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E] objetivo del presente trabajo fue investigar Ia existencia de una relacion entre el nivel
de babilidades sociales y la forma (agradable o desagud-ble) en que los adolescentes
xperimentaron su relacién con otras p a partir dela p o de los cambios -
fisicos caracteristicos de la adolesceacia.
Se evaluaron 192 jévenes (69 mujeres y 123 hombres) de dos escuelas secundarias de
tumo vespertino del Distrito Federal. La evaluacion se conformé por una escala de habilidades
socisles elaborada por Rios (1994) y una escala para cada sexo sobre cambios fisicos elaborada

por los autores.
A partir de los datos obtenidos se Tlevo a cabo un anilisis descriptivo de las fr ias de
jovenes en cada drca. En general se encontrd que en las dreas de habilidades avanzadas, de
ion de sentimi alternativas a la agresion, pana el estrés y de plancacién la
ﬁwmmnisnheﬂuvocmumdaporlos que fi son hibiles y el puntaj;

més bajo en Ia categoria de nunca para todss las éreas.

En cuanto a los cambios fisicos las frecuencias mostraron que fireron mis los jovenes que
ya los habian presentado, y en g | su relacion fue percibida como agradable o muy agradable
y las frecuencias mis bajas fueron para los jévenes que la experimentaron dmgndable

En la correlacién se encontraron datos significath specto a la experi de Ia relacid
con otras personas a partir de 1a p ia 0 ia del de peso, imi de senos,
cambio del rostro y crecimiento del pecho con el area de habilidades de inicio. El aumento de
peso, aumento de estaturs, crecimiento de senos y surgimiento del vello pibico con el irea de

das. El crecimi de smidades con el irea de manejo de sentimientos. EI
aumento de peso y la anchura de hombros con las habilidades altemativas a la agresion. El
aumento de peso y la menstruacion con el drea de habilidades pars encarar el estrés. En el
crecimiento de senos, el crecimiento del pecho y las eyaculaciones noctumas se encontro
correlacion con el drea de pl ion . Se fayd que la relacion del adol con otras
personas, & partiv de la p ia 0 ia del cambio fisico, tiende a ser mis agradable cuando
su repertorio conductual de habilidades sociales es mayor.




INTRODUCCION

Uno de los puntos importantes de I8 psicologia ha sido el estudio del d lio h el

cual por motivos de jencia ha sido dividido en etspas que van desde el periodo prenatal basta
In edad adubta, sin embargo no & todas se les ha dado ls misma importancia, por ¢jemplo la
adolescencia, etaps en que sc centra esta investigacion y que serk abordada en ¢l capitulo 1, no forma
una ciencia como la paidologia ya que se supone que es mis compleja debido en parte al hermetismo
en que se recubre el adolescente, con lo cual no se ha podido legar a una definicidn unica, no
obstante que Ia palabra "adolescere” signifique "crecer” el crecimiento no es la tnica ni la mas
relevante caracteristica de que un joven comienza la adolescencia la cual, para este trabajo, seri
considerada como un periodo de cambios tanto fisicos, psicologicos y sociales en el individuo que
se encuentra entre los 10 y los 20 afios de edad. Para esta definicion es importante tomar en cuenta
el medio ambiente del joven que no permanece constante sino que sufre constantes alteraciones tanto

en la familia, los amigos, Ia escuels, y sobre todo considerar los cambios fisicos que estd

.y Y

P B

Ias cuales pueden p

experimentando y sus repercusiones ya sean o

algymos problemss que se les p alos adol como drogadiccion, agresién, alcoholi

o problemus tales como depresién, ansicdad entre otros. Estas conductas son Ia forma desadsptada

en que pueden en un dado der a las d das del ambi Aunque también existe

& 4

Ia forma adecuada de comportamiento en que los jévenes interactiian con un sinmimero de personas,

Ia diferencia entre estas dos formas de actuar puede ser cuestién de habilidades sociales las cuales

pueden fa 1a obtenci6n de reforzadores tanto sociales como no social

Las habilidades sociales han sido ideradas por I teoria de! aprendizaje social bajo el

supuesto de que sc pueden aprender ya sea mediante el reforzami y/o ¢l castigo tanto di




como vicario, la ensedanza direcia, Ias experiencias observaci ia retroalimentacion y las

rlas es indi bl lfuar para determinar

e

wﬁ\'ls cognitivas. Sin embargo antes de ent

cuiles y en qué grado fe son ias al adol La evaluacién puede realizarse mediante
entrevistas, automonitoreo, observacién conductusl directa y en situaciones anélogas. Si bien el
sprendizaje de habilidades sociales permite corregir algunos trastomos, éstas tienen un aspecto mis
ixmomnte que es la prevencion permitiendo incidir en la familia, Ia escuela y Ia comunidad. Estos
aspectos son ampliamente abordados en ¢l capitulo 2,

