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RESUMEN 

 

 

Introducción: La relación entre las personas y el medio ambiente se ajusta 

a través del proceso de aprendizaje. La autoestima es aceptarse, respetar, 

confiar y creer en uno mismo. El objetivo de la investigación fue determinar 

el nivel de desarrollo de habilidades sociales y autoestima en estudiantes 

de la Escuela Profesional de Enfermería de la Universidad Privada San 

Juan Bautista, Ica año 2021. Metodología: El estudio es descriptivo, 

cuantitativo y transversal. La muestra fue de 161 estudiantes, la técnica fue 

la encuesta. Resultados: La variable nivel de desarrollo de habilidades 

sociales según habilidades básicas en los estudiantes, es medio en 58% 

(94), alto en 24% (38) y bajo en 18% (29); en la  dimension habilidades 

sociales complejas es medio en 63%(102), alto en 21%(34) y bajo en 

16%(25) con consolidado global en el nivel de desarrollo sociales de medio 

en 65% (104), alto en 23% (37) y bajo en 12% (20) según resultados. La 

autoestima de los estudiantes según el test de Coopersmith es media en 

70% (114) baja en 16% (25) y finalmente alta en 14% (22) según resultados 

obtenidos.  

Palabras clave: Habilidades sociales, autoestima, estudiantes. 
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ABSTRACT 

 

 

 

Introduction: The relationship between people and the environment is 

adjusted through the learning process. Self-esteem is accepting, 

respecting, trusting and believing in oneself. The objective of the research 

was to determine the level of development of social skills and self-esteem 

in students of the Professional School of Nursing of the San Juan Bautista 

Private University, Ica year 2021. Methodology: The study is descriptive, 

quantitative and cross-sectional. The sample was 161 students, the 

technique was the survey. Results: The variable level of development of 

social skills according to basic skills in students, is medium in 58% (94), 

high in 24% (38) and low in 18% (29); in the complex social skills dimension 

it is medium in 63% (102), high in 21% (34) and low in 16% (25) with global 

consolidation in the level of social development of medium in 65% (104), 

high in 23% (37) and low in 12% (20) according to results. The self-esteem 

of the students according to the Coopersmith test is average in 70% (114) 

low in 16% (25) and finally high in 14% (22) according to the results 

obtained. 

Key words: Social skills, self-esteem, students. 
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PRESENTACIÓN 

 

Todas las habilidades sociales son un tipo de comportamiento o 

pensamiento que conduce a una forma efectiva de resolver una situación 

social, es decir, tanto el sujeto en sí como el entorno social en el que se 

ubica son aceptables. La autoestima es la base y la base de la salud mental. 

Una autoestima saludable puede prevenir enfermedades mentales como la 

depresión o la ansiedad.  

El estudio tiene por objetivo determinar el nivel de desarrollo de habilidades 

sociales y autoestima en estudiantes de la Escuela Profesional de 

Enfermería de la Universidad Privada San Juan Bautista, Ica año 2021, con 

el propósito de posicionar a los estudiantes en sus habilidades sociales 

aumentando las posibilidades de mantener relaciones satisfactorias 

consiguiendo los objetivos que se proponen, una autoestima saludable 

permite tener una serie de conductas y actitudes que tienen efectos 

beneficiosos para la salud y la calidad de vida de los estudiantes. 

La investigación está distribuida en Capítulo I: El problema, Capítulo II: 

Marco teórico, Capítulo III: Metodología de la Investigación, Capítulo IV: 

Análisis de los Resultados, Capítulo V: Conclusiones y Recomendaciones, 

Referencias Bibliográficas, Bibliografía y Anexos.
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CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 

 

I.a. Planteamiento de problema 

Según las estadísticas de la Organización Mundial de la Salud1 en 

2018, se estima que el 20% de los jóvenes en todo el mundo han 

experimentado problemas de salud mental. Uno de los factores para su 

desarrollo es la ruptura de la estructura familiar, la falta de 

oportunidades laborales y los altos estándares de educación y 

profesionalismo que marcan los padres e incluso toda la familia. Los 

adolescentes, por no cumplir con las altas expectativas de sus 

familiares, tienen baja autoestima. 

 

En tanto, en Venezuela en 2019 Rivera et al.2, las habilidades sociales 

de los estudiantes se presentan en un nivel intermedio, porque el 52% 

de los estudiantes tiene una puntuación entre 102 y 153, y el 48% tiene 

habilidades sociales altas. 

 

De igual manera, Chung et al.3, en 2017 realizaron una encuesta de 

una muestra de 240 mujeres en Alemania para describir el desarrollo 

de la autoestima sobre la base de la autopercepción de las 

participantes durante los últimos 20 años, lo que indica que a medida 

que las participantes ingresan a la edad adulta y abandonan la 

adolescencia se fortalece la autoestima. 

 

Asimismo, en Ecuador en el 2019 Sigüenza et al.4, según su estudio 

del 100% de los participantes, el 50,97% tiene una alta autoestima, 

30,52% autoestima moderada y baja autoestima en 18,51%. 

 

En el año 2016 en Huánuco Castro5, presenta hallazgos donde muestra 

la autoestima regular de los estudiantes en 52.6%, el 44.3% tienen una 
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autoestima alta; el 2.1% tienen una autoestima baja, el 1.0% muy baja 

y ningún estudiante tiene una muy alta autoestima. 

 

Asi también, Apaza y Cáceres6, en Cajamarca en 2020, concluyen que 

el 63,78% de los alumnos tiene alta autoestima, de los cuales el 58,28% 

son mujeres y el 73,63% son hombres, seguido de la autoestima media, 

con un total de 28,35% de alumnos. 

 

Mamani7, en Juliaca en 2016, destaca un desempeño sobresaliente en 

cuanto a autoconfianza en habilidades sociales, el nivel promedio es 

21.2% y el 27.4% es alto, en la dimensión de comunicación, el nivel 

promedio es bajo en 36% y el nivel alto es 11.8%. La dimensión de 

autoestima en 34,4% es baja, 8,38% alta, la dimensión de toma de 

decisión en el 32,2% es baja y en 7,51% es alta. 

 

Algo similar menciona Medina8, en Chincha 2017, el 96,8% de los 

estudiantes universitarios ha desarrollado habilidades sociales 

avanzadas. También se observa que el 23,2% de los estudiantes 

universitarios ha desarrollado habilidades sociales. 

 

Durante la permanencia en la Universidad se puede apreciar que se 

tienen estudiantes que presentan desconfianza y temor inclusive para 

hacer preguntas, se quedan con la duda, refieren “tengo vergüenza 

preguntar, se van a reír de mi” algunos con una comunicación limitada, 

son muy callados, probablemente con problemas sociales en el seno 

familiar, de tal manera que su desempeño en el aula es de regular a 

bajo, y refieren “no me preocupa”, “no espero ser mejor.”, “eso es que 

me merezco”. Realmente preocupante en una población universitaria 

donde es importante el manejo de las relaciones sociales y el desarrollo 

de la autoestima. 

 

En vista de lo antes planteado se formula la siguiente interrogante: 
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I.b. Formulación del problema: 

¿Cuál es el nivel de desarrollo de habilidades sociales y autoestima en 

estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermería de la Universidad 

Privada San Juan Bautista, Ica año 2021? 

 

I.c. Objetivos 

 

I.c.1. Objetivo general: 

Determinar el nivel de desarrollo de habilidades sociales y 

autoestima en estudiantes de la Escuela Profesional de 

Enfermería de la Universidad Privada San Juan Bautista, Ica año 

2021. 

 

 I.c.2. Objetivos específicos: 

OE1.  Identificar el nivel de desarrollo de habilidades sociales en 

estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermería de la 

Universidad Privada San Juan Bautista, Ica año 2021 

según sea: 

• Habilidades sociales básicas 

• Habilidades sociales complejas. 

