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RESUMEN

Antecedentes: En la actualidad, existe una alta demanda de tratamientos estéticos como
las carillas dentales y muchos odontologos optan por publicar su trabajo en redes
sociales como Instagram, especialmente en el rubro estético, mostrando resultados a
toda su comunidad. Objetivo: Identificar las alteraciones estéticas en casos clinicos
publicados en Instagram que fueron tratados con carillas en el afio 2023. Métodos y
materiales: Estudio cuantitativo, observacional, descriptivo y transversal. Se analizaron
600 publicaciones de casos clinicos tratados con carillas dentales publicados en
Instagram bajo hashtags especificos La informacion obtenida se registrd en una base de
datos en Microsoft Excel 2019. Las variables fueron: género, alteracion estética, técnica
y numero de carillas utilizadas. Se realizé un analisis descriptivo, univariado, bivariado
y la prueba de chi-cuadrado para determinar asociaciones. Resultados: El 58.33% de
los casos pertenecen al género femenino, indicando una mayor demanda en la
colocacion de carillas. La alteracion estética mas prevalente fue “tamano del diente” en
el 82% de casos. Se encontr6 una relacion significativa entre el nimero de alteraciones
por caso y la cantidad de carillas utilizadas. Conclusiones: La alteracion prevalente fue
tamano de diente, el género femenino presentd mayor niimero de casos tratados con
carillas dentales, la técnica més utilizada es la directa, el nimero promedio de carillas

utilizadas en el maxilar superior son 8.78 carillas y en el inferior 1.81

Palabras clave: carillas dentales, estética dental, red social (DeCS)



ABSTRACT

Background: Nowadays, there is a high demand for esthetic treatments such as dental
veneers. Social media platforms, particularly Instagram, have become a place for dental
professionals to show their work, allowing clinicians to present clinical results to their
audience. Objective: To identify the esthetic alterations treated with dental veneers in
clinical cases published on Instagram during the year 2023. Methods and Materials:
A quantitative, observational, descriptive, and cross-sectional study was conducted. A
total of 600 Instagram posts featuring clinical cases treated with veneers under specific
hashtags were analyzed. The data was structured utilizing Microsoft Excel 2019. The
studied variables included gender, type of esthetic alteration, clinical technique used,
and the number of veneers used in the maxilla and mandible. Descriptive, univariate,
and bivariate statistical analyses were performed, including chi-square tests for
associations. Results: Female patients accounted for 58.33% of the cases, indicating a
higher demand for veneers compared to males and “non-specific” group. The most
frequent alteration was “tooth size discrepancy,” present in 82% of cases. There is a
statistically significant correlation between the quantity of aesthetic changes and the
quantity of veneers applied. The direct technique was more used than the indirect one.
The average number of veneers used per case was 8.78 in the maxilla and 1.81 in the
mandible. Conclusions: Tooth size discrepancy was the predominant reason for veneer
placement, female patients were more frequently represented among treated cases, the
direct technique was the most widely used, and a greater number of esthetic alterations

were associated with a higher number of veneers placed.

Keywords: dental veneers, esthetics, dental, social networking (DeCS)



I. INTRODUCCION

Actualmente, entre los motivos principales por los que los pacientes acuden al
consultorio dental se encuentra la estética dental. Esto es causado por la insatisfaccion
con su propia sonrisa, motivando a las personas a buscar solucionas que permitan
recuperar la seguridad y confianza en si mismas, influenciando de manera positiva en
las relaciones interpersonales y calidad de vida. Para solucionar estas necesidades, la
odontologia ofrece diversas alternativas de tratamiento de acuerdo con la situacion
clinica de cada paciente. Dentro de las causas mas comunes que llevan a los pacientes a
mejorar su estética dental se encuentran: la pérdida de estructura dentaria causada por
la presencia de lesiones cariosas, restauraciones desadaptadas amplias, fracturas
coronarias, giro versiones, diastemas, inconformidad con el tamano de sus dientes y la

percepcion del color dentario en el sector anterior. (1,2)

