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RESUMEN

El estudio de investigacion titulado “Nivel de Habilidades Sociales de los
adolescentes del 4° y 5° afio de secundaria, de la Institucion Educativa “José
Marti” en Comas -2015”, tuvo como Objetivo: Identificar el nivel de habilidades
sociales de los adolescentes del 4° y 52 afo de secundaria. Material y métodos:
Este estudio es de tipo cuantitativo, con diseno descriptivo y de corte transversal,
tomando como unidades de estudio a los adolescentes de ambos sexos cuyas
edades oscilan entre los 15y 18 anos, la cantidad total de 142 adolescentes. Para
la recoleccién de datos se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento el
cuestionario de Habilidades Sociales. Resultados: Se determin6 que los
estudiantes presentan habilidades sociales alta en un 34,51%, muy alto en un
7.75%, promedio alto en un 28,87%, en promedio en un 12,68%, promedio bajo
en un 12,68% y muy bajo en un 3,52%. Conclusiones: Se determin6 que los
adolescentes tienen facilidad para relacionarse con otras personas; asi como,

para solucionar de forma correcta los problemas propios de la vida diaria.

Palabras clave: Nivel de habilidades sociales, escuela, adolescentes.



ABSTRACT

The research study entitled "Level of Social Skills of adolescents of the 4th and 5th
year of secondary school, of the Educational Institution" José Marti "in Comas -
2015", had as Objective: Identify the level of social skills of adolescents of the 4th
and 5th year of high school. Material and methods: This study is of quantitative
type, with a descriptive and cross-sectional design, taking as units of study
adolescents of both sexes whose ages range between 15 and 18 years, the total
number of 142 adolescents. For data collection, the survey was used as a
technigue and the Social Skills questionnaire was used as an instrument. Results:
It was determined that students have high social skills in 34.51%, very high in
7.75%, average high in 28.87%, average in 12.68%, average low in a 12.68% %
and very low by 3.52%. Conclusions: It was determined that adolescents have
the ability to relate to other people; as well as, to solve correctly the problems of
daily life.

Keywords: Level of social skills, school, adolescents.



INTRODUCCION

Adolescencia deriva del latin «adolescens», quiere decir, el que adolece.
Enfocandose en el desarrollo humano, es utilizado para definir un periodo de
transicion entre la infancia y la adultez, durante el cual inicia una serie de cambios
en el aspecto fisico y psicosocial necesarios para su adaptacién (1). Dentro de
dicho proceso de adaptacién surgen una serie de problemas, para lo cual el
adolescente debe tener herramientas para poder afrontarlos. Hoy en dia el
desarrollo de las habilidades sociales en adolescentes resulta vital para afrontar
dicho proceso de adaptacion, permitiéndole expresar su forma de pensar y
respetar el punto de vista de los demas. Las habilidades sociales representan una
serie de comportamientos utilizados para dar respuesta a las exigencias de las
actividades cotidianas.

La identificacion de los niveles de habilidades sociales en los adolescentes resulta
de gran interés para la promocion de su salud mental, como lo han demostrado
varias investigaciones estableciendo la relacion entre las habilidades sociales y la
salud mental en el adolescente, ademas representan factores protectores para

tener una mejor calidad de vida (2).

El sistema educativo peruano manifiesta que el desarrollo de las habilidades
sociales es un tema relevante dentro de los procesos de aprendizaje, sin embargo,
una critica muy frecuente es que esto no se ve reflejado dentro de las materias de
ensefianza escolar, siendo mencionadas en forma general, pudiendo generar ello

en una inadecuada adaptacién del adolescente (3).

Lo descrito anteriormente hace necesario impulsar procesos de cambio, pues en
la escuela los espacios son ideales para aplicar las intervenciones educativas
vinculadas al desarrollo de las habilidades sociales. Dichas intervenciones
requieren profesionales con una soélida formacién en dicho campo, siendo uno de

ellos el profesional de enfermeria.



El profesional de la enfermeria tiene que expandir esa visién clinica-hospitalaria
para enfocarse en el trabajo preventivo-promocional basado en un enfoque
biopsicosocial con el objetivo de identificar en forma oportuna los problemas en
este grupo etario para plantear estrategias de intervencién. Un primer paso es el
conocimiento de los niveles de habilidades sociales en los adolescentes de

educacion secundaria.

Por lo descrito anteriormente se desarroll6 la presente tesis de investigacion que
consta de cinco partes: El capitulo | es el problema, el cual se integra por delimitar
el problema, y formular la pregunta de investigacion, los objetivos del estudio y
justificar el desarrollo de la investigacion. El capitulo 1l es el marco tedrico, el cual
se integra por el marco histérico y contextual de la realidad, los estudios de
investigacién que sirven como antecedente, el marco teérico conceptual y la
hipotesis. El capitulo Il es la metodologia, el cual comprende el tipo y disefio de
investigacion, la poblacion-muestra y muestreo, la variable (definicion conceptual
y operacional), la técnica e instrumentos de recoleccion de datos, el proceso de
recoleccion de datos, las técnicas de procesamiento y analisis estadistico de datos
y el sustento ético de la investigacion. El capitulo IV son los resultados y la
discusion que comprende la descripcidn de los hallazgos del estudio y el analisis
e interpretacion de estos. El capitulo V son las conclusiones y recomendaciones.
Finalmente, tenemos las referencias bibliograficas y los anexos.

La autora



CAPITULO I: EL PROBLEMA



1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los adolescentes en el Perl poseen una serie de caracteristicas particulares
en relacidén con otros paises de la region. Representan alrededor de 13.1% de
la poblacién, siendo un aproximado de 3.6 millones de peruanos entre los 12-
18 afnos, con un 51% de varones y 49% de mujeres. En su mayoria residen en
el area urbana. El 80%, aproximadamente, logra acceder a la educacién
secundaria, un 33% ya realiza actividades economicas. El porcentaje de
madres adolescentes resulta alarmante por su crecimiento en los ultimos anos,
siendo las regiones de la selva y sierra las que poseen elevada prevalencia (4).
Este contexto puede condicionar alteraciones en el proceso normal de

desarrollo de los adolescentes.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), refiere que la adolescencia
representa el periodo de transicion entre la infancia y la adultez comprendida
entre los 10-19 anos. Es una de las etapas de transicion mas importantes en el
desarrollo humano caracterizado por un rapido cambio a nivel bioldgico,
psicoldgico y social (5). Dentro de dichos procesos de cambios, el adolescente
requiere de herramientas para poder afrontarlos, conllevando ello a una

adecuada adaptacion.

Una de dichas herramientas constituye las habilidades sociales que le permiten
al adolescente enfrentar los retos de la vida diaria, logrando una transicion
favorable hacia la madurez, permitiéndole una interaccién apropiada con sus

pares (6).

Las habilidades sociales resultan importantes para facilitar su desenvolvimiento
autébnomo, consolidar su identidad, aplicar sus destrezas sociales dentro del
contexto en el cual se desenvuelven (7). Incluso dichas habilidades influyen
sobre algunos determinantes de la salud como son los estilos de vida, haciendo
necesario contribuir al conocimiento del nivel de habilidades sociales de los
adolescentes, las cuales son empleadas en su vida cotidiana (8). En las ultimas
décadas ha surgido gran interés por el estudio de las habilidades sociales, esto
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debido a que dicha variable es relevante para los procesos de la interaccion de
las personas, influyendo en la toma de decisiones. Diversos estudios han
puesto en evidencia que la carencia de entrenamiento de habilidades sociales
repercute en la aparicion de comportamientos disfuncionales tanto en el

contexto familiar como escolar (9).

La violencia emocional y las situaciones de estrés vividas, son situaciones que
se hacen cada vez mas comunes en el seno de la dinamica familiar de estos
ultimos tiempos (10). Otro espacio donde se pueden experimentar vivencias
negativas es la escuela.

Precisamente, es la escuela un entorno privilegiado para el aprendizaje de las
habilidades sociales, para ello se deben proporcionar experiencias positivas en
la adquisicion de conductas sociales responsables, ademas diversos estudios
vinculan un pobre desarrollo de habilidades sociales con elevadas tasas de
desercién escolar, conductas violentas (11). En el contexto escolar, la
importancia de las habilidades sociales esta reflejada por las conductas
contrarias a la habilidad de interaccion positiva con sus pares, estas conductas
pueden repercutir en su aprendizaje, originando serios problemas en el entorno
cercano del alumno (12). Por ello, desde los afos 90s, la Organizacién Mundial
de la Salud mediante el area de salud mental, inicia la promocion de
herramientas educativas e informativas relacionadas a la promocién de
habilidades sociales en las instituciones educativas (13). En el Perq, a pesar de
la existencia de un marco normativo educativo, donde se contemplan el
desarrollo de las habilidades sociales, no existen programas especificamente
disenados para el desarrollo de estas en los adolescentes.

Resulta muy importante que los profesionales de la salud tengan conocimientos
sélidos en relacién con el proceso de desarrollo del adolescente. Esto es
importante para brindarle una buena atencion integral a este grupo etario.
Ademas, es importante para vigilar el crecimiento y desarrollo normal. En
nuestro contexto actual, las habilidades sociales en los adolescentes
representan un eje tematico crucial para las actividades de promocion de la
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salud, debido a que esta busca lograr el bienestar a nivel fisico, social y mental
en la que los adolescentes puedan lograr sus aspiraciones y pasar el proceso
de transicidon saludablemente (3). Precisamente, es el programa de
instituciones educativas saludables del Ministerio de Salud (MINSA), el
encargado de desarrollar el eje tematico habilidades para la vida con el fin de
generar conductas saludables en los adolescentes (14). La eficacia de los
programas de promocién de la salud para lograr el desarrollo éptimo de los
adolescentes, depende mucho del aporte colectivo de todos los actores
involucrados, solo asi se evidenciaran cambios significativos en este grupo
etario (15).