 

OE2. Identificar el nivel de autoestima en estudiantes de la 

Escuela Profesional de Enfermería de la Universidad 

Privada San Juan Bautista, Ica año 2021:              

• Test de autoestima de Coopersmith. 

 

I.d. Justificación: 

Dentro del componente de la justificación teórica es relevante porque 

puede sentar las bases para que las personas puedan desarrollar 

intervenciones de autoestima porque permitirá el establecimiento de 
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estrategias en las relaciones interpersonales de los estudiantes para 

formar mejores equipos de trabajo. 

 

El enfoque práctico del estudio es debido a que se podrá conjugar en 

una mejor dirección en cuanto a la autoestima, que generalmente se 

deteriora durante la adolescencia, y si no se fortalece, puede causar 

problemas graves. Muchas veces, los estudiantes pueden sentirse 

solos y sensibles a las críticas que piensan sobre ellos.  

Además, es importante para la profesión de enfermería porque su 

aporte y difusión servirán de precedente para profundizar en el tema. 

 

Desde el punto de vista metodológico es importante porque se utilizan 

instrumentos validados y que sirven de aporte al estudio y su aplicación 

por otros investigadores. Asimismo, durante el estudio se ha aplicado 

el método científico por lo cual los resultados guardan la relevancia 

científica. 

 

I.e. Propósito  

El propósito de la investigación es obtener datos resaltantes sobre las 

habilidades sociales y autoestima en los estudiantes universitarios en 

los primeros ciclos, información que también permitirá proponer 

estrategias y la implementación de conductas de aprendizaje que 

cubran necesidades y necesidades útiles que les permita actuar en 

diferentes situaciones y contextos. 

Las conclusiones se presentarán a las autoridades universitarias para 

apoyar los cambios y estrategias que se puedan implementar en esta 

área educativa. 

Los resultados obtenidos servirán como una importante fuente de 

información para el análisis estadístico en esta área, y servirán de base 

para la investigación de las variables estudiadas. 
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

 

II.a. Antecedentes bibliográficos 

Betancourth9, en el año 2016 realizó un estudio de tipo descriptivo de 

corte transversal, con el objetivo de describir las HABILIDADES 

SOCIALES RELACIONADAS CON EL PROCESO DE 

COMUNICACIÓN EN UNA MUESTRA DE ADOLESCENTES SUR 

OCCIDENTE COLOMBIANO.  La muestra incluyó a 82 estudiantes de 

décimo grado de una institución pública de San Juan de Pasto. 

Resultado: En cuanto al nivel de habilidad social, el 34,2% son de nivel 

medio y el 60,5% son de nivel alto. Conclusión: Las habilidades 

sociales de hombres y mujeres están por encima del promedio. 

 

Baculima y Cabrera10, en el año 2017 efectuaron un estudio de enfoque 

cuantitativo, de tipo no experimental y transaccional, con la finalidad de 

identificar las HABILIDADES SOCIALES Y RENDIMIENTO 

ACADÉMICO EN LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE 

PSICOLOGÍA. ECUADOR. Los participantes fueron 424 estudiantes. 

Resultados: En cuanto a las habilidades sociales, el 44,8% de los 

alumnos se encontraba en un nivel intermedio, el 33,3% en un nivel 

bajo, el 45,8% de los alumnos en el nivel de desempeño académico y 

el 10,8% de los alumnos obtuvieron muy buenos resultados donde es 

sobresaliente.  

 

Montoya y Crisóstomo11, en el año 2020 realizaron un estudio 

cuantitativo, transversal com la finalidad de determinar las 

HABILIDADES SOCIALES EN ESTUDIANTES DEL PRIMER CICLO 

DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERÍA DE LA 

UNIVERSIDAD PRIVADA DE HUANCAYO FRANKLIN ROOSEVELT 

HUANCAYO. Se realizó en una población de estudio de 51 estudiantes 

y alumnas cuya edad fluctuó entre los 17 y los 20 años. Resultados: 
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Entre los 51 encuestados que representan el 100% de la población 

encuestada, el 53% de los estudiantes mostró niveles altos en términos 

de asertividad y el 49% de los estudiantes mostró niveles altos en 

términos de habilidades sociales, seguido por un nivel medio del 33% 

y un nivel bajo del 18%. De igual manera, en cuanto al nivel de 

autoestima, se encuentra que el nivel medio es dominante con un 53% 

seguido por el nivel alto del 35%. Finalmente, en términos de capacidad 

de habilidad social, el nivel intermedio representó el 43%, el nivel bajo 

representó el 35% y el nivel avanzado representó el 22%.  

 

Pardo12, durante el 2019 ejecutó un estudio cuantitativo descriptivo con 

el propósito de identificar las HABILIDADES SOCIALES Y LA 

AUTOESTIMA EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS. LIMA. La 

muestra estuvo formada por 208 estudiantes de psicología de la 

Universidad Nacional Federico Villarreal. Resultados: En los niveles 

observados de habilidades sociales: 67% tenía buenas habilidades 

sociales, 26% tenía excelentes habilidades sociales, 7% tenía niveles 

intermedios de autoestima, 63% tenía una autoestima muy alta, 35% 

tenía una alta autoestima, 2 % tiene baja autoestima.  

 

Reyes13, en el año 2017 ejecutó un trabajo cuantitativo, método 

descriptivo correlacional con el objetivo de determinar la RELACIÓN 

DE VIOLENCIA FAMILIAR Y NIVEL DE AUTOESTIMA EN 

ESTUDIANTES DEL TERCER CICLO DE LA FACULTAD DE 

PSICOLOGÍA DE LA UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE ICA. La 

población incluye 32 estudiantes (23 mujeres y 9 hombres), con edades 

comprendidas entre los 17 y los 26 años. Resultados: El nivel de 

autoestima baja corresponde al 19% de la muestra, mientras que los 

niveles regulares en 56% y 25% corresponden a autoestima alta. El 

53% dijo no haber experimentado ningún tipo de violencia.  
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Para tener un marco de referencia de la investigación, es 

necesario contar con estudios previos, los que han sido 

empleados en la discusión del trabajo, así también han sido de 

apoyo en el aspecto metodológico, de los cuales se ha podido 

obtener información valiosa e incluso los instrumentos de 

recolección de datos que han sido empleados en el desarrollo del 

estudio. Los estudios exponen que los estudiantes durante su 

formación profesional deben fortalecer sus habilidades sociales y 

autoestima lo cual puede ser asociado al éxito académico. 

 

II.b. BASE TEÓRICA 

HABILIDADES SOCIALES 

Según la entidad Neuronup, se trata de una serie de comportamientos 

que permiten conectarse con los demás de forma satisfactoria, por lo 

que es fundamental en cualquier entorno, como en casa, en el trabajo 

o en la calle. El uso correcto de estas habilidades ayudará a aprender 

a expresarse y a comprender a los demás, a tener en cuenta las 

necesidades e intereses de todos, y a esforzarse por encontrar la 

solución más satisfactoria para todos o convertirse en el soporte básico 

para la supervivencia social14. 

 

Al respecto, Asensi15, refiere que les permite expresar sus 

sentimientos, actitudes, deseos, opiniones o derechos de una manera 

que se adapte al descubrimiento de las personas de su propia 

situación, respetando a los demás. Así también mejora las relaciones, 

hace que se sientan bien, adquiriendo lo que quieren y permite que 

logren sus metas. 

 

En igual forma Sartori y López16, refieren que los adolescentes con 

amplias habilidades sociales serán capaces de comprender y controlar 

los sentimientos de sí mismos y de quienes los rodean, contribuyendo 
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así a fortalecer las relaciones interpersonales y adaptándose a los 

requerimientos ambientales de manera satisfactoria. 

 

Es necesario mencionar la definición de Roca17, afirma que las 

habilidades sociales, además de los hábitos aprendidos y 

comportamientos observables, son una serie de pensamientos y 

emociones que conducen a la realización de relaciones 

interpersonales, sin desconocer los sentimientos, pensamientos y 

derechos de los demás, para encontrar soluciones efectivas en caso se 

presente conflictos. 