A pesar de que el concepto de estética dental es subjetivo, tanto los odontdlogos como
pacientes comparten una idea comun, influenciada por publicidad existente, que una
sonrisa ideal es sindnimo de belleza y armonia dental (3). Al definir una sonrisa ideal se
debe tomar en cuenta tres caracteristicas principales, labios, encias y dientes. Dentro de
estas, se encuentra un amplio rango de caracteristicas que determinaran este concepto
como la simetria, la relacion vertical entre los incisivos y caninos, el nivel de sonrisa,
los planos incisales adecuados, la linea media, el margen gingival, la presencia de
corredor bucal, la posicion dentaria, la textura, el color de las piezas dentaria, entre otras.

(4.5)



Existen multiples tratamientos para estos casos, entre las mas frecuentes se encuentran
la ortodoncia, blanqueamiento y carillas dentales. Las carillas son restauraciones finas
que se colocan en la superficie vestibular, palatina u oclusal del diente, y pueden ser
fabricadas de diversos materiales como resina compuesta, ceramicas feldespaticas,
disilicato de litio o circonia. La colocacion de carillas indirectas o ceramicas requiere
un minimo desgaste de la superficie dental, dependiendo del caso a resolver y del
material que se usara, a diferencia de la técnica directa que se caracteriza por ser
conservadora. Por lo tanto, antes de elegir el tipo de carilla a trabajar, se debe realizar

un analisis clinico detallado. (6,7,8)

Por otro lado, las redes sociales son un conjunto de plataformas digitales que permiten
crear contenido e intercambiarlo entre usuarios. En el ambito de salud son usadas para
difundir informacién, promocién y fomentar la interaccion entre el personal de salud y

los usuarios. (9)

Instagram es una plataforma creada en 2010 que destaca por su cardcter visual y
dindmico. Actualmente cuenta con mas de 2, 400 millones de usuarios activos a los que
ofrece funciones como la publicacion de fotos, videos transmisiones en vivo, historias
y catalogos de compra, teniendo un enfoque recreativo como profesional. En los ultimos
afios, se ha convertido en una herramienta clave para la difusiéon de contenido
odontolégico, permitiendo a los profesionales y clinicas mostrar resultados y

testimonios reales, generando confianza y cercania con su publico.

El creciente acceso a internet ha modificado la manera en la que los usuarios acceden a

la informacion relacionada con la salud. Diversos estudios evidencian que los datos



disponibles en linea pueden fomentar la toma de conciencia individual sobre la salud
bucal, asi como potenciar la mejora en el pronostico, la eleccion del tratamiento y

simplificar la interaccion entre el profesional y el paciente. (10)

El presente estudio tiene como objetivo analizar los casos clinicos publicados en la red

social Instagram tratados con carillas dentales durante el ano 2023.



II. OBJETIVOS:

Objetivo general:

Analizar casos clinicos publicados en la red social Instagram que fueron tratados con

carillas durante el afio 2023.

Objetivos especificos:

1. Determinar cudl es la alteracion prevalente en los casos clinicos tratados con

carillas, publicados en la red social Instagram en el afio 2023.

2. Determinar el género prevalente en los casos clinicos tratados con carillas,

publicados en la red social Instagram en el afio 2023

3. Determinar la técnica de carillas prevalente utilizada en los diferentes casos
clinicos publicados en la red social Instagram que fueron tratados con carillas en

el afio 2023.

4. Determinar el nimero de carillas promedio en el maxilar superior e inferior en
los diferentes casos clinicos publicados en la red social Instagram que fueron

tratados con carillas en el afio 2023.