En nuestra experiencia durante nuestras practicas de la formacién profesional
de enfermeria en la comunidad y, especialmente, en los colegios que hemos
realizado nuestra actividades extramurales se evidencié que muchos
estudiantes de secundaria manifiestan distintas formas de pensar y/o actuar
frente a diversas situaciones como “me gusta salir con mis amigos a realizar
palomilladas, algunos de ellos toman, fuman y se sienten bacan”, “tenemos

mejores amigos en las calles”, “en mi casa hay muchos problemas prefiero ir

con mis amigos del barrio y hacer hora”, “me gusta estar con la gente divertida

”

que estar estudiando”, “a veces me siento solo y me fumo un cigarrito por ahi”
debido a ello surgieron diversas interrogantes: “; Sera que los estudiantes de
secundaria no tengan mucha autoestima? ;Sera que los adolescentes tienen
problemas en comunicarse con sus padres? ;Qué en el colegio no se ensefan
valores ni habilidades sociales? ;Por qué los docentes no refuerzan las
habilidades sociales en los adolescentes en el colegio? ;Qué es mas
importante, la relacién de los padres con los adolescentes o la relacion de los
estudiantes con sus maestros de escuela? ;Cual es la actitud de los

estudiantes frente a las conductas de riesgo?, entre otras”.

La presente tesis permiti6 conocer los niveles de habilidades sociales en
escolares adolescentes, ademas destacar su importancia desde un punto de
vista de la salud. Asimismo, contribuy6 al analisis de las teorias que sustentan

el desarrollo de las habilidades sociales, asi como las principales experiencias
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investigativas que resaltan la asociacion entre las habilidades sociales y los
diversos factores que contribuyen al déficit o mejora.

Por lo descrito anteriormente, fue indiscutible la necesidad de abordar el tema,
ademas por sus implicancias en las relaciones interpersonales y el proceso

educativo.

1.2 FORMULACION DE LA PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢, Cual es el nivel de habilidades sociales de los adolescentes del 4° y 52 afio
de secundaria de la Institucion Educativa “ José Marti” en Comas - 20157

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo general

Determinar el nivel de habilidades sociales de los adolescentes del 4%y 5°

ano de secundaria de la Institucion Educativa “José Marti” en Comas - 2015.

1.3.2 Objetivos especificos

» |dentificar las habilidades sociales segun la dimensién asertividad de
los adolescentes del 4% y 5° afio de secundaria de la Institucién Educativa
“José Marti” en Comas - 2015.

» |dentificar las habilidades sociales segun la dimensién comunicacion de
los adolescentes del 4° y 5° afio de secundaria de la Institucién Educativa
“José Marti” en Comas - 2015.

» |dentificar las habilidades sociales segun la dimensién autoestima de
los adolescentes del 4° y 5° afio de secundaria de la Institucién Educativa

“José Marti” en Comas - 2015.
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» |dentificar las habilidades sociales segun la dimension toma de
decisiones de los adolescentes del 4° y 5° ano de secundaria de la

I'”

Institucién Educativa “José Marti” en Comas - 2015.

1.4 JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

Como profesional de enfermeria atendemos al paciente en las diferentes
etapas de vida, una de ellas es la adolescencia donde el desarrollo de las
habilidades sociales es fundamental.

Asimismo, el rol que cumple el profesional de enfermeria en la atencion
primaria es trascendental, como miembro relevante de un equipo
interdisciplinario, en donde debe de aportar todo su conocimiento, centrando
su atencion en los ciudadanos, en sus familias, asi como en las comunidades
donde ambos se desarrollan y donde lidera las intervenciones, que, en ella,
se realizan con autonomia y responsabilidad, convirtiéndonos en los

verdaderos protagonistas de sus cuidados.

El presente trabajo de investigacion refleja el desarrollo de las habilidades
como la toma de decisiones, autoestima, comunicacién y asertividad del
adolescente, que va a representar un aporte significativo sobre las ventajas y
desventajas durante esta etapa para desarrollarse dentro de la sociedad.
Donde la falta de estimulos sociales, econdmicos, culturales y educativos sean
factores que intervengan para la construccion de un proyecto de vida y su

insercién activa del adolescente como ciudadano.

Asi mismo la Institucién Educativa podra establecer nuevos objetivos en los
estudiantes para su formacibn como persona y futuros ciudadano,
enfrentando las adversidades presentes en los problemas sociales de la

comunidad.

Con esta investigacion pretendo incrementar conocimientos y de
comprender futuros problemas de salud mental que se puedan resolver o

prevenir como el desarrollo de habilidades sociales en adolescentes.
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Nuestro objetivo es que los adolescentes de la Institucion Educativa José
Marti conozcan e incorporen a su vida diaria con éxito la importancia del
desarrollo de las habilidades sociales; asimismo, que los docentes entiendan

Su importancia.

La presente investigacion realizada ofrece aportes a nivel teorico, debido a
que realiz6 la busqueda de las diversas conceptualizaciones de las
habilidades sociales, profundizando aquellas desarrolladas en el contexto

escolar.

Ademas, brindara informacién e incentivara al profesional de enfermeria a
elaborar e implementar las estrategias metodoldgicas de intervencidn a través
de los programas preventivos promocionales que viene realizando en la
comunidad con el fin de mejorar las relaciones interpersonales de las y los
adolescentes, desarrollar estilos de vida saludables que los ayuden a
enfrentar los retos de la vida diaria y fomentar un clima social familiar
favorable. Asi como la integracion de los diferentes grupos sociales que se
encuentran en constante interaccién con ellos, para que contribuyan en el

desarrollo del adolescente fomentando y reforzando las conductas positivas.
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CAPITULO Il: MARCO TEORICO



2.1 MARCO CONTEXTUAL HISTORICO SOCIAL DE LA REALIDAD

2.1.1 Comas

A. Ubicacion, limites y extension
El distrito de Comas se ubica en el Cono Norte de la ciudad. Sus
limites son:
Norte: Distrito Carabayllo
Noreste: Puente Piedra
Este: San Juan de Lurigancho
Sur: Independencia
Sureste: Los Olivos
Su superficie total es de 48,72 Km2, siendo el 5% del area del Cono

Norte y el 1,7% a nivel Lima Metropolitana (16).
Localidad: Santa Luzmila

Poblado: Comas

Cébdigo de ubicacién geogréfica: 150110
Cédigo de local: 301550

Jirén José Maria Pagador S/N, Lima, Comas

B. Perfil poblacional

La poblacion total es de 451,537 personas, se cuenta con un
aproximado de 17,200 viviendas, de las cuales el 82% son viviendas
independientes. Contiene aproximadamente 158 Asentamientos
Humanos concentrando el 57% de su poblacion total y el resto se
encuentra ubicado en 19 zonas urbanas, 179 comités de obras y
comités vecinales; y 65 asociaciones de propietarios y viviendas que

se ubican en sus 14 zonales.
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2.1.2 Distrito de comas

A. Evolucion histoérica
El distrito de Comas se situa por las laderas del Rio Chillon y ha
sido habitado por pobladores en su mayoria cazadores y agricultores
en tiempos antiguos. Cuenta con muchas zonas arqueoldgicas
siendo las principales la Fortaleza y Huacas de Collique, la Muralla

de Tungasuca, y la zona de Sinchi Roca.

Los primeros habitantes del distrito fueron producto de invasiones
alla por el ano 1954, donde un grupo de familias tomd posesion de
las Pampas de Comas, a partir de lo cual iniciaron una serie de
procesos ante las autoridades con el objetivo de consolidarse como
distrito (16).

2.1.3 Historia de la institucion educativa “José Marti”

Fundado en 1988 con la R.D. N.2 000007 UGEL 04 Comas. Ubicado en
el Jr. Montevideo S/N, Cooperativa El Parral - Comas. Directora: Lic.
Rosa Elena Leyzaquia Vargas. Sub directora: Lic. Luz Esther Pacco

Chumbimuni.

En cuanto a la poblacién escolar, se cuenta con 470 alumnos
distribuidos en 19 secciones en turnos manana y tarde. Primera
directora: Sra. Edda Rosas Pérez. Los primeros docentes y personal
administrativo fueron: profesora Elvira Rodriguez, Rosa Mena, William
Estelo, Heli Marrufo, Antonina Velazco, Luz Pacco, Gloria Ortiz, Lucy

Meca, Evaristo Velasquez y Yolanda Bedoya.
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Profesores con buen nivel de formacién magisterial, con capacitacion en
el programa, con buen nivel de formacion permanente y especializacion
(PRONAFCAP), cuenta con 03 auxiliares de educacion, 01 secretaria,

01 auxiliar de biblioteca, 02 auxiliares de laboratorio.

La institucion educativa “José Marti” cuenta con servicios de:
01 biblioteca de biologia-quimica

01 biblioteca virtual con proyecto multimedia

01 centro de computo proyecto Huascaran desde el afio 2004.

2.2 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.2.1 Antecedentes internacionales

Contini E., Lacunza A., Esterkind A., en el ano 2013, en Tucuman-
Argentina, realizaron el trabajo de investigacion: “Habilidades sociales en
contextos urbanos y rurales: un estudio comparativo con adolescentes”.
Disefio y metodologia: enfoque cuantitativo, transversal — comparativo,
muestreo no probabilistico. La muestra estuvo conformada por 372
adolescentes entre los 11-12 afnos. Los instrumentos utilizados fueron la
Bateria de Socializacion BAS-3, que consta de 5 escalas de socializacion.

Las conclusiones fueron:

‘Los adolescentes del ambito urbano refirieron mayor
consideracién por los demas respecto a sus pares del
ambito rural. En el ambito rural se evidenci6 mayor

capacidad de liderazgo que sus pares urbanos” (17).