 

Por otro lado, menciona Sánchez18, que hablar de habilidades sociales 

es un aspecto importante, porque las variables culturales y 

sociodemográficas son críticas para la formación y evaluación de las 

habilidades sociales, dependiendo de dónde se cultive el hábito y cómo 

se establezcan las conexiones. Por lo tanto, no solo es importante tener 

buenas habilidades sociales, también es necesario saber cuándo y 

dónde ponerlas en práctica. 

 

El autor afirma que las habilidades sociales ligadas al proceso de 

comunicación hacen viable que los humanos se organicen, precisen 

sus metas, efectúen tareas, compartan ideas, resuelvan dificultades y 

produzcan cambios. 

 

Habilidades sociales básicas. 
 

Son las primeras habilidades que adquieren las personas y son 

esenciales para iniciar y mantener la comunicación. Entre ellos 

tenemos: 

 

Escuchar: Es conveniente mencionar a Subiela et al.19, cuando 

argumentan que se convierte en una habilidad humana basada en la 

escucha empática, incluyendo todos los sentidos, entendiendo lo que 
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dice la otra persona, porque es necesario compartir pensamientos, 

sentimientos y sabiduría.  

La comunicación es la principal demanda de cualquier campo y 

comunidad. Cuando la comunicación es deficiente, en muchos casos 

se producen conflictos interpersonales. 

 

En igual forma sostienen Hsu et al.20, Incluye prestar atención a todo el 

contenido del mensaje recibido, es decir, no solo prestando atención a 

lo que se dijo (contenido), sino también prestando atención al "cómo 

decir", prestando atención a los elementos no verbales y adverbio, 

observando a la persona y dejarle ver que se toma en cuenta sus 

opiniones. 

 

Por otra parte, refiere Llacuna21, que escuchar es el proceso activo del 

trabajo sensorial, escuchar es un arte más complicado que hablar, 

porque hablan menos y susurran más, susurran con ojos, sonrisas, 

manos y postura corporal. 

 

Así también refiere el mismo autor que Iniciar una conversación: Se 

refiere a la capacidad de una persona para iniciar una conversación o 

intercambiar ideas, como la autopresentación, los saludos habituales, 

las conversaciones con los demás, la introducción de nuevos temas de 

conversación, etc. Para que el interlocutor se sienta seguro, se debe 

ayudar a la otra persona a expresar sus pensamientos. Para lograr este 

objetivo, se debe poner en su lugar, que es generar empatía. 

 

Formular una pregunta: Para Ucha22, una pregunta es una solicitud 

que hace una persona, empresa u organización a otra persona para 

obtener una respuesta. 

Para realizar una pregunta según Ruiz et al.23, se deben eliminar las 

posibles interferencias (interrupciones, llamadas telefónicas, etc.). 

Considerar el tiempo necesario para hablar con el paciente y otras 
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personas. En ocasiones es conveniente determinar la duración de la 

entrevista al inicio, para que se pueda realizar el trabajo correctamente.  

 

Por esta razón, refiere Maqueda e Ibañez24, a menudo es útil usar un 

lenguaje simple, seguro y fácil de entender para resumir, preguntar y 

explicar al interlocutor, porque las personas pueden malinterpretar 

estas palabras, minimizando así las reacciones negativas del 

interlocutor. 

 

Dar gracias y estar agradecido: Tiene que ver con reconocer ante 

otra persona o ante uno mismo determinadas conductas o actuaciones 

que han sido valoradas positivamente. Sin embargo, si presta atención 

a los detalles, existen diferencias tanto sustantivas como sutiles. 

Entenderlo es la clave para construir mejores relaciones. 

 

Dar las gracias: Se puede señalar a Bravo25, la gratitud sincera le da 

el poder de la libertad a uno mismo. La gratitud es una transacción de 

beneficio mutuo y un estado dinámico que puede fortalecer la relación 

entre las personas en todos los niveles de la sociedad y en diversas 

situaciones.   

 

La gratitud hace que las personas se sientan bien, cultive la empatía, 

genera confianza, mejora la función fisiológica y el metabolismo, reduce 

los niveles de cortisol, estimula las neuronas, aumenta la producción 

de endorfinas y aporta muchos beneficios a la mente y al cuerpo. 

 

Presentar a otras personas: Para Garcia26, el presentar personas es 

un arte, y también significa que se es educado. Un buen discurso puede 

iniciar una buena conversación y ayudar a evitar molestias o malestar 

al conocer a alguien por primera vez. Cuando se comprende, puede 

ayudar fácilmente a dos personas a entenderse, e incluso puede 

generar excelentes conversaciones durante el intercambio. 
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Según Naranjo y Ricaurte27, la comunicación de persona a persona no 

solo se hace con palabras, sino que la expresión no verbal y el silencio 

también son formas de comunicación. Los futuros profesionales de 

enfermería, en su formación y práctica profesional, deben adquirir 

habilidades y habilidades, y saber explicar lo que otros quieren 

expresar.  

 

Por ello, para brindar una atención integral, es importante establecer 

una relación de confianza y ayuda entre enfermeras y pacientes, en 

esta relación, están dispuestos a hablar y escuchar para identificar y 

atender las necesidades de los pacientes de manera oportuna. 

 

Realizar un cumplido: Cabe señalar que Blanco28, menciona que los 

cumplidos funcionan como potenciadores sociales e interactúan con los 

demás. Hay muchas razones por las que es importante dar cumplidos 

y expresar agradecimiento cuando sea necesario, porque a otras 

personas les gusta escuchar expresiones positivas y sentidas, lo que 

ayuda a fortalecer y profundizar la relación entre dos personas. 

 

Habilidades sociales complejas 

Son habilidades para el desarrollo social, que involucran una 

combinación de interacciones más finas y normas de comportamiento 

social. 

 

Empatía: Es necesario subrayar que Ramón29, destaca que es la 

capacidad de ponerse en la posición de los demás. La empatía y las 

habilidades sociales, combinadas con la comunicación con personas, 

familias y comunidades, asumen que una de las habilidades de 

comunicación con los miembros de la familia, la capacidad de 

comprender y experimentar ideas desde el punto de vista de la otra 
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parte. El uso de la empatía ayuda a comprender el estado emocional 

de la familia y la comunidad. 

 

Inteligencia emocional: Para López30, es la capacidad de gestionar 

los sentimientos y las emociones, distinguir entre ellos y utilizar este 

conocimiento para guiar los pensamientos y las acciones de uno. A lo 

largo del proceso de formación, los estudiantes a menudo se 

encuentran con cargadas situaciones emocionales. 

 

Cada vez más evidencias pueden probar que la inteligencia emocional, 

ya sean rasgos o inteligencia, está relacionada con el éxito en todos los 

aspectos de la vida. Sin embargo, los resultados positivos pueden 

predecir la inteligencia emocional a un mejor rendimiento académico y 

mejores relaciones sociales. 

 

Asertividad. Al mismo tiempo López31, deduce que es poder mantener 

una actitud clara, franca y directa, poder decir lo que se quiere decir, 

sin tener que herir los sentimientos de los demás y solo defender sus 

propios derechos como persona. La asertividad es una estrategia de 

comunicación que permite expresar las opiniones, gustos e intereses 

de forma libre y clara sin agredir a los demás.  

 

Por lo tanto, se puede decir que la confianza en uno mismo es una 

habilidad social básica para hablar sobre sí mismo, aceptar cumplidos, 

pedir ayuda, estar en desacuerdo abiertamente, buscar aclaraciones y 

aprender a decir "no". Como personas sociales en las que vivimos, se 

necesita convivir con otras personas, el éxito de esta convivencia 

dependerá de que se adopte una actitud firme y compasiva hacia los 

demás. 

