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Resumen: A pesar de las diferencias anatdmicas y estructurales existentes entre las
denticiones decidua y permanente, no existen en la actualidad materiales de restauracion
disefiados de forma especifica para cada denticién. Sin embargo, es importante
determinar qué tipo de estos materiales nos proporciona las caracteristicas mas acordes
para el tratamiento restaurador de cada diente. Por ello, los objetivos planteados en este
trabajo han sido: estudiar los materiales restauradores existentes en el mercado, asi
como determinar sus aplicaciones en el sector odontopediatrico, incluyendo sus ventajas
e inconvenientes clinicos. Para ello, se ha realizado una revisién sobre el tema basada en
blsquedas bibliograficas y la consulta de libros y revistas especializadas.
Tradicionalmente, la amalgama de plata y las resinas compuestas se han utilizado como
materiales de obturacién en restauraciones en Odontopediatria. No obstante, los
iondmeros de vidrio convencionales, asi como los iondmeros modificados con resinas y
los compdmeros aportan propiedades interesantes a tener en cuenta a la hora de decidir
el material idéneo para cada situacién clinica. Conclusién: Aunque la denticidn primaria
sea de caracter temporal, las restauraciones deben colocarse con igual meticulosidad que
si se tratase de una obturacion definitiva, ya que la filtracidn o la pérdida total o parcial de
la restauracion podrian poner en peligro la viabilidad del diente. En cualquier caso, es
importante resaltar que la consideracion clinica dicta la seleccion del material adecuado.
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