Rivera D., en el afo 2016, en Bogota realizo el trabajo de investigacion:
“‘Desarrollo de habilidades sociales de comunicacion asertiva para el
fortalecimiento de la convivencia escolar’. Disefio y metodologia: El
presente estudio, se desarrolla desde un enfoque de investigacion
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Cualitativo. La muestra estuvo conformada por 45 estudiantes y 9 docentes.
En cuanto a las técnicas e instrumentos de recoleccidn de informacion, se
emplea: la revision documental, grupo focal, encuentro con los estudiantes
(elaboracién arbol de problemas), encuentros de formacion con los
estudiantes y finalmente entrevistas semiestructuradas como parte de la

evaluacion y retroalimentacion del proceso.
Las conclusiones fueron:

“Se puede senalar que el desarrollo de la investigacién en
general, permiti6 el cumplimiento de los objetivos
propuestos y evidencio que a través de la implementacién
de la propuesta pedagogica planteada se logré una
disminucién de las conductas no asertivas dentro del aula
y el establecimiento de relaciones de poder entre pares,
teniendo en cuenta que a partir de desarrollo de las
actividades, los estudiantes lograron reconocer los errores
que usualmente cometian en su manera de comunicar
sentimientos u opiniones a los demas, facilitando asi su

disposicion para mejorar o corregir ciertas conductas”.(18)

Patricio Do Amaral M., Maia Pinto F., Becerra de Medeiros C., en el aio
2015, en Brasil, realizaron el trabajo de investigacion: “Las habilidades
sociales y el comportamiento infractor en la adolescencia”, cuyo objetivo
principal fue determinar la relacidén entre el comportamiento infractor y las
habilidades sociales en adolescentes. Disefio y metodologia: enfoque
cuantitativo, correlacional-descriptivo. La muestra estuvo conformada por
203 adolescentes. Los instrumentos utilizados fueron el inventario de
habilidades sociales y un cuestionario semiestructurado para evaluar el

comportamiento infractor.
Las conclusiones fueron:

“Existe relaciéon entre los comportamientos infractores y
las habilidades sociales en los adolescentes. Los

adolescentes con conductas infractoras presentaron
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elevadas dificultades para responder preguntas

relacionadas al autocontrol y asertividad”. (6)

Ruiz V., en el afio 2014, en Colombia, realizo el trabajo de investigacion:
“‘Habilidades sociales en estudiantes de psicologia de la Universidad
Cooperativa de Colombia, sede Monteria.” cuyo objetivo principal fue
determinar los niveles de habilidades sociales de los estudiantes de
Psicologia de la Universidad Cooperativa de Colombia, Disefio y
metodologia: proceso que recolecta, analiza y vincula datos cuantitativos
y cualitativos para responder a un planteamiento del problema. La
muestra estuvo conformada por 108 estudiantes. Los instrumentos
utilizados fue la escala de habilidades sociales Gismero.

Las conclusiones fueron:

“Los estudiantes con estrato Ill reportaron dominio en
cada factor que plantea Gismero (2000, p. 41):
autoexpresion en situaciones sociales, defensa de los
propios derechos como consumidor, expresion de enfado
y disconformidad, decir no y cortar interacciones, hacer
peticiones e iniciar interacciones con el sexo opuesto.
Esto evidencia un nivel alto de competencia social en
esta poblacién, la cual estd en capacidad de dar
respuestas asertivas”. (19)

2.2.2 Antecedentes nacionales

Cinthia Blanca Galarza Parraga, comas, lima — Peru, en el afio 2012,
realizo un estudio sobre “Relacion entre el nivel de habilidades sociales
y el clima social familiar de los adolescentes de la I.E.N Fe y Alegria
11, Comas-2012”, con el objetivo de Determinar la relacidon entre el nivel
de habilidades sociales y el clima social familiar de los adolescentes
del centro educativo Fe y Alegria 11, el método que utilizaron fue de
estudio es descriptivo, correlacional de corte transversal. La poblacién
estuvo conformada por 485 alumnos del 12 al 5° de secundaria del
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centro educativo Fe y Alegria 11. El instrumento utilizado fue la

encuesta.
Concluyendo entre otros:

‘La mayoria de los estudiantes presentan un nivel de
habilidades sociales con tendencia de medio a bajo lo que
predispone a que dichos estudiantes adopten conductas
violentas, no afronten adecuadamente sus problemas, a
tener una baja autoestima, no tengan adecuadas relacione
interpersonales, a no ser asertivos, lo que dificultara el logro de
sus objetivos 0 metas y con ello su actuar como entes de

cambio en la sociedad”. (18)

Mamani J., en el afo 2016, en Peru - Juliaca, realiz6 el trabajo de
investigacidn titulado: “Habilidades sociales y conductas de riesgo en los
adolescentes escolares de la institucion educativa José Antonio Encinas’,
cuyo objetivo principal fue determinar la relacion entre las habilidades
sociales y las conductas de riesgo. Disefio y metodologia: enfoque
cuantitativo, correlacional - descriptivo. La muestra estuvo conformada por
346 estudiantes del 1ero. al 5to. afo de secundaria. Los instrumentos
utilizados fueron un test para las habilidades sociales y un cuestionario para

evaluar las conductas de riesgo.
Las conclusiones fueron:

“Existe relacion entre las habilidades sociales y las
conductas de riesgo en los escolares adolescentes. En
cuanto a las dimensiones de las habilidades sociales, en
asertividad el 21% obtuvo un promedio bajo, en
comunicacion el 36% obtuvo un promedio bajo, en
autoestima el 34.4% obtuvo un promedio bajo, en toma
de decisiones el 32.2% obtuvo una categoria promedio”
(20).
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Alanya S., en el ano 2012, en Lima — Peru, realizdé el trabajo de
investigacioén titulado: “Habilidades sociales y actitud emprendedora en
estudiantes de 5to. de secundaria de una institucion educativa®, cuyo
objetivo principal fue determinar la relacién entre el desarrollo de las
habilidades sociales y la actitud emprendedora en los estudiantes de 5to.
de secundaria. Disefio y metodologia: enfoque cuantitativo, correlacional
- descriptivo. La muestra estuvo conformada por 151 estudiantes. Los
instrumentos utilizados fueron la escala de habilidades sociales de

Gismero y el cuestionario de perfil del emprendedor de Garcia.
Las conclusiones relevantes para la investigacion fueron:

“Existe una correlacion moderada entre las habilidades
sociales y la actitud emprendedora en los estudiantes
evaluados. El 36.6% de estudiantes tienen un nivel de

habilidades sociales medio” (21).

Alvarez K., en el afio 2016, en Lima- Perd, realizd el trabajo de
investigacion titulado: “Acoso escolar y habilidades sociales en
adolescentes de dos instituciones educativas estatales”, cuyo objetivo
principal fue determinar la relacién entre el protagonismo en el acoso
escolar y las habilidades sociales en los estudiantes. Disefio y
metodologia: enfoque cuantitativo, correlacional-descriptivo. La muestra
estuvo conformada por 1000 escolares entre los 11-14 afnos. Los
instrumentos utilizados fueron el cuestionario de intimidaciéon de Ortega y
Mora para evaluar el acoso escolar. La lista de chequeo de habilidades
sociales de Goldstein. Las conclusiones relevantes para la investigacion

fueron:

“Existe una relacién entre el protagonismo en el acoso
escolar y las habilidades sociales. En relacion a las
habilidades sociales existe un nivel medio en todas sus

dimensiones” (22).
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Pizarro R., en el afno 2016, en Lima- Peru, realiz6 el trabajo de
investigacion titulado: “Relacion entre el clima social familiar vy
habilidades sociales en adolescentes de dos escuelas publicas”, cuyo
objetivo principal fue determinar la relacién entre el clima social familiar
y las habilidades sociales. Disefio y metodologia: enfoque cuantitativo,
correlacional-descriptivo. La muestra estuvo conformada por 123
adolescentes entre los 12-14 afos. Los instrumentos utilizados fueron la
escala de clima social familiar y la escala de habilidades sociales (EHS).

Las conclusiones relevantes para la investigacion fueron:

“‘Existe una correlacion moderada entre el clima social
familiar y las habilidades sociales en los escolares
intervenidos. En relacién a las habilidades sociales, el
39% presenta un nivel alto de habilidades sociales y el

37% un nivel bajo, respectivamente” (23).

Ccora K., Montenegro M., en el afio 2016, en Peru, realizaron el trabajo
de investigacion titulado: “Habilidades sociales e inicio de actividad
sexual en adolescentes del 4to. y 5to. de secundaria de una institucién
educativa publica”, cuyo objetivo principal fue determinar la relacién
entre las habilidades sociales y el inicio de la actividad sexual en
escolares. Disefio y metodologia: enfoque cuantitativo, correlacional-
descriptivo. La muestra estuvo conformada por 214 estudiantes de 4to.
y 5to. de secundaria. Los instrumentos utilizados fueron una encuesta
para el inicio de actividad sexual y un inventario para evaluar el nivel

de habilidades sociales. Las conclusiones fueron

“Existe una relacién significativa entre las habilidades
sociales y el inicio de la actividad sexual, la mayoria de
estudiantes presente un nivel de habilidades sociales con

tendencia a bajo” (24).
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2.3 MARCO TEORICO - CONCEPTUAL

2.3.1 Adolescencia

A. Definicion

La adolescencia representa un periodo de intensos cambios fisicos,
psiquicos y sociales que son el paso de la infancia a la adultez. La
Organizacion Mundial de la Salud menciona que es el periodo que esta
ubicado entre los 10-19 afnos de edad (5).

B. Etapas de la adolescencia

— Adolescencia temprana

Tiene su inicio en la pubertad, es decir, entre los 10 - 12 anos. Es la etapa
donde se manifiestan los primeros cambios a nivel fisico, dandose inicio
al desarrollo a nivel psicoldgico, pasando de un pensamiento concreto a
abstracto y cuando el adolescente expresa sus propios criterios. Es la
etapa donde se produce “la primera crisis de ingreso a la adolescencia”.
Ademas, se producen diversos cambios a nivel del entorno escolar y
familiar, quienes contribuiran al desarrollo de su personalidad y facilitaran

el afrontamiento de la ansiedad propia de esta etapa (25).
— Adolescencia intermedia

Inicia entre los 14-15 anos. Empieza el proceso de aceptacion de uno
mismo, conociendo parcialmente el potencial que tiene, la integracion con
sus pares le da seguridad y satisfaccion, por lo cual empieza un
alejamiento del entorno familiar para dedicar mas tiempo al grupo de

amistades (25).
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— Adolescencia tardia

Se inicia entre los 17 - 18 afos. La velocidad de crecimiento empieza a
disminuir, recuperando la armonia entre los diversos componentes
corporales, la crisis de ansiedad empieza a resolverse, teniendo mayor
control sobre sus emociones, siendo mas independiente y auténomo.
Empiezan a surgir mayores responsabilidades, por iniciativa propia y del
entorno familiar, a pesar de no haber logrado la madurez necesaria y tener

la experiencia para desempenarla (25).