 

Capacidad de escucha. Es importante decir que Castello32, afirma que 

es la capacidad de escuchar de manera comprensiva y afectuosa, 
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comprender lo que la otra persona quiere decir y transmitir la 

información que se ha recibido de ellos. 

 

Significa aceptación positiva, mostrando la disponibilidad de tiempo y 

energía, tratando al paciente como una persona única con cualidades 

y recursos que la enfermedad pueda estar bloqueando.  

Las señales no verbales influyentes incluyen: tono, contacto visual, 

expresiones faciales, cumplidos, gestos y contacto físico. Escuchar se 

refiere a comprender y comprender la comunicación desde la 

perspectiva del hablante. 

 

Capacidad de comunicar sentimientos y emociones. Para Del 

Bosque33, es la capacidad de expresar emociones a los demás de la 

manera correcta, ya sean positivas o negativas. Este es un paso desde 

la independencia emocional lograda a través de habilidades tempranas 

hasta la interdependencia emocional. 

 

Capacidad de definir un problema y evaluar soluciones: Esto 

significa poder analizar la situación teniendo en cuenta factores 

objetivos y los sentimientos y necesidades de cada persona. Lo que sí 

se puede confirmar es que, según un informe de Neuronup, los jóvenes 

suelen enfrentarse a problemas a largo plazo como abandonos, 

comportamientos violentos y trastornos psicopatológicos, que pueden 

deberse a dificultades para contactar o ser aceptados por sus 

compañeros33. 

 

Para Bravo et al.35, son las habilidades y destrezas de las personas, 

incluidas las capacidades de gestión social, cognitiva y emocional, que 

les permiten afrontar con éxito las necesidades, los requisitos y los 

desafíos de la vida diaria, ser competentes en su comportamiento y 

contribuir al desarrollo humano. 
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Negociación. Según Domínguez36, las habilidades de comunicación 

tienen como objetivo encontrar una solución que satisfaga a todas las 

partes. Por sí sola, la negociación es un paso más alto en el uso de las 

habilidades sociales. Es particularmente importante descubrir la 

estrategia "de juego sucio" del interlocutor y refutarla a través de 

métodos generales y comportamientos específicos.  

 

Es comprensible que cualquier negociación tenga un punto de partida, 

que debe estar relacionado con estándares objetivos para que ambas 

partes puedan llegar a un acuerdo justo. 

 

Modulación de la expresión emocional. Al respecto, Guilera37, refiere 

que es la capacidad de adaptar la expresión emocional al entorno. 

Cultivar buenas habilidades sociales es muy importante en la sociedad, 

se vive en un entorno social en el que se está en contacto con todo tipo 

de personas. Lo transcendental es saber tratar a los demás para que 

no se sientan incómodos, así como saber tratar y sentirse bien consigo 

mismo.  

 A través de las habilidades sociales, se aprende a establecer límites, 

comprender sus derechos y se respetará a sí mismo. También es 

importante saber rechazar, decir no y preguntar sobre aquello que se 

quiere. 

 

Capacidad de disculparse. Para Hernández38, es la capacidad de 

reconocer y admitir errores. Para algunas personas, una de las 

habilidades sociales más difíciles es saber cómo disculparse. Aprender 

a disculparse y buscar el perdón es una habilidad importante que puede 

promover las relaciones interpersonales, especialmente en las 

relaciones más íntimas. 

Reconocimiento y defensa de los derechos propios y de los 

demás. Por otra parte, Monjas y Gonzales38, piensan que esta es la 

capacidad de ser conscientes de los derechos propios y ajenos. Los 
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estudiantes que no sepan defender sus derechos serán intimidados y 

amenazados en muchas ocasiones, mientras que otros no los 

respetarán. 

 

Cuando los estudiantes adoptan sistemáticamente conductas 

negativas y represivas para violar sus derechos, los estudiantes 

sufrirán consecuencias negativas, se sentirán insatisfechos y no 

tomados en serio, y otros usarán esto para tratarlo injustamente. 

 

AUTOESTIMA 

 

Es necesario mencionar a Lagarde40, que la autoestima es parte de la 

identidad personal y en gran medida determina el estatus de género de 

la vida personal y colectiva de las mujeres de una manera positiva como 

también de manera nociva. 

 

Según Branden41, existen unas características naturales y 

directamente visibles que distinguen a las personas con una autoestima 

sana de aquellas cuya autoestima se ve afectada, y lo más importante, 

la felicidad que proyecta la misma persona por el hecho de estar viva.  

 

Se puede ver en sus ojos que se expresa con calma y habla de sus 

fortalezas y debilidades de manera honesta y directa. Muestra interés 

por la vida y está dispuesto a aceptar nuevas oportunidades. 

 

En igual forma Sánchez42, refiere que la autoestima es la percepción 

que se tiene de sí mismo. Abarca todos los aspectos de la vida, desde 

el físico hasta el interior, pasando por la valía o la competencia. Se trata 

de la valoración que se hace de uno mismo, que no siempre se ajusta 

a la realidad y esa valoración se forma a lo largo de toda la vida y bajo 

la influencia de los demás. 
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Además, la autoestima es conocerse y apreciarse a sí mismo, amarse 

a sí mismo. Como ser humano, es importante tener una buena 

autoestima porque contribuye a la salud mental. 

 

Tipos de autoestima. 

 

Autoestima alta: Informa Àlvaro43, que este es el nivel ideal de 

autoestima: una persona se evalúa a sí misma de manera positiva, cree 

en sus propias virtudes y está lista para enfrentar los obstáculos de la 

vida. 

 

Autoestima media. En este nivel, la persona a veces se siente capaz 

y valiosa, pero debido a otros factores (como las opiniones de los 

demás), se sentirá triste. 

 

Autoestima baja. Las personas con baja autoestima se sienten 

incompetentes y temerosas, no se valoran en absoluto y tienen 

pensamientos muy negativos sobre sí mismas. 

 

Sanchez42, manifiesta que existen problemas de autoestima en todas 

las áreas de la vida, desde las relaciones sociales hasta la vida 

amorosa y el lugar de trabajo. La baja autoestima puede conducir a una 

disminución en el desempeño laboral, la inseguridad personal puede 

generar disturbios emocionales o mantener una relación de 

dependencia y autodestructiva.  

Test de autoestima de Coopersmith. 

Por otro lado, Coopersmith44, menciona que el objetivo del cuestionario 

es conocer el nivel de autoestima personal, consta de 25 proposiciones 

(ítems), y el tema debe ser respondido en forma afirmativa o negativa. 

Se puntúa puntuando los ítems que están escritos en sentido positivo 

y tienen una respuesta positiva al tema, estos ítems son: 1, 4, 5, 8, 9, 

14, 19,20. Cuando el sujeto respondió "No", en cualquiera de ellos, su 
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puntuación en ese ítem fue 0. Finalmente, se suman estos puntajes 

para obtener el puntaje total. 

 

Modelo de Mcgill (Promoción de la salud en la familia) 

de Moyra Allen. 

Este modelo orientado hacia la promoción de salud de la familia fue 

elaborado por la teórica canadiense Castro45, su modelo se llama 

modelo de McGill y se considera un modelo conceptual o modelo de 

intervención. 

Inspirado por un enfoque sistemático, Allen cree que la salud de un país 

es el recurso más preciado, y los individuos, las familias y las 

comunidades desean y tienen la motivación para lograr una mejor 

salud. También insiste en que la salud se aprende a través del 

descubrimiento personal y la participación activa, principalmente en la 

familia. 

Allen cree que el objetivo principal de la enfermería es promover la 

salud activando, promoviendo y desarrollando la salud de la familia y 

sus miembros. Las características de las relaciones familiares de las 

enfermeras son la consulta, la cooperación y la coordinación. 

 

Los principales conceptos de este modelo son: familia, salud, 

aprendizaje y colaboración. Estos conceptos forman una estructura de 

organización de la atención aplicable a las condiciones de salud. Los 

individuos y las familias son sistemas abiertos e interactúan 

constantemente entre sí, con el medio ambiente y con la comunidad.  