III. MATERIALES Y METODOS:

El presente estudio es de tipo cuantitativo, observacional, descriptivo y transversal. Se
utilizaron 600 publicaciones de casos clinicos tratados con carillas dentales publicados
en Instagram bajo los hashtags : #carillas, #carillas #veneers, #carillasdeporcelana,
#carillasdentales, #compositeveneer, #dentalveneers, #disefiodesonrisa #smiledesign
#laminadosceramicos #estética #carillasemax #facetas #facetasdeporcelana #emax
#porcelainveneers  #dentistry  #odontologia  #estheticdentistry  #esteticadental
#laminateveneers #facetasemresina y contengan fotos del pretratamiento y
postratamiento, informacion sobre la técnica utilizada y publicados entre enero y
diciembre del afio 2023. La informacion obtenida se registré en una base de datos en
Microsoft Excel 2019. Las variables analizadas fueron: genero, alteracion estética,
técnica y numero de carillas utilizadas, las cuales fueron codificadas. Se solicito la
aprobacion del comité de ética de la Universidad Peruana Cayetano Heredia, y permiso
del area de Odontologia Restauradora y Estética, para verificar que los casos clinicos
escogidos cumplan con los criterios de seleccion. Los casos fueron codificados, no se
publicd informacion personal como nombre, pais/ciudad y/o diagnostico de los
pacientes estudiados por respeto a su privacidad en caso de que los casos clinicos
recolectados contengan esa informacion, ademas se da crédito a los casos seleccionados.
Se realizo un andlisis descriptivo, univariado, bivariado y la prueba de chi-cuadrado

para determinar asociaciones.



IV. RESULTADOS:

En la Tabla 1 se evidencian los resultados generales del estudio. Se observd la
prevalencia de la alteracion “tamafio del diente” en el 82% de casos. Los casos
analizados presentaron entre una y seis alteraciones cada uno, y el promedio de
alteraciones por caso fue 2.69. En el maxilar superior se colocd un promedio de 8.78

carillas por caso y en el inferior 1.81.

La Tabla 2, analiza la relacion del género y alteraciones, se observo que las mujeres son
el género prevalente en el estudio (58,33%), seguido del género masculino (22.83%) y
el grupo “no especifica” (18.83%). Asimismo, se consideraron nueve alteraciones
dentales que llevaron al paciente a la aplicacion de carillas, siendo la mas frecuente
“tamafio del diente”, lo cual también puede observarse en el Grafico 1. Entre los casos
que poseen 0-2 alteraciones, el 63.54% son de género femenino, el 18.05% son de
género masculino, y el 18.41% pertenecen al grupo “no especifica”, mientras que en los
casos donde se encontraron de 3-6 alteraciones, el 53.87% son de género femenino, el
26.92% son de género masculino, y el 19.20% “no especifica”. Existe una
predominancia de pacientes femeninas en ambos grupos de tratamiento (0-2
alteraciones y 3-6 alteraciones), aunque la proporcion de hombres es més alta en el
grupo de 3-6 alteraciones frente al grupo que no registra género. La alteracion mas
frecuente en ambos géneros femenino y masculino, como en “No especifica” es

“alteracion en el tamafio del diente”, seguida de “alteracion en la forma del diente”. La



alteracion menos frecuente en todos los grupos fue “lesiones cariosas”, presente en 6
casos en el género femenino, 5 en el género masculino y 2 en “no especifica”. Para la
alteracion “discromia”, 164 casos son de sexo femenino, superior al género masculino
con 84 casos y al grupo “no especifica” con 51 casos. En la alteracion “lesiones no
cariosas” existe una diferencia significativa en la que predominé el género femenino
frente a los otros grupos con 47. Para la alteracion “malposiciéon” no existe una
diferencia significativa entre los valores, tanto el género femenino como masculino

cuentan con 26 casos y el grupo “No especifica” 21 casos.

Para la alteracion “cambio de carillas”, 41 casos son de género femenino, 5 son de

género masculino y 14 casos pertenecen al grupo “no especifica”

Los valores que presentan relacion significativa con el género son: numero de
alteraciones, discromia, alteraciéon en el tamafio del diente, lesiones no cariosas,
malposicion dentaria y cambio de carillas. Esto indica que el género femenino presenta
mas estas alteraciones que el masculino y el grupo “no especifica”, provocando una

mayor demanda en el tratamiento de carillas dentales.