C. Cambios durante la adolescencia

- Cambios fisicos

El desarrollo fisico no es el mismo en todos los adolescentes, debido a
ello en algunos casos se inicia mas tempranamente que en otros.
Desarrollo de la funcién sexual, cambio del timbre de voz, dureza de los
huesos, crecimiento piloso, rapido crecimiento de la talla, maduracién del
sistema nervioso, gran actividad glandular, aumento de la capacidad

pulmonar.

Estos cambios hormonales y el desarrollo de los caracteres sexuales
secundarios son el inicio de la pubertad y constituyen el substrato inicial
que pone en marcha los cambios que expondremos a continuacién. Pero
nos interesa sefalar que estos cambios hormonales son propios de la

pubertad y esta solo representa el inicio de la adolescencia (26).
—  Cambios psicoldgicos

Los cambios psicoldgicos se dan tanto a nivel cognitivo como conductual.
Existe una fuerte influencia del pensamiento abstracto, en la forma de
pensar del adolescente, el cual empieza a ser autocritico, analitico.
Empieza a plasmar sus propias teorias sobre las vivencias cotidianas y
del pasado. El desarrollo de la inteligencia formal da paso a los procesos
de reflexiébn espontdnea en el adolescente, que en muchas ocasiones

adopta posturas egocéntricas. El equilibrio lo logrard cuando empiece a
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comprender que su funcion no es la de contradecir sino interpretar las

experiencias vividas con anticipacion.

Parte de estos cambios psicoldgicos son los que permiten un cierto grado
de independencia respecto a la familia, producen una mejor adaptacion al
desarrollo de la madurez sexual e interactuar con sus pares mediante

relaciones viables.
- Cambios emocionales

Durante el proceso de transicidn, el adolescente pasara por una serie de
problemas emocionales. A medida que va avanzando el desarrollo
cognitivo, los adolescentes adquieren la capacidad de analizar los
conflictos de roles entre sus pares y con su familia. Esta capacidad es la
que permitira crear su propia identidad la cual perdurara durante el resto
de su vida. El desarrollo emocional recibe influencia de multiples factores
como la imagen corporal, expectativas sociales (27) .

- Cambios sociales

Representa la adquisicion de actitudes y normas de conducta, recibe gran
influencia del entorno, denominandose a este proceso socializacién, el cual
tiene caracteristicas muy particulares durante la adolescencia. Los cambios

en la esfera social estdn conformados por 6 tipos de necesidades:

a. Necesidad de establecer vinculos afectivos significativos vy
satisfactorios.

b. Necesidad de ampliar el circulo amical, conociendo a individuos con
ideas, experiencias distintas.

c. Necesidad de buscar ser aceptado, reconocido y tener un estatus

dentro del grupo.
d. Necesidad de iniciar un interés por los comparneros del sexo opuesto.

e. Necesidad de aprender y poner en practica habilidades sociales que
contribuyan al desarrollo personal y social.
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f. Necesidad de establecer su rol sexual (28).

Designar a un adolescente como “normal” resulta muy complicado, debido
a que es un proceso de multiples cambios, ademas se encuentra expuesto
a factores externos. Lo que representaria la normalidad son los procesos
de cambio psicolégico y conductuales que permiten una adaptacién al
entorno donde se desenvuelve. Entonces, podemos decir que un
adolescente se encuentra dentro de los parametros de la normalidad,
cuando sus conductas adaptativas dominen sus acciones, de tal forma que
pueda recuperarse rapidamente de eventos que susciten inestabilidad en

su vida.

2.3.2 Habilidades sociales

A. Origenes y definicion

En la revision de la literatura no encontramos una Unica definicion de las
habilidades sociales. Fue en los afios 70 cuando se da el auge de las
investigaciones relacionadas a las habilidades sociales, aunque las
primeras descripciones del constructo datan de afos anteriores. En
general, diversos autores definen las habilidades sociales basadas en las

dimensiones que lo compone.

Salter en el afio 1949, quien es denominado por muchos autores como uno
de los fundadores de la terapia conductual desarrollé en su libro
Conditioned Reflex Therapy las técnicas para el desarrollo de habilidades,
dando origen a diversos estudios que siguieron esa linea (29).

Wolpe en el ano 1958, fue uno de los primeros autores que utilizé el término
conducta asertiva, que luego es considerado como sinénimo de las
habilidades sociales. Definio a la conducta asertiva como la expresion de
sentimientos orientada hacia los demas, sin poseer una carga de ansiedad.
Albertiy Emmons en el afno 1978, definieron las conductas asertivas como
aquellas que permiten hacer respetar nuestros derechos sin negarselo a

los demas.
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Libet y Lewinsohn, en el afio 1973, lo define como la capacidad de tener
conductas reforzadas en forma positiva y negativa, las cuales no son

reprimidas por los demas.

Caballo V., en el afio 1986, define las habilidades sociales como aquellas
conductas realizadas por el individuo en un contexto interpersonal, que es
expresado mediante sentimientos, actitudes, deseos y opiniones,

respetando esas conductas en los demas (8).

Crespo Rica y Prieto Ursua definen a las habilidades sociales como un
medio de proteccion y promocién de la salud, debido a que contribuyen a

la adaptacién del individuo (30).

Gresham, en el afo 1986, manifesté que las fuentes bibliograficas

relacionadas a las habilidades sociales presentan tres puntos de vista:

— Definiciones relacionadas a la aceptacidon de sus pares: un individuo
es socialmente habil cuando recibe la aceptaciéon por parte de sus
pares, estas definiciones dejan de lado aquellas que describen las
conductas que conllevan al individuo a ser aceptado.

— Definiciones conductuales: hacen referencia al proceso de
aprendizaje de habilidades sociales, los cuales se ven reflejados a
través de conductas especificas ante diversas situaciones cotidianas.

— Definiciones relacionadas a la validacién social: se refiere a que
determinadas conductas da lugar a resultados socialmente favorables
para el individuo, por ejemplo, popularidad y aceptacion en el grupo
(31).

B. Componentes de las habilidades sociales
Las habilidades sociales estan constituidas por dos componentes:

— Componente verbal, este componente permite la interacciéon con los

demas, el cual se realiza de manera consciente y directa. Muchos
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autores afirman que una persona tiene competencia social cuando
habla aproximadamente el 50% de una conversacion, manteniendo

una fluidez e interés acorde a la situacién.

— Componente no verbal, cumplen una funcién importante para
respaldar el componente verbal. Los componentes no verbales mas

conocidos son la mirada, contacto visual, expresion facial, etc.

C. Instrumento de evaluacion de las habilidades sociales

Las técnicas empleadas para la evaluacién de las habilidades sociales
son diversas entre las mas utilizadas se encuentran los cuestionarios
(escala e intervalos). Son las que mas se usan en la practica
profesional y en la intervencién, proporcionando una informacion
general, permite abordar un amplio rango de habilidades.

Las ventajas con los que cuentan estos cuestionarios son
innumerables las mas resaltantes son: complementan con facilidad y
en un tiempo breve, aplicables a multiples personas simultdneamente.
Entre los tipos de cuestionarios se encuentra el cuestionario de

habilidades sociales personales (HSP-1)(25).

En la presente investigacion por tal motivo se utilizé el cuestionario de
habilidades sociales, validado por el Instituto Especializado De Salud
Mental “Honorio Delgado — Hideyo Noguchi, el cual permitié
determinar el nivel de habilidades sociales de los adolescentes esta
encuesta resulta adecuada para conocer las caracteristicas de una

poblacion y las relaciones entre sus caracteristicas.(32)

El cuestionario de habilidades sociales contiene 42 items, las 12
primeras referentes a asertividad, las 9 siguientes a comunicacion, las
12 posteriores a autoestima y los 9 ultimos referentes a toma de
decisiones, cuyo valor final es: alto, medio y bajo. La estructura fisica

del instrumento consta de cuatro partes: siendo la primera: la
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presentacion; seguido de las instrucciones, y luego los datos
generales, y por ultimo las 42 preguntas sobre las dimensiones de la
variable: asertividad, comunicacioén, autoestima y toma de decisiones.

La duracién empleada en promedio fue de 20 a 30 minutos.

D. Dimensiones de las habilidades sociales

— Asertividad

Es la posibilidad que tiene el individuo de poder expresar
adecuadamente sus sentimientos y emociones en los procesos de
interaccién social, es decir, que deben dejarse de sentimientos

agresivos 0 ansiosos.

Caballo V. refiere que asertividad representa a la capacidad del
individuo para la expresion de sus sentimientos. El individuo asertivo
presenta unas conductas que sostienen su opinién, estando ausente
pensamientos opuestos o agresivos hacia los demas, permitiéndole

gozar de un entorno social agradable (8).

Podemos decir que asertividad se encuentra en un punto intermedio
entre la agresividad y la pasividad. El objetivo de las conductas
asertivas no es lograr lo que el individuo desee, sino expresarlo en
forma clara y directa. El individuo que hace valer sus derechos
asertivamente, también se valora a si mismo y muestra respeto por los

demas.
— Comunicacion

Las personas son seres sociales por naturaleza, debido a que gran
parte de nuestra vida estamos en constante interaccién con otros
individuos. Por ello, es necesario saber entenderse con los demas y
actuar adecuadamente de acuerdo con la situacién. La comunicacion
representa entonces el acto que les permite a los individuos la
transmisién de informacién. Existen dos tipos de comunicacion: verbal
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y no verbal. La comunicacion no verbal representa aprox. 70% de
nuestra comunicacién. Para obtener una comunicacion eficaz el
mensaje verbal y no verbal deben coincidir entre si. Existen diversas
técnicas para mantener una comunicacién eficaz siendo el principal la
escucha activa, que significa el entendimiento de la comunicacion
poniéndose en el punto de vista del otro. Es el entendimiento y la
comprensién de lo que se oye (33).