 

La familia es muy activa y tiende a aprender de su propia experiencia 

para resolver sus propios problemas. 

 

Promoción de la salud: Nola Pender 
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Según Bezerra et al.46, el comportamiento de salud humana es 

fundamental para la prevención de enfermedades. Este es sin duda una 

parte importante del cuidado de enfermería y mejora de la calidad de 

vida de la población.  

 

Considerando que las personas tienen creencias diferentes, los 

conceptos que pueden provocar determinadas conductas o 

comportamientos mejorarán sus estilos de vida, las enfermeras son las 

personas adecuadas para reconocer hábitos inadecuados, y a través 

de la educación, y la motivación conduzcan a las personas a un estado 

de alta actividad, es decir, saludable. 

 

Callista Roy y su modelo de la adaptación. 

 

Por otro lado, Callista mencionada por Cisneros47, en su teoría el 

“Modelo de Adaptación”, dice que la respuesta adaptativa está 

relacionada con el estímulo recibido y el nivel al que debe adaptarse el 

individuo; de igual manera, su teoría contiene cinco elementos básicos. 

La autora enfatiza que las enfermeras deben ser conscientes de las 

responsabilidades positivas que deben asumir los pacientes cuando 

pueden cuidarse a sí mismos. Por tanto, el ser humano es un sistema 

abierto y adaptativo, lo que implica estímulo o actitud ante la 

enfermedad, así como el nivel de adaptación humano está en constante 

cambio, se compone de: estímulo focal, estímulo de fondo y estímulo 

residual. 

 

II.c. HIPÓTESIS: 

II.c.1. HIPÓTESIS GLOBAL 

No aplica por ser un estudio descriptivo. 

II.d. VARIABLES        
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  V.1: Desarrollo de habilidades sociales 

V.2. Autoestima. 

 

II.e. DEFINICIÓN OPERACIONAL DE TÉRMINOS 

Habilidades sociales: Es comportamiento que permite interactuar con 

los demás de forma satisfactoria, por lo que es fundamental en 

cualquier entorno (como en casa, trabajo, en la calle, etc.). 

 

Autoestima: Es la percepción que se tiene de sí mismo. Cubre todos 

los aspectos de la vida, desde los materiales hasta el interior, pasando 

por la valía o la competencia. 

 

Estudiantes: El término puede referir se a aquellos que están 

comprometidos con la comprensión, implementación y lectura de 

conocimientos sobre ciertas ciencias, disciplinas o arte. 

 

 

 

 

 

CAPÍTULO III: METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 

III.a. Tipo de estudio 
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Por el tipo de la investigación, es un estudio cuantitativo porque los 

resultados fueron expresados en tablas y frecuencias, basado en 

datos numéricos y estadísticos; de acuerdo con la naturaleza del 

estudio el nivel de la investigación fue descriptivo porque solo se 

especifican las propiedades importantes de las variables, se evalúan 

los resultados o componentes de las variables de manera 

independiente,  y es transversal porque la información recopilada se 

realiza en un periodo de tiempo determinado y no ofrecen una relación 

causa efecto. 

III.b. Área de estudio 

El estudio se realizó en la Universidad Privada San Juan Bautista Filial 

Ica, que se encuentra ubicado en la Panamericana Sur Km. 300 

Distrito de Subtanjalla, Ica. 

III.c. Población y muestra 

La población estuvo constituida por 280 estudiantes de los primeros 

ciclos de la Escuela Profesional de enfermería y la muestra fue de 161 

estudiantes y se obtuvo a través del muestreo probabilístico aleatorio 

simple.  

 

   n =   N* Z2 P*Q 

                       (N-1) d2 + Z2P*q 

Donde: 

N: Tamaño de la población 

n: Tamaño de la muestra 

z: Nivel de confianza para 95%=1.96 

P: Probabilidad con que el problema se presentará 30%,40%,50% etc. 

50%=0.50 

Q: 100%-P=100-50%=50%=0.50 

 d: Error muestral (+-5%)=0.05 

 s: Desviación estándar de la muestra. =0.015 
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                                      n =           N. Z2. P.Q 

         (N-1) d2 +Z2 (P.Q) 

 

            n =        280 (1.96)2. (0.5). (0.5)__ 

                          (279). (0.05)2 
+  (1.96)2. (0.5x0.5) 

 

                                       n =      266.91        

  0.69 + 0.96 

 

                                      n = 266.81       

                                            1.65 

 

                                     n = 161 estudiantes. 

 

Criterios de inclusión: 

Estudiante de Enfermería de los ciclos II, III y IV ciclo. 

Estudiante de Enfermería que acepte su participación en la 

investigación. 

 

Criterios de exclusión: 

Estudiante de Enfermería de los ciclos I, V, VI, VII y VIII. 

Estudiante de Enfermería que no acepte su participación en la 

investigación. 

 

 

III.d. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Se utilizó la técnica de la encuesta para ambas variables y el 

instrumento fue un cuestionario que fue realizado y aplicado a través 

del internet. 
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En la primera variable desarrollo de habilidades sociales fue un 

instrumento elaborado según los objetivos de la investigación y para 

la segunda variable autoestima se utilizó el test de Coopersmith, con 

alternativas de respuestas dicotómicas y que ha sido utilizado por 

Vega Bazán Delia en el año 2014 Trujillo (Universidad Nacional de 

Trujillo. 

III.e. Diseño de recolección de datos 

Teniendo en cuenta la naturaleza del problema y los objetivos del 

estudio; se gestionó el permiso a través de una solicitud a la 

Coordinación de la Universidad, la cual fue aceptada. Una vez 

obtenido el permiso, previo saludo virtual a los estudiantes; se explicó 

el motivo de la investigación y se solicitó su participación en el estudio 

considerando para ello el consentimiento informado. 

Los principios éticos considerados para el estudio fueron el principio 

de beneficencia, de no maleficencia, autonomía y justicia.  

a) Beneficencia: Los estudiantes que participaron en la 

investigación serán favorecidos con los resultados debido a que 

permitirá determinar el nivel de desarrollo de habilidades sociales 

y autoestima en los estudiantes, fundamentalmente por los 

diversos cambios físicos y psicológicos que se producen por ello 

se debe promover el bienestar en general. 

 

b) No maleficencia: Se protegió la integridad de los estudiantes 

mostrándole que no se ocasionarán resultados negativos de 

ningún tipo como producto de la aplicación del instrumento puesto 

que no será perjudicial. Los estudiantes no presentarán riesgos 

físicos, psicológicos, sociales o económicos al participar en la 

investigación. 
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c) Autonomía: Implica el derecho del estudiante en abstenerse de 

participar o incluso de retirarse del estudio cuando lo considere 

conveniente sin que esto le afecte de modo alguno.  

 

Se les brindó información que los datos obtenidos por los 

participantes serán almacenados a través de fichas electrónicas 

con contraseñas que solo son de conocimiento de la investigadora 

y no serán revelados a otros sin un consentimiento, garantizando 

de esta manera el carácter ético y legal acerca de la 

confidencialidad. 

 

d) Justicia: Se aplicó este principio ético al momento de la 

recolección de datos, se trató a los estudiantes con mucho 

respeto, sin discriminación o exclusión, de sexo, edad, nivel 

social.  

 

III.f. Procesamiento y análisis de datos 

El procesamiento de datos, se realizó teniendo en cuenta la siguiente 

secuencia: 

 

- Primero se realizó la codificación de las respuestas asignándoles      

un valor numérico a cada una de ellas. 

- Posterior a ello se creó una base de datos en el software Excel, a la 

cual se vació los datos obtenidos en el trabajo de campo. 

- Luego los datos fueron procesados de manera electrónica, 

obteniéndose las tablas de frecuencias simples y la confección de 

los gráficos correspondientes. 