Continuando con el analisis, seglin la técnica usada, la Tabla 3 demuestra que la técnica
directa prevalece sobre la indirecta en el 55,17% de casos. En estos resultados se
observo que en ambas técnicas la alteracion prevalente fue “tamafio de diente” con 227
casos en la técnica indirecta y 265 en la directa, lo cual también se evidencia en el
Grafico 3. Asi mismo, las alteraciones con menos registros fueron “lesion cariosa” en la
técnica indirecta con 6 casos, y en la técnica directa, las alteraciones “lesion cariosa” y

“fractura” presentaron 9 casos cada una.



En la alteracion “mal posicion dentaria” existe una diferencia significativa de casos
entre las técnicas empleadas, lo cual demostrd que la técnica directa se utiliza con mayor

frecuencia en los casos que presentan esa alteracion.

Al enfocarse en el numero de carillas en el maxilar superior, se observé en la Tabla 4
que tanto en los casos que presentan 1-2 alteraciones, como los que presentan 3-6
alteraciones, prevalece la colocacion de 10-14 carillas. La alteracion “tamafio del
diente” fue la mas frecuente en casos donde se colocan 0-9 carillas con 160 casos y
también 10-14 carillas con 332 casos, asi mismo, en ambos casos la alteracién menos
frecuente fue “lesiones cariosas”, con 8 y 5 casos respectivamente. Respecto a
“discromia dental” se encontrd una diferencia significativa entre los casos con 0-9
carillas, los cuales presentaron sesenta y 8 casos y los que presentan 10-14 carillas con
231 casos. 115 casos presentan carillas solamente en el maxilar superior. Existe una
asociacion significativa entre el nimero de carillas utilizadas en el maxilar superior y el
nimero de alteraciones presentes, mayor numero de alteraciones implica mas carillas
colocadas. Ademas, la presencia de alteraciones “discromia” y “alteracion en el tamafio

del diente” también se relacionan con mas carillas utilizadas.

Respecto al nimero de carillas en el maxilar inferior, la Tabla 5 evidencia que en casos
que presentan 1-2 alteraciones y en los que presentan 3-6 alteraciones, prevalece la
colocacion de 0-9 carillas. La alteracion “tamano del diente” fue la mas frecuente en
casos donde se colocan 10-14 carillas con 101 casos, asi mismo, la alteracion menos

utilizada fue “lesion cariosa”, con un caso. En la alteracion “discromia dental” se



encontr6 una diferencia significativa entre los casos con 0-9 carillas, los cuales
presentaron 227 casos y los que presentan 10-14 carillas con 77 casos. 5 casos presentan
carillas solo en el maxilar inferior. El analisis demostro que las alteraciones “discromia”,
“malposicion dentaria” y “lesiones no cariosas’ estan significativamente asociadas con

una mayor colocacion de carillas en el maxilar inferior.



V. DISCUSION

Los resultados obtenidos muestran que las carillas dentales son la solucion elegida por
muchos profesionales y pacientes en el rubro, posiblemente, debido a su eficiencia al

resolver alteraciones dentales con un acabado altamente estético, funcional y rapido.

El andlisis sefiald6 que las mujeres son mas propensas a optar por el tratamiento de
carillas dentales, dado que tienden a percibir alteraciones estéticas con mas facilidad
que el género masculino, lo cual se observo en el estudio realizado por Bolas-Colvee,
Tarazona, Paredes-Gallardo y Luxan en 2018, en el cual se concluy6 que las mujeres
notaban criticamente los diastemas, tridngulos negros y el margen gingival de los

incisivos a diferencia de los hombres. (11)

En 2016 Ramos, Rivera , Pérez, Lara y Moreno realizaron un estudio enfocado en la
imagen corporal, donde concluyeron que las mujeres son el género que se encuentra
mas insatisfecho con su apariencia debido a los estereotipos de belleza y la presion de

la sociedad por cumplirlos. (12)

Asimismo, se encontr6 que la alteracion “tamafio del diente” es el motivo predominante
para la colocacion de carillas, debido a que la percepcion de su tamafio hace la sonrisa
mas atractiva. Se observé que la colocacion y cantidad de carillas es predominante en

el maxilar superior.