— Autoestima

Representa la actitud hacia uno mismo producto de la historia personal.
Es un proceso mediante el cual el individuo realiza una confrontacién
entre sus sentimientos, capacidades, limitaciones y atributos con sus

criterios y valores personales que logré interiorizar.

Es un sentimiento valorativo de uno mismo, de nuestra forma de actuar
y quien representamos en el entorno que nos desenvolvemos. Debido
a ello, depende mucho del entorno familiar, social y educativo.
Dependiendo del nivel de nuestra autoestima puede conllevar tanto a
éxitos como fracasos (34).

— Toma de decisiones

Representan procesos que llevamos a cabo constantemente a lo largo
de nuestra vida, con frecuencia dichos procesos son imperceptibles. El
proceso de toma de decisiones se inicia cuando se identifica alguna
situacién problematica que requiere de la toma de una decision. Dichas
decisiones pueden tener importantes repercusiones en nuestra vida y
puede afectar al entorno a corto o mediano plazo. Ademas, implica
asumir un compromiso con el objetivo de lograr metas trazadas. Con
relacion a la salud, la toma de decisiones resulta fundamental, porque
puede promover conductas apropiadas para nuestro cuidado actual y
futuro.
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2.3.3 Teoria de enfermeria: Nola Pender

Nola Pender, define la salud como un estado dinamico positivo en lugar
de simplemente la ausencia de enfermedad. La promocion de la salud
esta dirigida a aumentar el nivel de bienestar del paciente, describiendo
la naturaleza multidimensional de los adolescentes y jévenes mientras

interactuan dentro de su entorno para buscar el bienestar.

Manifiesta que las conductas se encuentran motivadas por el deseo de
lograr bienestar y potencial humano. Propuso un modelo que permite
obtener respuestas a como los individuos toman decisiones respecto al
cuidado de su salud mediante sus habilidades dentro de su entorno.

Explicando cuales son los factores que intervienen en la modificacién
de comportamientos orientados a promover la salud en los seres

humanos.

Este modelo describe los roles importantes de las enfermeras en
ayudar a los pacientes a prevenir enfermedades mediante el cuidado
propio y las decisiones inteligentes, porque permite promover
conductas saludables en las personas mediante el desarrollo de
factores bioldgicos, psicolégicos y socioculturales. Siendo ello parte
crucial del cuidado de enfermeria. Este modelo nos sirve para entender,
promover actitudes y acciones en las personas basados en sus
habilidades personales.(35)

El comportamiento de promocidn de la salud es el resultado conductual
deseado. Estos comportamientos deberian dar como resultado una
mejor salud, una mejor capacidad funcional de las habilidades de las

personas y una mejor calidad de vida en todas las etapas del desarrollo.
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA



3.1 TIPO — DISENO DE INVESTIGACION

Teniendo en cuenta la naturaleza del problema, el tipo de investigacion es
cuantitativo porque se mididé y cuantificé los resultados de las variables
utilizando procedimientos estadisticos; de nivel aplicativo ya que los
resultados sirven para plantear , un problema practico e inmediato, es
decir, para mejorar las habilidades sociales de los adolescentes; y el
método a utilizar en el presente estudio es descriptivo, de corte transversal
ya que nos permitié presentar la informacién tal y como se presenta en un

tiempo y espacio determinado (36).

3.2 POBLACION

La poblacién de estudio esta conformada por los adolescentes del 4° y 5°
ano de secundaria de la Institucidn Educativa Estatal “José Marti” en

Comas.

Cuadro 1: Distribucion de estudiantes segun seccion

ALUMNOS 4to. ENCUESTADOS 5to. ENCUESTADOS
SECCION A 35 30 25 20
SECCION B 35 20 25 23
SECCION C 35 15 25 17
SECCION D 35 17 - -

TOTAL 140 82 75 60

Total, de encuestados: 142
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3.2.1 Criterio de inclusiéon

» Estudiantes de la Institucién Educativa José Marti de 4° y 5° ano de
educacion secundaria.

» Estudiantes matriculados en el ano académico 2015: varones y
mujeres.

» Estudiantes que acepten participar en el estudio.

3.2.2 Criterio de exclusion

» Estudiantes que no pertenezcan a la Institucion Educativa José Marti
= Estudiantes del 12 al 32 afno de educacion secundaria.
= Estudiantes no matriculados en el ano académico 2015.

= Estudiantes que no acepten participar en el estudio.

3.3 VARIABLE

- Habilidades sociales de los adolescentes del 4° y 5° de secundaria

3.3.1 Definicién conceptual

Es un conjunto de conductas emitidas por un individuo en un contexto
interpersonal que expresa los sentimientos, actitudes, deseos,
opiniones o derechos de ese individuo de un modo adecuado a la
situacidén, respetando esas conductas en los demas, y que
generalmente resuelve los problemas inmediatos de la situacién

mientras minimiza la probabilidad de futuros problemas.

3.3.2 Definicién operacional

Las habilidades sociales son un conjunto de conductas y destrezas
que nos permiten relacionarnos con los demas, y resolver
situaciones de manera positiva con asertividad, fortalecer su

autoestima, mejorar su comunicacién y aprendiendo a tomar
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buenas decisiones que presenta los estudiantes del 4° y 5° afo de

secundaria.

3.4 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

La técnica que se empleé fue la encuesta y el instrumento fue el
cuestionario de habilidades sociales, el cual presenté las siguientes partes:
presentacion, introduccién, las instrucciones, datos generales y los datos

especificos.

3.4.1 Técnica de recoleccién de datos

La técnica de recoleccion de datos utilizada para el presente estudio fue
la encuesta, que se realiz6 en cada una de las aulas planificadas para el
presente estudio.

3.4.2 Instrumento de recoleccién de datos

El Instrumento empleado fue una escala de tipo Likert: Lista de Evaluacién
de Habilidades Sociales formado por el Instituto especializado de Salud
Mental “Honorario Delgado - Hideyo Noguchi” mediante la direccion
ejecutiva de investigacién, docencia y atenciones especializadas de salud

colectiva.

Un formato de cuestionario estructurado tipo Likert que cuenta con 42
items (preguntas), el cual ha sido validado en el mes de febrero del 2002
en alumnos de 4 instituciones educativas del distrito de Independencia (C.
E. Independencia, C. E. Maria Auxiliadora, C. E. El Milagro, C. E. Gran
Bretana) (3).
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Para la validez del contenido del instrumento fue utilizado coeficiente de
correlacion de Spearman. Ademas, se demostro la confiabilidad de
la prueba mediante la técnica del Alpha de Cronbach.

A. Analisis de confiabilidad

Se encontrd que los 42 items del instrumento, 7 items demostraron
ser no validos, representando el 17%, 35 items fueron validos
representando el 83%. Esto conlleva a que el resultado de la prueba
en general es valido por el principio estadistico que un puntaje mayor
del 80% es positivo para su validez.

El coeficiente de Alpha de Cronbach de consistencia interna obtiene
0.68 demostrando la confiabilidad de la prueba.

3.5 PROCESO DE RECOLECCION DE DATOS

3.5.1 Fase 1: Autorizacién para recoleccion de datos

Para la realizacion del estudio se realiz6 el tramite administrativo respectivo
mediante un oficio dirigido a la directora de la Institucién Educativa “José Marti’
previa coordinacion y presentacion del proyecto de investigaciéon con su
respectivo documento de respaldo de la Universidad de Ciencias vy
Humanidades.

3.5.2 Fase 2: Coordinacién para recolecciéon de datos

Se realizé la elaboracidén de cronograma de inicio de recoleccion de datos
siendo este en el afo 2015. En donde se considerd 01 instrumentos para
obtener informacion acerca habilidades sociales en donde su aplicacion
duro aproximadamente de 20 a 30 minutos a los estudiantes.
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Cuadro 2: Cronograma de proceso de recoleccion de datos

ANO Y LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
SECCION
4A 1:15-1:45
ENCUESTADOS
4B 3:00 -3:30
ENCUESTADOS
4c 3:30-4:00
ENCUESTADOS
4D 4:00-4:20
ENCUESTADOS
4:20 -4:40 RECREO
4:40-5:00
5A ENCUESTADOS
4:40-5:00
5B ENCUESTADOS
4:40 -5:00
5C ENCUESTADOS

3.5.3 Fase 3: Aplicacion del instrumento

Teniendo el cronograma aprobado por las autoridades de la institucion
educativa, se procedi6é a la recoleccion de datos propiamente dicha, en
esta etapa se puso mucho énfasis en los aspectos bioéticos. A los
participantes se les explicd la parte de las instrucciones para el llenado
correcto del instrumento, toda la actividad se llevé acabo sin
inconvenientes.

3.6 TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y METODOS DE ANALISIS DE
DATOS

Antes de iniciar este proceso propiamente dicho, se verificé que los
instrumentos de recoleccidon de datos tengan un registro de datos adecuado,
ademas de ello se verificd la codificacion dada a cada uno de ellos.
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Posteriormente se disefi6 una matriz de datos en el programa
Microsoft Excel 2013, ahi se ingresaron cada una de las valoraciones que
se le dio a cada uno de los items que conforman el instrumento de

recoleccion de datos. Luego la matriz se export6 al programa SPSS 23.

Luego se procedio a la elaboracién del libro de codificacion, asignandole un
valor a las proposiciones del cuestionario y un valor en los enunciados

positivos y negativos, quedando del siguiente modo:

Cuadro 3: Enunciado de tipo escala Likert

NUNCA RARA A A SIEMPRE
POSITIVOS VEZ VECES MENUDO
5 4 3 2 1
ESCALA TIPO
LIKERT NUNCA RARA A A SIEMPRE

NEGATIVOS
VEZ VECES MENUDO

Para el procesamiento de los datos se tuvo en cuenta los objetivos
planteados en el estudio, el disefio metodologico sefialado y la naturaleza

de las variables tanto principales y otras.