- Los resultados se presentan haciendo uso del office Microsoft Word 

y Excel versión 2007. 
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Para la primera variable nivel de desarrollo de habilidades sociales 

se codificaron las opciones de repuesta de 3 a 1, siempre (3), a 

veces (2), nunca (1) para luego aplicar la media aritmética. 

  

Para la segunda variable autoestima se codificaron las opciones de 

repuesta de 0 a 1, Si (0), No (1), para luego aplicar la media 

aritmética. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAPITULO IV: ANÁLISIS DE RESULTADOS 

IV.a. Resultados: 
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Tabla 1 

Datos generales de los estudiantes de la escuela profesional de 

Enfermería de la universidad Privada San Juan Bautista Ica  

año 2021 

  

Datos generales              Categoría n=161 100% 

Edad   

                     Menor de 18 años 38 24 

             19 a 22 años 100 62 

                 23 a más años 23 14 

Sexo   

        Masculino 33 20 

         Femenino 128 80 

Estado civil   

       Soltero(a) 137 85 

       Casado(a) 7 4 

         Conviviente 17 11 

Ocupación   

         Estudiante 126 78 

                  Estudio y trabajo 35 22 

 

Los estudiantes tienen edades de 19 a 22 años en 62%(100), son de sexo 

femenino en 80% (128), el 85% (137) son solteros y el 78% (126) solo se 

dedican a estudiar. 

 

 

 

 

 

Gráfico 1 
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Nivel de desarrollo de habilidades sociales según habilidades 

básicas en estudiantes de la Escuela Profesional de  

Enfermería de la Universidad Privada San  

Juan Bautista Ica,  

año 2021 

 

 

 

Segun hablidades básicas en los estudiantes, es medio en 58%(94), alto 

en 24%(38) y finalmente bajo en 18%(29) según resultados. 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 2 
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Nivel de desarrollo de habilidades sociales según habilidades 

complejas en estudiantes de la Escuela Profesional de  

Enfermería de la Universidad Privada San  

Juan Bautista Ica,  

año 2021 

 

 

Según dimensiòn habilidades sociales complejas de los estudiantes, es 

medio en 63%(102) , alto en 21%(34) y bajo en 16%(25) según resultados. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 3 
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Nivel de desarrollo de habilidades sociales global en estudiantes de 

la Escuela Profesional de Enfermería de la Universidad Privada  

San Juan Bautista Ica,  

año 2021 

 

 

 

Según consolidado global, el nivel de desarrollo sociales de los estudiantes 

es medio en 65% (104), alto en 23% (37) y bajo en 12% (20) según 

resultados. 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 4 
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Autoestima según Test de Coopersmith en estudiantes de la escuela 

profesional de Enfermería de la Universidad Privada San  

Juan Bautista Ica,  

año 2021 

 

 

La autoestima de los estudiantes según el Test de Coopersmith es media 

en 70% (114) baja en 16% (25) y finalmente alta en 14% (22) según 

resultados obtenidos. 

 

 

 

 

 

IV.b. Discusión: 
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Tabla 1:  De acuerdo a los datos generales de los estudiantes: el 62% 

tienen de 18 a 21 años, el 80% es femenino, 85% son solteros y 78% 

solo se dedican a estudiar, resultados que tienen cierta similitud 

respecto a la edad con Reyes13, donde los matriculados fluctuaban 

entre 17 y 26 años.  

La adolescencia es un período crítico en que las habilidades sociales 

juegan un papel importante en el desempeño personal de todos. Este 

es el período más vulnerable. Debido a los cambios acelerados que 

ocurren durante la adolescencia, las habilidades sociales son 

fundamentales.  

Los adolescentes deben tener habilidades sociales en la vida diaria. 

Por tanto, en su entorno mostrarán determinados comportamientos en 

distintas situaciones que suelen encontrarse en el entorno 

interpersonal y son los protagonistas de su vida. 

Gráfico 1: El nivel de desarrollo de habilidades sociales según 

hablidades básicas en los estudiantes es medio en 58%, alto en 24% 

y  bajo en 18%, resultados diferentes con Montoya y Crisóstomo11, en 

cuanto a la habilidad social de comunicación en el 49% de estudiantes 

demostraron un nivel alto seguido de 33% nivel medio y solo un 18 % 

de nivel bajo.  

Por los resultados hallados se evidencia en la mayoría de los 

estudiantes tienen nivel medio en 58% las cuales se refieren a las 

destrezas que permiten en el adolescente un desenvolvimento social 

elemental, convenientes en una sociedad, asi también  hay un 

porcentaje de nivel alto el cual  puede constituir de apoyo com sus 

pares y que le permitan entablar relaciones sociales interpersonales 

sanas y equilibradas frente a las demandas externas, por otra parte el 

18% de los estudiantes tienen un nivel bajo de habilidades sociales 

que los puede conducir a tener pautas educativas inapropriadas como 

escassa participación en las clases, desconfianza para relacionarse 
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con sus compañeros que le están hablando y presentarse a los demás 

por propia iniciativa. 

Como estudiantes de enfermería, deben saber escuchar y prestar 

atención al dialogar con los demás, mantener la capacidad de 

comunicación, de escucha, logrando asi aumentar la confianza mutua 

en el cuidado de los pacientes y los equipos interdisciplinarios, 

potenciando la imagen de los futuros profesionales. 

Gráfico 2: Según dimension habilidades sociales complejas de los 

estudiantes, es medio en 63%, alto en 21% y bajo en 16%; 

resultados.contrarios con Montoya y Crisóstomo11, donde de un total 

de 51 encuestados que representa en 100% de la población 

estudiada, en cuanto a la dimensión asertividad se encuentra 

predominio del nivel alto con 53%. 

De acuerdo a los resultados obtenidos se aprecia niveles de 

habilidades sociales complejos de medios y altos en mayor porcentaje 

lo que muestra un nivel avanzado de interacción social, aunque 

también un preocupante porcentaje de 16% de nivel bajo por lo que 

se requiere fortalecer estas habilidades mediante las normas de 

convivencia entre pares.  

Debido al contacto directo con los pacientes, la falta de habilidades 

sociales de los estudiantes puede ocasionar diversos problemas a 

nivel personal y profesional, por lo que se deben fortalecer las 

habilidades para enfrentar posibles conflictos entre la atención del 

paciente y sus familiares, explicar claramente los procedimientos de 

implementación controlando su temperamento, para que puedan 

mantener suficiente interacción social. 

Gráfico 3: Según consolidado global el nivel de desarrollo sociales de 

los estudiantes es medio en 65%, alto en 23% y bajo en 12%; los 

resultados son parecidos a. Betancourth9, en el nivel de habilidades 

sociales el 34, 2% presenta un nivel medio y un 60,5% un nivel alto; 
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Baculima y Cabrera10, en habilidades sociales, el 44,8 %, presentan 

un nivel medio y el 33,3 %, presenta el nivel bajo.  

Asi también los resultados son opuestos con Pardo12, en relación a 

los niveles de habilidades sociales el 67% tiene buen nivel de 

habilidades sociales, el 26 % tiene excelente nivel de habilidades 

sociales y el 7% tiene nivel medio de habilidades sociales.  

El consolidado global se encuentra en un nivel medio, por lo que se 

deben mejorar las habilidades sociales de los estudiantes de 

enfermería para que puedan desarrollar suficientes destrezas sociales 

que genere el fortalecimiento de la salud mental de los estudiantes, lo 

que tendrá un impacto en su desempeño en un futuro cercano. 

Gráfico 4: La autoestima de los estudiantes según test de 

Coopersmith es media en 70% baja en 16% y alta en 14%; los 

resultados son similares con los autores Montoya y Crisóstomo11, 

encontraron predominio del nivel medio de autoestima con un 53 % 

seguido de un 35% de nivel alto, Reyes13, el nivel de autoestima bajo 

corresponde al 19%, mientras el nivel regular en un 56% y el 25% 

corresponde a una autoestima alta; se obtiene resultados  que se 

contraponen al estudio con Pardo12,  donde el 63% tiene muy alta 

autoestima, el 35 % tiene alta autoestima y un 2% tiene baja 

autoestima. 