10



En 2020, Fontboté , Dargham, Urztia y Sepulveda evaluaron la percepcion de
parametros estéticos por odontdlogos, estudiantes y pacientes, concluyendo que la
proporcion entre el ancho y largo de los incisivos centrales del maxilar superior del 75%

es la mas atractiva en los tres grupos de participantes. (13)

La técnica directa para carillas dentales se elabora en base a resinas de alta estética. Los
odontologos y pacientes optan por esta alternativa debido a que en muchos casos no
requiere desgaste dental. Es una solucién directa, semipermanente y econdomica que
sustituye las ceramicas y se inclina a una odontologia preventiva. En 2003 Cuello-Salas,
Pasquini-Comba , Bazdez-Frete y Olivia-Bazaez, mencionan que esta técnica ayuda a
preservar los tejidos dentarios sanos por mayor tiempo, sin embargo, se debe de tener
en cuenta que el material utilizado es propenso al cambio de color lo cual disminuye el
tiempo de duracion estética, a su vez se deben realizar controles clinicos y radiograficos

para observar su estado en boca en el tiempo. (14)

Las alteraciones consideradas en el estudio ( lesiones cariosas, restauraciones en mal
estado, discromia , alteracion en la forma del diente, alteracién en el tamafio del
diente, fractura, lesiones no cariosas (abrasion, abfraccion, atricion, erosion), mal
posicion dentaria, cambio de carillas) coinciden en su mayoria con las presentadas en
el estudio por De Rabago-Vega y Tello-Rodriguez en 2005 sobre carillas como solucion
estética en dientes anteriores, las cuales fueron: diastemas, tinciones dentales, dientes

conoides, malposiciones moderadas, dientes deciduos y fracturas dentarias. (15)

11



En los ultimos afios, muchos estudios han demostrado que las redes sociales, han
transformado profundamente la manera en que los pacientes perciben y seleccionan a
los profesionales de la salud. Segin Al-Khalifa (2024), factores como las
recomendaciones personales, formacion académica del odontdlogo y resenas digitales
son determinantes al momento de elegir a un profesional. (16) Sin embargo, en el
entorno especifico de Instagram, los elementos visuales como fotografias del antes y
después, calidad del contenido, constancia y la estética general de las publicaciones, son
muy importantes, debido a que generan una percepcion positiva del odontdlogo o

clinica, favoreciendo su eleccion al momento que el paciente debe tomar una decision.

En la odontologia estética, la imagen tiene un rol crucial, ya que permite a los
potenciales pacientes visualizar resultados reales de forma inmediata y atractiva. Este

contenido actiia como una herramienta que fortalece la credibilidad del profesional.

El presente estudio destaca por la fuente de datos utilizada: una plataforma social y
visual como Instagram, que ademas de reflejar las dinamicas de comunicacion actuales
entre pacientes y profesionales, ofrece un espacio rico en informacion accesible para su
analisis. Se examin6 cdmo los profesionales promueven tratamientos estéticos y como
los usuarios responden a estas propuestas visuales. La eleccion de esta fuente permitio
aplicar un enfoque metodoldgico innovador, adaptado a las tendencias en el consumo

de informacion, particularmente en el campo de la estética odontologica.

12



En los tltimos afios se han realizado diversos estudios sobre el impacto de las redes
sociales en el entorno de la salud. Maria Shakoor Abbasi y colaboradores, realizaron un
estudio transversal sobre este impacto en la odontologia estética. El rango de edad de la
mayoria de los participantes fue 26-30 afios, de género femenino y la plataforma que
mas utilizaron fue Instagram. Concluyeron que la demanda por los tratamientos
estéticos estd aumentando significativamente, debido a que redes sociales permiten el

acceso a perfiles de celebridades e influencers que poseen la “sonrisa ideal”. (17)

Otro estudio realizado en Arabia Saudita en 2022 por Khadihah y colaboradores,
observa que, mediante las redes sociales, los pacientes establecen una conexion con los
dentistas y un alto niimero de ellos son influenciados por estas para optar por un

tratamiento estético. (18)