Se aplico la estadistica principalmente descriptiva, donde se establecieron
las tablas de frecuencias absolutas y relativas, asi como las medidas de
tendencia central, asi mismo se aplicaron otras pruebas que permitié el
andlisis de las variables participantes; luego se obtuvieron las tablas y
graficos que fueron descritos, Finalmente se hizo la discusion de los

mismos.
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3.7 ASPECTOS ETICOS

El realizar un estudio en donde se involucren seres humanos, implica tomar en
cuenta los principios bioéticos para la proteccidén de los participantes humanos
de la investigacion. En el presente estudio se tuvo muy en cuenta los aspectos
éticos durante todo el proceso de desarrollo de la investigacion, poniendo
mucho énfasis en el proceso de recolecciéon de datos, que fue el momento de
mayor interaccion con los participantes. A continuacién, se describen los

principios bioéticos aplicados:

3.7.1 Principio de autonomia

El principio de autonomia hace referencia al respeto por los sujetos de
investigacidén, se fundamenta en la capacidad del ser humano para
hacer prevalecer sus propias normas, respetando su propia autonomia
al tomar decisiones. En la presente investigacion este principio se
reflejé en el consentimiento informado firmado por los apoderados de
los adolescentes que participaron en la investigacién (37).

3.7.2 Principio de beneficencia

Este principio busca maximizar los beneficios y minimizar el dano, por
ello los adolescentes y sus apoderados fueron debidamente
informados sobre el riesgo y beneficio que obtendran con su inclusion

en la investigacion (38).

3.7.3 Principio de no maleficencia

El principio de no maleficencia es un constructo esencial de la ética
médica tradicional, basado en los escritos Hipocraticos “Primum non
nocere”, al cual lo relativiza y refiere: el médico no tiene que estar
obligado a seguir la voluntad del paciente si él la juzga como contraria
a sus principios éticos. La investigacién no produjo ningun dafo a los
adolescentes participantes, tanto a nivel fisico, psicolégico y moral (39).
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3.7.4 Principio de justicia

Se vio reflejado mediante la seleccidn equitativa de los sujetos de
investigacién (adolescentes), brindando un acceso equitativo tanto a
los riesgos como los beneficios (39). Ademas de este principio se deriva
que los resultados de la investigacion deber repercutir positivamente y

en primer lugar en los participantes de la investigacion.
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y DISCUSION



4.1. RESULTADOS

Los resultados que se presentaran estan relacionados con los objetivos

que se plantearon al inicio de la investigacién:

4.1.1 Descripcion de los datos de validacion del instrumento

El Instrumento fue elaborado por Walter Velasquez Rosales, Esmeralda
Cortez Vasquez, Melvi Exebio Altamirano y Jessica Vicente. Dandole el
nombre de “Lista de Evaluaciéon de Habilidades Sociales”, el cual evalua
las areas de asertividad, comunicacién, autoestima y toma de decisiones,

que tiene como caracteristica la modalidad de Likert.

El instrumento tiene un coeficiente de Alpha de Cronbach, de 0.68,

demostrando la confiabilidad de la prueba.

4.1.2 Descripcion de los datos sociodemogréficos

Los datos sociodemograficos revelaron que la media de edad de los
adolescentes fue de 15.85 afos, con una desviacion tipica de = 8,1
(Anexo 7), el total de los participantes tenian edades entre 15 y 18 anos
(Anexo E1). De acuerdo con el nivel de estudios predomind el sexo

masculino en el 52.1% de los participantes (Anexo E2).

El nivel de habilidades sociales de los adolescentes del 4to. y 5to. grado
de secundaria fue bueno en un 34.51%, y bajo en un 3.52% del total de las
participantes.

Las habilidades sociales segun la dimensién asertividad de los
adolescentes fue muy alto en un 12.68% de los participantes.

Las habilidades sociales segun la dimension comunicacion de los

adolescentes fue muy alto en un 9.15% de los participantes.
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Las habilidades sociales segun la dimensién autoestima de los

adolescentes fue muy alto en un 6.34% de los participantes.

Las habilidades sociales segun la dimension toma de decisiones de los

adolescentes fue muy alto en un 9.15% de los participantes.

4.1.3 Descripcion de los resultados de habilidades sociales

Seguidamente, se presentan los resultados obtenidos en relacidén con las
dimensiones generales del nivel de habilidades sociales de los
adolescentes del 4° y 5° afio de secundaria de la Institucion Educativa

“José Marti” en Comas - 2015 (Anexo 9).
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Grafico 1: Nivel de habilidades sociales de los adolescentes del 4° y 5°
ano de secundaria de la Institucion Educativa “José Marti” en Comas -

2015
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Fuente: Encuesta realizada por los estudiantes de la EPE- UCH

El nivel de Habilidades Sociales de los Adolescentes del 4° y 5° afo de
secundaria fue muy alto en un 7.75%, alto en un 34.51%, promedio alto en un
28.87%, promedio en un 12.68%, promedio bajo en un 12.68% y bajo en un
3.52%.
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Grafico 2: Habilidades sociales segun dimension asertividad de los
adolescentes del 4°y 5° afo de secundaria de la Institucion Educativa

“José Marti” en Comas - 2015
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Fuente: Encuesta realizada por los estudiantes de la EPE- UCH

Las habilidades sociales segun la dimension asertividad de los adolescentes fue
muy alto en un 12.68%, alto en un 31.69%, promedio alto en un 26.76%,
promedio en un 14.06%, promedio bajo en un 13.38% y bajo en un 1.41%
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Grafico 3: Habilidades sociales segun la dimension comunicacion de los
adolescentes del 4° y 5° ano de secundaria de la Instituciéon Educativa
“José Marti” en Comas - 2015
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Fuente: Encuesta realizada por los estudiantes de la EPE- UCH

Habilidades sociales segun la dimensién comunicacion de los adolescentes fue
muy alto en un 9.15%, alto en un 20.42%, promedio alto en un 27.46%, promedio
en un 23.24%, promedio bajo en un 16.20% y bajo en un 3.52%
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Grafico 4: Habilidades sociales segun la dimension de autoestima de los
adolescentes del 4° y 5° ano de secundaria de la Instituciéon Educativa

“José Marti” en Comas - 2015
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Fuente: Encuesta realizada por los estudiantes de la EPE- UCH

Las habilidades sociales segun la dimensidén autoestima de los adolescentes fue
muy alto en un 6.34%, alto en un 21.13%, promedio alto en un 27.46%, promedio
en un 27.46%, promedio bajo en un 15.49% y bajo en un 2.11%
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Grafico 5: Habilidades sociales segun la dimension toma de decisiones de
los adolescentes del 4° y 5° afio de secundaria de la Institucion Educativa

“José Marti” en Comas - 2015
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Fuente: Encuesta realizada por los estudiantes de la EPE- UCH

Las habilidades sociales segun la Dimensibn Toma de Decisiones de los
Adolescentes fueron muy altas en un 9.15%, alto en un 15.49%, promedio alto
en un 28.17%, promedio en un 29.58%, promedio bajo en un 14.08% y bajo en
un 3.52%.
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4.2 DISCUSION

En el apartado discusion se compara los hallazgos del presente informe final
con los resultados obtenidos en los estudios antecedentes nacionales e

internacionales consignados en la seccién marco teorico.

En total hay 10 antecedentes, 6 nacionales y 4 internacionales, en todos
ellos se trabaj6 con poblacion escolar adolescente, pero cabe precisar que
en 5 de ellos las edades y secciones escolares coinciden mas
especificamente con la poblacién objetivo de este estudio. En cuanto al
enfoque, todos los estudios antecedentes son cuantitativos, finalmente en
cuanto al diseio metodoldgico, en su mayoria (8) los informes finales

antecedentes son estudios correlacidénales de corte transversal.

Cabe sefialar que las Habilidades Sociales son definidas como las
conductas necesarias para interactuar y relacionarse con los iguales y con
los adultos de forma efectiva y mutuamente satisfactoria, su desarrollo
adecuado permite una socializacién plena del adolescente.

La habilidades sociales evaluadas, de acuerdo al instrumento utilizado, se
componen por cuatro dimensiones, estas son autoestima, asertividad, toma
de decisiones y comunicacién, estas en conjunto, permiten al individuo
desenvolverse con las personas de su entorno y en la sociedad, en este caso
los estudiantes reflejaron sus habilidades sociales mediante el instrumento
cuestionario de habilidades sociales de recoleccién de datos aplicado, las
cuales fueron cuantificadas estadisticamente en sus diferentes
dimensiones, de tal modo que sirva como una linea de base diagnéstica y
para el planteamiento de posibles intervenciones.

En esta investigacidon cuyo objetivo fue determinar el nivel de habilidades
sociales de los adolescentes, se puede decir que las habilidades sociales
son predominantemente altas en un (34,51%). Por tal motivo, es favorable

que los adolescentes lleguen con habilidades aceptables para que puedan
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sobresalir en la sociedad y superar esa dificil etapa de transicién en la que se

encuentran expuestos a diversos factores nocivos.

Cinthia Galarza en su trabajo de investigacion con resultados altos refiere
que al ser desarrolladas de manera 6ptima permite prevenir las conductas de
riesgo en los adolescentes (32). Obteniendo resultados favorables para que
puedan actuar y pensar con buenas habilidades sociales, que les permitira

tener adecuadas relaciones interpersonales y experiencias con su entorno.

Del mismo modo Mamani J., encontr6 en su investigacion un nivel promedio
en las dimensiones de autoestima, toma de decisiones y comunicacién muy

similares a mi investigacién en mencion a mis dimensiones.

En la busqueda de mas estudios de investigacién similares evidenciamos
que a nivel nacional los estudios en su mayoria son comparativos-

correlacionales, vinculando las habilidades sociales con diversas variables.

Distinto es el panorama a nivel internacional donde la mayoria de los
estudios son propuestas de programas de intervencion para el
entrenamiento de habilidades sociales.

Resaltando asi la importancia de los programas de intervencidén que llegan
a ser efectivos y pueden mejorar condiciones que pueden favorecer al
individuo, de tal modo se senala la importancia en que momentos deben ser
dados, y de cuanto aporte puede generar hacia la persona. Entonces entre
mas temprana sea la aplicacién de los programas de intervencion mayor
seran los resultados a corto y largo plazo para el desarrollo de las habilidades
para la vida.