Respecto a los hallazgos encontrados de autoestima media en mayor 

porcentaje es vital en los estudiantes debido a que influye en la toma 

de decisiones en todas las facetas de la vida, los aprendizajes se 

abordan con confianza y entusiasmo, son estudiantes independientes 

y seguros, en contraposición con un 16% de estudiantes que 

presentan baja autoestima que podría generarle frustración en los 

estudios por sentimientos de incapacidad y obtener bajas 

calificaciones. 

CAPÌTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
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V.a. Conclusiones 

1. El nivel de desarrollo de habilidades sociales en estudiantes de la 

Escuela Profesional de Enfermería de la Universidad Privada San 

Juan Bautista según habilidades sociales básicas y complejas es 

medio. 

 

2. La autoestima en estudiantes de la Escuela Profesional de 

Enfermería de la Universidad Privada San Juan Bautista, respecto 

al Test de autoestima de Coopersmith es media. 

 

V.b. Recomendaciones: 

 

1. Para las autoridades universitarias, que tengan en cuenta que 

además de la formación y desarrollo de la capacidad académica, 

también cultiven las habilidades sociales de los estudiantes, pues en 

el futuro, no solo necesitarán habilidad y destrezas académicas, sino 

que también manejarán estrategias y tendrán que solucionar 

problemas en el ámbito del desempeño laboral. 

 

Los estudiantes deben comprender, interpretar y responder a los 

estímulos sociales especialmente a los estímulos del 

comportamiento de los demás, deben estar preparados para 

comunicarse de manera efectiva en la prestación de la atención a 

los usuarios, familias, comunidad y equipos de trabajo debido a que 

el nivel de sus habilidades sociales determinará en gran medida el 

comportamiento de los futuros profesionales. 

2. A los estudiantes para que mantengan una actitud de confianza 

frente a sí mismo y actuar con seguridad frente a otras personas, ser 
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abiertos, flexibles, valorar a los demás y aceptarse tal como son, con 

sus cualidades y defectos, que aprendan de sus errores.  

Deben ser recompensados por sus docentes, premiarlos por sus 

propios logros, incluso si son pequeños o poco importantes, que les 

trasmitan interés y apoyo. Esto ayudará a los estudiantes a aprender 

a tomar decisiones por sí mismos sin miedo y a sentirse capaces, 

reforzando su seguridad personal y social. 
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ANEXO Nº 1 

OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

VARIABLE 1 DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL 

 

 

 

 

HABILIDADES 

SOCIALES 

Es el conjunto de 

estrategias de 

conducta y las 

capacidades para 

aplicar dichas 

conductas que 

ayudan a resolver 

una situación social 

de manera efectiva, 

es decir, aceptable 

para el propio sujeto 

y para el contexto 

social en el que 

está. 

Son las expresiones 

de los estudiantes 

de la Escuela 

Profesional de 

Enfermería, datos 

que serán 

evaluados a través 

de la aplicación de 

un cuestionario.  

 

 

 

 

 

Habilidades 

sociales básicas 

 

 

 

 

 

 

 

 Escuchar 

 Iniciar una 

conversación 

 Formular una 

pregunta. 

 Dar las gracias. 

 Presentarse. 

 Presentar a 

otras personas. 

 Realizar un 

cumplido. 

 

❖ Empatía 

❖ Inteligencia 

emocional 

❖ Asertividad 

Alta 

Media 

Baja 

 

5
6
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Habilidades 

sociales 

complejas 

❖ Capacidad de 

escucha 

❖ Capacidad de 

comunicar 

sentimientos y 

emociones 

❖ Capacidad de 

definir un 

problema y 

evaluar 

soluciones 

❖ Negociación 

❖ Expresión 

emocional 

❖ Capacidad de 

disculparse 

❖ Reconocimiento 

y defensa de 

los derechos 

propios y de los 

demás. 
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VARIABLE 2 DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES VALOR 

FINAL 

 

 

 

 

AUTOESTIMA  

La autoestima es la 

percepción que se 

tiene de sí mismo. 

Abarca todos los 

aspectos de la vida, 

desde el físico hasta 

el interior, pasando 

por la valía o la 

competencia. 

Es la valoración de 

su persona que 

tienen los 

estudiantes de la 

Escuela Profesional 

de Enfermería, datos 

que serán medidos 

con la aplicación del 

test de Coopersmith. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Test de 

Coopersmith 

Los problemas 

afectan.  

Cuesta trabajo 

hablar en público. 

Cambiaria muchas 

cosas. 

Decisiones difíciles 

Persona apática 

Enoja fácilmente 

Acostumbrarse a 

algo nuevo. 

Persona poco 

popular. 

Toma en cuenta 

sentimientos 

Se vence fácil 

Familia espera 

demasiado. 

Cuesta trabajo 

aceptarse. 

Vida complicada. 

Aceptación de 

ideas. 

Mal opinión de sí. 

Alta 

Media 

Baja.  
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Ganas de irse de 

casa. 

Sentir disgusto 

Sentirse menos 

bonita. 

Reprimirse las 

ideas 

Familia 

incomprensible. 

No sentirse 

aceptada. 

Familia que 

presiona. 

Desanimarse con 

lo que hace. 

Querer ser otra 

persona. 

Confiar poco. 

 

5
9
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ANEXO 2: INSTRUMENTO 

“Nivel de desarrollo de habilidades sociales y autoestima en estudiantes de 

la escuela profesional de enfermería de la Universidad Privada San Juan 

Bautista Ica, año 2021.” 

 

Presentación: Buenos días, estimado (a) estudiante, soy la Bachiller 

Katheryn Tineo Huamán, egresada del Programa de Estudios de 

Enfermería de la Universidad Privada San Juan Bautista, le solicito 

responder este cuestionario con veracidad.  La información es anónima y 

confidencial 

 

Instrucciones: A continuación, le presento varias preguntas para que 

marque con una “x” la respuesta que va de acuerdo a su vivencia y la 

situación que presenta 

 

I. DATOS GENERALES 

1. Edad: 

a. Menor de 18 años 

b. De 19 a 22 años 

c. 23 años a más. 

 

2. Sexo: 

a. Masculino 

b. Femenino 

 

3. Estado civil: 

a. Soltero(a) 

b. Casado 

c. Conviviente. 
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4. Ocupación: 

a. Estudiante 

b. Estudio y trabajo. 

 

INSTRUCCIONES: 

Marque con una X la respuesta que considere conveniente en los espacios 

en blanco. 

 

Leyenda 

3= Siempre 

2=A veces 

1= Nunca 

 

HABILIDADES SOCIALES 3 

S 

2 

AV 

1 

N 

Habilidades sociales básicas 

1 Prestas atenciones a tu compañero que te está 

hablando  

   

2 Hablas con tus compañeros, donde eres el que 

generalmente inicia con la conversación. 

   

3 Dialogas con tus compañeros sobre cosas que 

interesan a ambos, realizando las preguntas en forma 

clara. 

   

4 Das las gracias a tus compañeros.    

5 Te presentas a los demás por propia iniciativa    

6 Dices que te gustan las actividades que realizan tus 

compañeros a manera de cumplido. 

   

Habilidades sociales complejas 

7 Intentas comprender lo que dicen tus compañeros    

8 Controlas tu carácter de modo que no se te escapan 

las cosas de la mano. 
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9 Explicas con claridad a tus compañeros como hacer 

una tarea específica. 

   

10 Prestas atenciones a las explicaciones y llevas 

adelante las instrucciones correctamente. 

   

11 Intentas persuadir a tus compañeros con ideas claras 

y de utilidad para los demás.  

   

 

 

 

Lea detenidamente las oraciones que a continuación se le presentan y 

responda Sí o No de acuerdo a la relación en que lo expresado le 

corresponda con lo que usted siente. No hay respuestas buenas o malas, 

solo se trata de conocer su situación de acuerdo al asunto planteado. 