Cabe resaltar también la incorporacion del concepto de Big Data en el andlisis
odontolégico, el cual hace referencia a las herramientas y procesos que permiten
gestionar un amplio conjunto de datos. (19) En la ultima década, la acumulaciéon y
evaluacion de grandes volumenes de informacion ha generado nuevas oportunidades
tanto en la practica clinica como en la investigacion. Almoznino, Shahar y Kopycka-
Kedzierawski (2024) explican que Big Data ha transformado el campo de la odontologia
facilitando el descubrimiento de patrones, relaciones y predicciones que antes no eran
posibles mediante métodos convencionales como los estudios clinicos controlados o la
recoleccion manual de datos. (20) En este estudio, aunque se analizaron 600

publicaciones una cantidad pequefia en términos estrictos de Big Data, se demostrd

13



como este tipo de enfoque puede aplicarse a muestras obtenidas desde redes sociales, lo
cual representa una forma innovadora al estudiar las preferencias estéticas y

tratamientos odontolégicos desde un enfoque real y masivo.

A partir del andlisis de alteraciones estéticas, se identificaron razones comunes por las
cuales los pacientes optan por colocarse carillas dentales, como diastemas, dientes
pequefios o discromias. Este tipo de informacion no solo permite a los profesionales
personalizar los tratamientos, también proporciona una vision amplia sobre las
tendencias estéticas actuales y expectativas del paciente. Ademas, la identificacion de
técnicas de carillas mas utilizadas en las publicaciones permite a los odontologos
adaptar sus intervenciones clinicas a lo que el mercado demanda, reforzando asi la

competitividad y pertinencia de sus servicios.

La metodologia empleada contempld aspectos éticos fundamentales, como la proteccion
de la privacidad del paciente, al no exponer informacion personal o sensible. El enfoque
cuantitativo permitié un analisis profundo, especialmente considerando que se trabajo
con una muestra significativa de 600 publicaciones. Esta cantidad facilit6 el estudio de
variables como el género del paciente o el tipo de alteracion estética, aportando una
vision estadistica que permite identificar correlaciones y patrones clinicamente utiles.
La informacion extraida, basada en publicaciones del ano 2023, ofrece datos que

reflejan el contexto estético y digital actual.

14



Entre los principales beneficios encontrados se destacan la innovacion metodologica, la
aplicabilidad clinica de los hallazgos, la facilidad de acceso a datos reales y actuales, asi
como la contribucion al conocimiento de las tendencias del mercado odontologico
estético. Por otro lado, se reconoce que, aunque la muestra es considerable, no
representa la totalidad de publicaciones ni garantiza la rigurosidad clinica de todos los
casos observados, lo que implica una limitaciéon en cuanto a la generalizacién de
resultados. No obstante, el estudio proporciona una base sélida para investigaciones

posteriores que podrian ampliar la muestra o integrar otras plataformas digitales.

Entre las limitaciones presentadas a lo largo de la investigacion, se observo que las
publicaciones en redes sociales carecen de detalles sobre el procedimiento y
seguimiento del tratamiento, lo cual limita el andlisis a detalle de los resultados clinicos.
Teniendo en cuenta que se incluyeron datos clinicos especificos, no se abord6 detalles
técnicos, como el material utilizado, lo que limita el andlisis de la eficacia y durabilidad
de las técnicas. La muestra utilizada no es en su totalidad representativa, debido a que
se utiliz6 solo 600 publicaciones, estos datos pueden no reflejar la diversidad completa
de casos y técnicas utilizadas en la practica clinica, ademas, se tom6 en cuenta algunos
hashtags para su recopilacion. Con respecto al sesgo de seleccion, el enfoque en
publicaciones de Instagram podria excluir casos no documentados en la misma y sesgar
la representacion hacia tratamientos exitosos. En el proceso de revision de datos, se

encontrd que algunas publicaciones ya no estaban visibles para el publico, lo que pudo
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ser provocado porque la cuenta que compartio6 el caso cambio su privacidad de publica
a privada o elimino la publicacion, ademas en no todos los odontdélogos suben a redes
sociales los resultados de sus pacientes, por cuestiones de privacidad, seguridad, falta

de tiempo, desinterés, entre otras razones.
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VI. CONCLUSIONES