Alanya S., encontré que el nivel de habilidades sociales en los escolares de
quinto grado de secundaria fue medio, vinculando dicha variable con la
actitud emprendedora de los adolescentes (21).

Alvarez K., encontré que el nivel de habilidades sociales en los escolares fue
en todas sus dimensiones medio. Lo resaltante del estudio radica en la
relacion que se establece entre el protagonismo del acoso escolar y las

habilidades sociales (22).

Resultados similares a nuestra investigacion fueron hallados por Pizarro R.,
encontrando un nivel alto de habilidades sociales y una correlacion con el

clima social familiar (23).
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A nivel internacional, Contini E., Lacunza A., Esterkind E, encontraron
diferencias entre los &mbitos urbano y rural. En el &mbito urbano hallé niveles
altos de respeto por sus pares, similares a nuestro estudio donde la conducta
asertiva de los escolares tuvo niveles altos (40).

Romero V., et al., a través de su investigacidén demostraron que mediante la
aplicacion de un programa de mejora de habilidades sociales hubo buena
respuesta en el grupo intervenido. En su medicién basal el nivel de

habilidades sociales era bajo, distinto a nuestra investigacion (41).

La investigacion me permiti6 tener una primera aproximaciéon al
conocimiento del nivel de habilidades sociales que, segun evidencian las
investigaciones, estan relacionadas a una serie de factores positivos y
negativos para los adolescentes. Los resultados constituyen un insumo
importante para los educadores y los profesionales de salud, quienes deben
elaborar y planificar intervenciones para la mejora o sostenimiento del nivel
de habilidades sociales, las cuales a través de los estudios internacionales

revisados demostraron su elevada eficacia.

Los resultados encontrados en mi estudio abren nuevas perspectivas de
investigacién, en el sentido de que nos permiten profundizar en los analisis
encontrados de las habilidades sociales de individuo, y es uno de los factores
socio emocionales que intervienen en su vida y que siendo agentes
intervinientes nunca se ha podido determinar a ciencia cierta que pueden ser
Unicos determinantes. Las normas que gobiernan el mundo estan
cambiando; actualmente no solo se nos juzgan por o mas 0 menos
inteligentes que podamos ser, ni por nuestra formacion o experiencia, sino
también por el modo en que nos relacionamos con nosotros Mismos o con
los demas. Las habilidades sociales siempre deben de desarrollarse porque
se requieren en cada etapa de nuestra vida para alcanzar nuestros objetivos
planeados.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES



5.1 CONCLUSIONES

Al concluir con este estudio, se llegd a las siguientes conclusiones:

» La mayoria de los adolescentes encuestados de la institucion educativa José
Marti presentan en general un nivel de habilidades sociales con tendencia alto
lo que predispone a que dichos estudiantes podran comprenderse a si
mismos y podran tener mejor relacion con su familia y estardn mucho mas

implicado con las decisiones que ellos tomen en el futuro.

= Con respecto a las habilidades sociales de asertividad, con tendencia a alto,
los adolescentes se podran expresar con naturalidad y podran defender
sus derechos, de una forma adecuada sin negar ni desconsiderar los

pensamientos e ideas de los demas.

= Con respecto a las habilidades sociales de comunicacién, con tendencia
promedio los adolescentes podrian expresarse con total libertad con los
demas, pero en la actualidad se utiliza mucho la comunicacién virtual y es
lo que los adolescentes utilizan mucho para intercambiar informacién

dejando de lado la comunicacion de persona a persona.

= Con respecto a las habilidades sociales de autoestima con tendencia de
promedio a promedio alto con un 27,46%, los adolescentes se aceptaran y
valoraran asi mismos para que sus relaciones con las demas personas sean
con mucho respeto y no criticandose o burlandose de su aspecto personal.

»Con respecto a las habilidades sociales de toma de decisiones con
tendencia a promedio de 29,58%, los adolescentes al igual que el resto de
las personas tienen que tomar decisiones en su dia a dia, con la peculiaridad
de que debe de enfrentarse a un conjunto de desafios y tareas en su proceso

de convertirse en adulto.
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5.2 RECOMENDACIONES

e Continuar con las investigaciones en la misma institucion educativa para
identificar cuales son los factores positivos y negativos que se asocian a

las habilidades sociales.

e Implementar en la institucién educativa un psicélogo y una enfermera para
detectar conductas de riesgo y/conductas inadecuadas presentes en los
adolescentes con el fin de mejorar en nivel de habilidades sociales en las

escuelas.

e Formar escuela de padres con la asistencia obligatoria de ellos, con el fin
de identificar conductas de riesgo y mejorar las habilidades sociales de

sus menores hijos.

e Implementar programas sobre habilidades sociales en los colegios y

también coordinar con la comunidad.

eElaborar programas de intervencion en la institucion educativa que
promuevan mantener un nivel alto de habilidades sociales en sus

estudiantes.

eCrear instrumentos de acuerdo con nuestra realidad y asi obtener

resultados exactos.
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Anexo A: Operacionalizacion de las variables

. i CRITERIOS
DEFINICION DEFINICION
PARA
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL ASIGNAR
VALORES
Conjuntos de conductas | Las habilidades
emitidas por un individuo sociales son un
en un contexto , - Asertividad Persona asertiva Muy bajo S
interpersonal que | conjunto de
expresa  sentimientos, | conductas y Persona no asertiva Bajo
ac?'tF’deS’ deseos, destrezas que nos
opiniones o derechos 4
de ese individuo de un permite relacionarnos
modo adecuado  a la | con los  demas, asi o - o
situacion. Respetado _ N -Comunicacién Expresion verbal Promedio bajo
. mismo permitiendo 3
Habilidades | €sas conductas de los B .
demas y que resolver situaciones Expresion no verbal Promedio
sociales. generalmente  resuelve | 4o manera positiva en _
los problemas inmediatos . Promedio alto
de la situacion mientras | €' asertividad, fortalecer 2
minimiza la probabilidad | su autoestima, mejorar | -Autoestima Autoestima baja Alto
de futuros problemas. SU comunicacién y
. Autoestima alta Muy alto
aprendiendo  atomar 1
buenas decisiones
que presenta los
estudiantes del 4° y 5° -Toma de Decision programada
decisiones

de sec.

Seguridad - confianza
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Anexo B: Instrumento de recoleccion de datos

CODIGO: N°

HABILIDADES S0OCIALES

I. Imtroduccidn.

Estimado Estudianis:

El pressnie cusstionario forma parie de un proyecio de imvestigacion que tiene como objetiva:
“Identificar al Mivel de Habilidades Sociales de los estudiantes del 4° v 5° ano de secundsria de
Iz Institucidn Educstiva “José Marti™ en comas — 2015

Su respuesia es may waiosa e imporante por ko que ke scliciamos responds con verscidad en
forma esponidnsa.

. Datos Generales

Mombre gy Apelidos:

Ediad:
Cicupacion: Grado de
Instruccicn:

Fecha:

. Instrucciones.

A continuacion, se le pressnta una sarie de enunciados, a las cuales Ud. deberd
responds. marcands con una 5 de acuerdo 5 las sipuentes altematess:

M = Munca

R = Rara Wez
AN = A Veces
AM =4
Menudo 5 =
Siempre

RECUERDA QUE: Tu sincendsd es muy imporante, no hay respuestss busnss ni malas.,
asegurate de contestar todas.
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V. Contenido

HABILIDADES SOCIALES

AV

AM

Prefiero mantenerme calladola) para evitarme

2 =1 un amigola) habla mal de mi persona le
insulio.

3 =i necesito ayuda la pido de buena manera.

4 =1 un amigo{a) se saca una buena notfa en el
examen no le felicito.

5 | Agradezco cuando alguien me ayuda.

G 6. Me acerco a abrazar a mi amigod{a) cuando
cumple anos.

T =i un amigo(a) falta a una cita acordada le
expreso mi Molestia.

o Cuando me siento friste evito contar lo que me
pasa.

9 Le digo a mi amigo{a) cuando hace algo que
no me agrada.

10 | Si una persona mayor me insulia me defiendo
sin agrediro, Exigiendo mi derecho de respeto.

11 | Reclamo agresivamente con insultes, cuando
alguien quiere enfrar al cine =in hacer cola.

12 | No hago caso cuando mis amigos(as) me

presionan para Consumir alcohol.
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13 | Me distraigo facilmente cuando una persona
me habla.

14 | Pregunto cada vez gQue sea necesaric para
entender lo que Me dicen.

153 | Miro a los ojos cuando alguien me habla.

16 | No pregunto a las personas si me he dejado
comprender.

17 | Me dejo entender con facilidad cuando hablo.

18 | WMilizo un tono de voz con gestos apropiados
para que me Escuchen v me entiendan mejor.

19 | Expreso mis opinicnes sin  calcular las
Consecuencias

20 | 51 estoy “nervioso(a)” trato de relajarme para
ordenar mis Pensamientos.

21 | Antes de opinar ordeno mis ideas con calma.

22 | Evito hacer cosas que puedan danar mi
salud.

23 | No me siento contento(a) con mi aspecto
fizsico.

24 | Me gusta verme ammegladoa).

25 | Puedo cambiar mi comportamiento cuando
me doy cuenta gue estoy egurvocado (a)

26 | Me da verglenza felicitar a un amigola)

cuando realiza algo Bueno.
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Reconozco facilmente mis cualidades
positivas v negativas.

Puedo hablar sobre mis temores.

Cuando algo me sale mal no 32 como
expresar mi colera.

Comparto mi alegra con mis amigos(as).

31

Me esfuerzo para ser mejor estudiante.

Puedo guardar los secretos de mis amigos.

&

Rechazo hacer las tareas de la casa

E

Pien=zo en varias soluciones frente a un
problema.

Dejo que otros decidan por mi cuando no
puedo solucionar un problema.

Pien=so en las posibles consecuencias de mis
decisiones.

37

Tomo decisiones importantes para mi futuro
=in el apoyo de ofras personas.

&

Hago planes para mis vacaciones.

&

Realizo cosas posifivas gue me ayudaran en
mi futuro

Me cuesta decir no, por miedo a ser
crticado(a).
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1

Defiendo mi idea cuando veo que mis
amigos{as) estan eguivocados.