 

TEST DE AUTOESTIMA DE COOPERSMITTH Sí No 

    

1 Generalmente los problemas me afectan. 

 2 Me cuesta trabajo hablar en público.   

3 Si pudiera cambiaría muchas cosas de mí   

 4 Tomo una decisión difícilmente   

5 Soy una persona apática.   

6 En mi casa me enojo fácilmente.   

7 Me cuesta trabajo acostumbrarme a algo nuevo.   

8 Soy una persona poco popular    

9 Mi familia nunca toma en cuenta mis sentimientos.   

10 Me doy por vencida fácilmente.   

11 Mi familia espera demasiado de mí.   

12 Me cuesta trabajo aceptarme como soy   

13 Mi vida es muy complicada.   

 14 Mis compañeros no aceptan mis ideas.   

15 Tengo mal opinión de mi misma.   

16 Muchas veces me gustaría irme de mi casa.   
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17 Con frecuencia siento disgusto.   

18 Soy menos bonita que la mayoría de la gente.   

19 Si tengo algo que decir generalmente me reprimo.   

 20 Mi familia es incomprensible.   

21 Los demás son mejor aceptados que yo.   

 22 Siento que mi familia me presiona.   

23 Con frecuencia me desanimo con lo que hago.   

24 Muchas veces me gustaría ser otra persona.   

25 Se puede confiar poco en mí.   
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ANEXO 3 

VALIDACIÓN DEL INSTRUMENTO A TRAVÉS DE LA PRUEBA  

BINOMIAL.  

                  

Se ha considerado:  

0 = Si la respuesta es negativa. 

1 = Si la respuesta es positiva. 

N = Número de ítems. 

                ∑P 

P = _____________ 

 N° de Ítems 

 

P = 0.022 

Si P ≤ 0.05, el grado de concordancia es significativo, por lo tanto, el 

instrumento es válido 

 

 

Criterios Jueces 

1 2 3 4 5 6 7 8 Total 

El instrumento recoge información 
que permite dar respuesta al 
problema de investigación. 

1 1 1 1 1 1 1 1 0.004 

El instrumento propuesto responde 
a los objetivos del estudio. 

1 1 1 1 1 1 1 1 0.004 

La estructura del instrumento es 
adecuada. 

1 1 0 1 1 1 1 1 0.035 

Los ítems del instrumento 
responden a la operacionalización 
de variables. 

1 1 1 1 1 1 0 1 0.035 

La secuencia presentada facilita el 
desarrollo del cuestionario. 

1 1 1 1 1 1 1 1 0.004 

Los ítems son claros y entendibles. 1 1 1 1 1 1 1 0 0.035 

El número de ítems es adecuado 
para su aplicación. 

1 1 1 1 1 1 1 0 0.035 

Total         0.152 
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ANEXO 4 

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO SEGÚN COEFICIENTE ALFA 

DE CRONBACH DE PRIMERA VARIABLE 

Para determinar la confiabilidad del instrumento se aplicó el cálculo del 

Coeficiente Alfa de Cronbach, que se lleva a cabo mediante la varianza de 

los ítems y la varianza del puntaje total, considerando la siguiente fórmula. 

 

Donde: 

Si 
2
: La suma de la varianza de cada ítem. 

St
2: La varianza del total 

K: el número de ítems. 

Usando el software estadístico Excel, se obtuvo los siguientes resultados 

Estadísticos de fiabilidad:  

11

11 − 1
(1 −

7.50

23.50
) 

(1.1) (1- 0.31) 

(1.1) (0.75) 

Alfa de Cronbach: 0.75 

Una confiabilidad es buena cuando su coeficiente se acerca a 1, por lo 

tanto el instrumento es confiable. 
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CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO A TRAVÉS DEL COEFICIENTE 

KUDER RICHARDSON PARA LA SEGUNDA VARIABLE  

Para determinar la confiabilidad del instrumento se aplicó el cálculo del 

Coeficiente Kuder Richardson, para cuyo desarrollo se hace uso de la 

siguiente fórmula. 

𝐾𝑅 − 20 = (
𝑘

𝑘 − 1
) ∗  (𝑉𝑡 − Σp. q )/ 𝑉𝑡) 

 

Donde: 

- KR-20 = Coeficiente de confiabilidad Kuder -Richardson 

- k = Número total de ítems en el instrumento 

- Vt. = Varianza total 

- Σp.q = Sumatoria de los valores de p x q. 

- p = TRC / N; Total de Respuestas Correctas (TRC) entre el número 

de sujetos participantes (N). 

- q = 1 – p. 

𝐾𝑅 − 20 =
25

25 − 1
(0.63) 

 

KR-20 = (1.04) (0.63) 

Coeficiente KR-20 = 0.65 

 

Una confiabilidad es buena cuando su coeficiente se acerca a 1, por lo 

tanto el instrumento es confiable. 
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ANEXO 5 

 

ESCALA DE VALORACIÓN DEL INSTRUMENTO 

 

HÁBILIDADES SOCIALES BASICAS 

CATEGORIA PUNTAJE 

Alto 14-18 

Medio 10-13 

Bajo 6-9 

 

HÁBILIDADES SOCIALES COMPLEJAS 

CATEGORIA PUNTAJE 

Alto 13-15 

Medio 9-12 

Bajo 5-8 

 

GLOBAL 

CATEGORIA PUNTAJE 

Alto 27-33 

Medio 19-26 

Bajo 11-18 

 

AUTOESTIMA- TEST DE COOPERSMITH 

CATEGORIA PUNTAJE 

Alta 18-25 

Media 9-17 

Baja 0-8 
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ANEXO 6 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Estimada(o), estudiante, me encuentro realizando una investigación 

titulada: NIVEL DE DESARROLLO DE HABILIDADES SOCIALES Y 

AUTOESTIMA EN ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE 

ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA 

ICA, AÑO 2021.  

 

Antes que participes en la investigación te explicaré el propósito del estudio, 

los riesgos, beneficios y confidencialidad para finalmente pasar a la 

aceptación del mismo. 

 

El propósito del estudio  

Es adoptar diversas estrategias que permita que los estudiantes se 

relacionen adecuadamente mejorando así sus habilidades comunicativas 

lo que reforzará en ellos que se sientan seguros de sí mismos. 

Riesgos:  

La investigación se trabajará con cuestionarios debidamente identificados, 

no se realizará ningún otro tipo de evaluación. Por tanto, se considera que 

el estudio no representa ningún riesgo para el participante, cualquier 

consulta puede realizarla a Katheryn Tineo Huamán, celular 950040558 y 

correo electrónico katheryn.tineo@upsjb.edu.pe 

Beneficios:  

El estudio no representa beneficios económicos para los participantes, es 

decir que no se les otorgará ninguna compensación pecuniaria por su 

participación. La información que brinde de manera veraz ofrecerá datos 

que pueden utilizarse para realizar gestiones acordes a la realidad que se 

ha estudiado. 
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Confidencialidad:  

Para efectos del trabajo investigativo, la única persona autorizada para el 

acceso a la información será la investigadora, para efectos posteriores se 

procederá a colocar el Código de Identificación (ID) que consistirá en un 

número correlativo, lo que permitirá la elaboración de la base de datos para 

el posterior análisis estadístico, la cual será conservada de manera 

confidencial. 

Por tanto, yo ……………………………………………………..,manifiesto que 

he sido informado (a) sobre el estudio y doy mi conformidad para participar 

en el estudio. 

 

_____________________________   ___________________ 

Nombres y Apellidos del participante                 Firma 

 

_____________________________   ___________________ 

Nombres y Apellidos del investigador        Firma  

  

 

Comité de Ética Institucional de Investigación. 

Universidad Privada San Juan Bautista al teléfono (01) 7482888 o al correo 

ciei@upsjb.edu.pe  

 

 

mailto:ciei@upsjb.edu.pe

