cartucho de Mepivacaína con epinefrina al 2%, se retiró resina de 52 y corona de Ac
62, con aislamiento absoluto, se realizó preparaciones según el protocolo de la casa comercial NuSmile
y se cementaron coronas de Zirconia NuSmile #3 en 5.1 Y 6.1, corona  #4 en 6.2 y 5.2 con cemento
bioactivo Biocem.   

Resultados:
Se eliminan lesiones cariosas, mejorando la estética, masticación, habla, oclusión y autoestima del pa-
ciente con coronas de zirconia NuSmile. 

Discusión y conclusiones:
Diana Ram (2003) afirma que las coronas de acero tienen una desventaja: su mal aspecto estético.
Por lo que las coronas de zirconia NuSmile son una excelente alternativa para restaurar de manera
estética en Odontopediatría.

Palabras clave:
Coronas de zirconia, Autoestima, Caries de infancia temprana.
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