42

= me presionan para ir a la playa

escapandome del Colegio, pudo rechazarlo
sin sentir temor v vergidenza a los insulios.

GRACIAS POR TU COLABORACION
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Anexo C: Clave de respuestas de la lista de evaluaciéon de habilidades

sociales
HABILIDADES SOCIALES AV | AM

1 Prefiero mantenerme calladola) para evitarme 3 2

2 Si oun amigola) habla mal de mi persona le 3 2
insulto.

3 Si necesito ayuda la pido de buena manera. 3 4

4 | 5iun amigo{a) s saca una buena noia en &l 3 2
examen no le felicito.

5 | Agradezco cuando alguisn me ayuda. 3 4

& | 6. Me acerco a abrazar a mi amigo{a) cuando 3 4
cumple anos.

T =i ounm amigola)y falta a una cita acordada le 3 4
expreso mi Molestia.

o Cuando me siento friste evifo contar lo que me 3 2
pasa.

k] Le digo a mi amigola) cuando hace algo que 3 4
no me agrada.

10 | Si una persona mayor me insulta me defiendo 3 4
=inm agredirlo, Exigiendo mi derecho de respeto.

11 | Reclamo agresivamente con insultos, cuando 3 2
alguien quiere enfrar al cine sin hacer cola.

12 | No hago caso cuando mis amigos(as) me 3 4

presionan para Consumir alcohol.

75




13

Me distraigo facilmente cuando una persona
me habla.

14

Pregunto cada vez gue sea necesanoc para
entender lo que Me dicen.

15

Miro a los ojos cuando alguien me habla.

16

Mo pregunto a las personas si me he dejado
comprender.

17

Me dejo entender con facilidad cuando hablo.

14

Utilizo un tono de voz con gestos apropiados
para que me Escuchen vy me entiendan mejor.

19

Expreso mis opinicnes sin calcular las
consecuencias

Si estoy "nerviosola)” frato de relajarme para
crdenar mis Pensamientos.

21

Antes de opinar ordeno mis ideas con calma.

Evito hacer cosas que puedan danar mi
salud.

Mo me siento contentola) con mi aspecio
fizico.

24

Me gusta verme ameglado(a).

Puedo cambiar mi comporiamiento cuando
me doy cuenta gue estoy eguivocado (a)

Me da vergienza felicitar a un amigol(a)
cuando realiza algo Bueno.
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Reconozeco facilmente mis cualidades
positivas vy negativas.

Puedo hablar sobre mis temores.

Cuando algo me sale mal no s como
expresar mi colera.

Comparto mi alegna con mis amigos(as).

31

Me esfuerzo para ser mejor estudiants.

Puedo guardar los secrefos de mis amigos.

e

Rechazo hacer las tareas de la casa

i3

Fienso en varias soluciones frente a un
problema.

Dejo que otros decidan por mi cuando no
puedo solucionar un problema.

Pienso en las posibles consecuencias de mis
decisiones.

37

Tomo decisiones imporiantes para mi futuro
sin el apoyo de ofras personas.

&

Hago planes para mis vacaciones.

@

Realizo cosas positivas que me ayudaran en
mi futuro

Me cuesta decir no, por miedo a ser
crticado(a).
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41 | Defiendo mi idea cuando veo que mis 2
amigos(as) estan eguivocados.
42 | 3i me presionan para ir a la playa 2
escapandome del Colegio, pudo rechazarlo
sin sentir temor v vergienza a los insultos.
Cuadro de areas y de items
AREAS ITEMS
ASERTIVIDAD 1-12
COMUNICACION 13-21
AUTOESTIMA 22-33
TOMA DE DECISIONES 34-42
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Anexo D: Cuadro de categoria

TOMA DE
. DECISIONES
CATEGORIAS | ASERTIVIDAD |COMUNICACION |AUTOESTIMA TOTAL
MUY BAJO MENOR A 20 MENORA 18 | MENORA21 | MENORA16 | MENORA 88
BAJO 21 A32 19 A 24 21 A 34 16 A 24 88 A 126
PROMEDIO
BAJO 33 A 38 25 A 29 35 A 41 25 A 29 127 A 141
PROMEDIO
39 A 41 30 A 32 42 A 46 30 A 33 142 A 151
PROMEDIO
ALTO 42 A 44 33 A 35 47 A 50 34 A 36 152 A 161
ALTO 45 A 49 36 A 39 51 A 54 37 A 40 162 A 173
MUY ALTO 50 A MAS 40 A MAS 55 A MAS 41 A MAS 174 A MAS
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Anexo E: Carta de aceptacion de la poblacion de estudio

CARTA N* 009 — FCS-D1 - UCH-2015 -
Los Olivos, 14 de Abril de 2015

Rosa Elena Leyraquia Vargas
Director
LE. José Marti

Presente.-

Asunto: Facilidades para recoleccion de Informacion para trabajo de
Investigacidn

Es grato dirigirme o Usted para saludario cordialmente en nombre de la Universidad de Ciendlas y
Humanidades y el mio proplo, a la vez comunicarie que nuestro estudiante:

*  MENESES QUINTANA TANIA Cédigo N* 10102106
*  SANCHEZ RABANAL ALEXANDRA Codigo N* 10202044

Se encuentran desarrollando la tesis que lleva por titulo "RELACION DE LAS HABILIDADES
SOCIALES DE LOS ESTUDIANTE Y DE SUS PADRES DE FAMILIA DE 4to y Sto ARO DE SECUNDARIA
EN LA INSTITUCION EDUCATIVA JOSE MARTI, COMAS - 2015"para obtener el titulo de licenclado
en enfermeria por lo que solicitamos a usted tenga a bien darnos su aprobacién y las facilidades
correspondientes para recolectar la Informacidn necesaria para el desarrollo de la tesks,
comprometidndonas a hacerie Hegar el informe final de dicho levantamiento de informacién,

Sin otro en particular hago propicia la ocasion para manifestarie mi estima personal,

Atentamente,

‘Abrahain Sudrez Oré

—

Universidad de Ciencias y Humanidades

0 Profestonal de Enfermeria
Director

@’

Escuela Ac
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Anexo F: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

TITULO DE INVESTIGACION:
Nivel de habilidades sociales de los estudiantes del 4° y 5° afo de secundaria, de la Institucion
Educativa “José Marti” en Comas - 2015”

BREVE DESCRIPCION: La presente Tesis, realizada por las estudiantes de enfermeria: Meneses
Quintana, Tania y Sanchez Rabanal, Alexandra de la Escuela Académico Profesional de
Enfermeria de la Universidad de Ciencias y Humanidades, tiene como objetivo principal: conocer
el nivel de habilidades sociales de los estudiantes del 4%y 5° afio de secundaria, de la institucién
educativa “José Marti” en Comas - 2015. Si Ud. decide participar en la investigacion, se le solicitara
responder un cuestionario, el cual tiene un tiempo de 20-30 minutos aproximadamente.

Su inclusién en la investigacion es totalmente voluntaria. Los resultados obtenidos seran
confidenciales y no se utilizaran para otros propositos que no estén dentro de la investigacion.
Puede solicitar su retiro de la investigacion en cualquier momento sin ningln tipo de inconveniente.
Si tiene alguna pregunta o desea recibir mayor informacién sobre sobre la investigacion puede
comunicarse (oo o L PP al celular:
DECLARACION

Reconozco que los datos brindados a la investigacién son confidenciales y no deben ser usados
para otros propositos fuera de la investigacion, sin previo consentimiento. He sido informado de
oportunamente que puedo hacer cuestionamientos acerca de la investigacion en cualquier
momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi, lo decida, sin que esto genere perjuicio

alguno.

Doy mi consentimiento para mi participacion en el estudio descrito.

Nombres y Apellidos del participante Firma
Nombres y apellidos del encuestador Firma
Fecha.....ccovvnrveineinnn.
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Anexo G: Asentimiento informado

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA ESTUDIANTES

Hola, mediante el este documento solicitamos tu autorizacién para que puedas
participar en una investigacion. Se haran las explicaciones en este documento en

relacion con los objetivos, riesgo-beneficio de tu participacion para que puedas decidir
libremente. La presente investigacién esta siendo llevada a cabo por los estudiantes de
enfermeria, para optar el grado de licenciatura en enfermeria de la universidad de

ciencias y humanidades.

Objetivos y beneficios: Es conocer cuanto estas aprendiendo sobre la
comunicacion, tu autoestima, y sobre todo como tomas decisiones.

La informacién obtenida de lainvestigacidén servird para plantear mejoras en

tu escuela, en relacion a los temas descritos.

Pasos: En esta investigacion te daremos una encuesta para ser completada en relacion a lo
solicitado. En esta encuesta se haran preguntas sobre tu nombre y apellidos, tu edad, grado de
estudios, sexo, actualmente con quienes vives, sobre tus habilidades de comunicacion,
autoestima y toma de decisiones.

Si encuentras alguna pregunta en la encuesta que no deseas responder puedes

no responderla sin que ello represente alglin inconveniente.

Riesgos, estrés o incomodidad: Algunos estudiantes pueden sentirse algo incomodos
cuando responden a una encuesta.

Confidencialidad y privacidad

participacibn es  confidencial

Informacion adicional

La participacion en este estudio es totalmente voluntaria. Lo importante es que estés

cémodo y tranquilo.

Afirmacion de participante

Se me ha explicado acerca de esta investigacion y decido participar en ella.

Comas, 2015

NOMBRE Y APELLIDO INDICE DERECHO
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Anexo H: Resultados complementarios

EDAD
Frecuencias
Estadisticos
estudiante
N Valido 142
Perdidos 0
Media 15,85
Mediana 16,00
Moda 16
Desviacion estandar 810
Minimo 15
Maximo 18
Suma 2250
estudiante
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido 15 53 37,3 37,3 37,3
16 64 451 451 824
17 19 13,4 13,4 95,8
18 6 42 42 100,0
Total 142 100,0 100,0
SEXO
Frecuencias
estudiante
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Masculino 74 521 521 521
FEMENINO 68 479 479 100,0
Total 142 100,0 100,0
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Anexo I: Fotos
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