La alteracion “tamafio del diente” prevaleci6 como el motivo principal para la
colocacioén de carillas. El género femenino presentd mayor nimero de casos resueltos
con carillas dentales. La técnica mas utilizada es la directa. E1 nimero promedio de
carillas utilizadas en el maxilar superior fueron 8.78 carillas y en el inferior 1.81. Se
observd que, a mayor numero de alteraciones presentes, mayor fue la cantidad de

carillas utilizadas en cada caso.
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Tabla 1: Distribucion de variables segiin cantidad de alteraciones, tipo de alteracion,

numero de carillas utilizada, género y técnica
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Tabla 2: Relacion entre el género y las alteraciones presentes
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Tabla 3: Relacion entre la técnica utilizada y las alteraciones presentes
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Tabla 4: Relacion entre el nimero de carillas en el maxilar superior y las alteraciones

presentes
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Tabla 5: Relacion entre el nimero de carillas en el maxilar inferior y las alteraciones

presentes
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Grafico 1: Cantidad de casos por tipo de alteracion
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Grafico 2: Prevalencia del género

= Masculino = Femenino = No registra
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Grafico 3: Prevalencia de la técnica utilizada

= Indirecta = Directa
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ANEXOS

CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE | DEFINICION DEFINICION TIPOS ESCALA VALORES
OPERACIONAL
Género Grupo de personas que Segun lo indicado | Cualitativa | Dicotémica 1. Masculino
pertenecen a un mismo en la publicacién Nominal ,
2. Femenino
sexo. de Instagram
3. No especifica
Alteracién | Alteraciones dentarias que | Segiin lo indicado | Cualitativa | Dicotomica 1. Lesiones cariosas
estética llevaron al paciente a la en la publicacién Nominal 2 Restauraciones en mal

aplicacion de carilla

de Instagram

estado
3. Discromia

4. Alteracion en la forma de
los dientes

5. Alteracién del tamaiio del
diente

6. Fractura

7. Lesiones no cariosas
(abrasion, abfraccion,
atricion, erosion

8. Mal posicion dentaria

9. Cambio de carillas




Técnicade | Es una estrategia Segun lo indicado | Cuantitativa | Discreta 1. Indirecta
carillas incorporada en redes en la publicacion .
. . 2. Durecta
sociales que permite al de Instagram
usuario dar una respuesta
positiva ante cualquier tipo
de contenido
Numero de | Cantidad de canillas Segun lo indicado | Cuantitativa | Discreta 1. 1canlla
carillas en el | dentales utilizadas en el en la publicacion .
. 2. 2 carillas
maxilar caso de Instagram
superior 3. 3 carillas
4. 4 canllas
5. 5 carillas
6. 6 carillas
7. 7 canllas
8. 8 carillas
9. 9 carillas
10. 10 carillas
11. 11 carillas
1212 carillas
13. 13 carillas
14. 14 carillas
Numero de | Cantidad de carillas Segun lo indicado | Cuantitativa | Discreta 1. 1 carilla
carillas en el | dentales utilizadas en el en la publicacion 2 2 carillas
maxilar caso de Instagram .
. . 3. 3 carillas
inferior
4. 4 carillas
5. 5 carillas
6. 6 carillas
7. 7 carillas
8. 8 carillas
9. 9carillas
10. 10 carillas
11. 11 carillas

. 12 carillas




PRESUPUESTO

Concepto Cantidad | Detalle Total

Salarios

Asesor del proyecto 1 Trabajado ad honorem 0

Autores del proyecto 2 Trabajado ad honorem 0

Material y equipos

Computadora 2 Organizacion y redaccion | S/. 6000
del trabajo

Internet 2 Acceso a la informacion S/. 400

Viajes

Transporte 2 Combustible del automévil | S/. 700

TOTAL(S/.) S/. 7100
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