Los resuktados obtenidos de 1a evaluacion soa cxpuestos en ef capimloS donde se presentan
Jas frecuencias del nivel de habilidades socisles por género, grado y por cada irea de Ia escala total,

s

fisico pars finalizar con los datos de la

postetionente se¢ observan las fi ias por cada

relacion entre el nivel de habilidades sociales y Ia experiencia de la relacién ante 1a p

is del cambio fisico. Exponiéndose, por ultimo las tusi & que se Hegaron con Ia

reslizacion del trabajo.



CAPITULO UNO

ADOLESCENCIA.

En el p pitulo se hace la revisién de alg 5p fe a Is adol
tales como; conceptualizaciones, teoriss que la abordan, implicaciones contextuales (csenciaimente

el ambiente familisr, 1ar y los amigos), los cambios fisicos que se presentan, los factores que

alteran dichos cambios, las rep i psicolégicas de éstos y algunos problemas que pueden
presentar los jovenes.
Uno de los principales i de la psicologia es ¢l estudio del d o b El

término desarrollo, segin Mussen y cols. (1983), hace referencis a las alteraciones o rasgos de
conducta que surgen de manera ordenada y que por lo convin dan pauta a mejores formas de
reaccionar, ¢s decir; una conducts mis adaptativa, compleja y estable que sea mis competente y
eficiente.

Sin embargo, para su mejor estudio el desarrollo humano se ha dividido cn etspas. Asi, por

cjemplo; Papalia y Wendkos (1985) consideran ocho grup logicos: el periodo prenatal

(desde el momento de la concepcién hasta el nacimiento); primera infancia (de! nacimicuto a los tres
ailos); nifiez temprana (de tres a seis aitos); nifiez intermedia (de seis a doce afios); adolescencia (de
12 a 18); edad adults temprana (de 18 a 40); edad adukta media (de 40 & 65); y edad adulta tardia (de

65 en adelante)” (p. 10). En bio para Ball (1970) el d o h puede dividirse en
solo tres fases: Ia inicial, la de equilibrio y Ia involutiva, La fase inicial, evolutiva o de expansién

comienza con la fecundacion del 6vulo y se desarrolla & lo largo de la infancia, la adolescencia y I



juventud; se canacteriza por el crecimiento, la maduracion de las glindulas sexuales y [a adquisicién

dels idad reprod En Ia segunda fase, la do equilibrio o afirmativa cesa el crecimicnto,

4

sunque no ¢n todas las zonss del cuerpo ya que persisten algunos cambios no llamativos; se define

¢l tipo somitico, hormonal, capacidad y tipologia sexus! y se afirma ¢l temperamento y el cari

fa i delap lidad. El curso de la vida termina con la fase involutiva que

&

considera ¢l periodo de vejez, que comprende una decadencia lenta de Ia capacidad vital, y de la
d izads por una declinacién mis ripids de ésta.

No ob todas las divisi que se hacen sobre el desarrollo humano son arbitrarias y

subjetivas, ya que las edades para el comienzo y final de una etapa son aproximadas (Papalia y
Wendkos, op cit). Lo que si es importante tomar en cuenta es que cada ctapa tiene un valor y uns

misién, ya que para que el hombre pueda d llarse es indispensable que realice con plenitud cads

una de sus etapas, por lo cual se asegura que las p ‘.’ que suffa ¢l desarrollo del niffo o del

dol influirén en la conducta futura del adulto, (Ballesteros, op.cit).

Adunis,ﬁmﬁdauquemel‘ lo I existen periodos de “transici criticas”,

las cuales son bios significativos que dentro y fuera del individuo. La infancia, por

ciemplo, se considera una transicidn critica debido al ripido desarvollo neurolégico y fisiolégico del
infinte y el sjuste de la familia hacia éL. La adolescencia también es una transicion critics, a causs de
la maduracién fisiologica, cognitiva y social que convierte al nio en adukto, (Petersen y Hamburg,
1986).

A posas de que todas las etapas y transiciones criticas son importantes para el pleno desarrollo
del hombre y de que cada una influye en la sigviente, no todas han sido estudiadas ampliamente;

prucba de cllo es que todavia no hay una ciencia como I "paidologis® (estudio del nifio) que se



del imicato del adol , aunque esto posiblemente se deba a que Ia adolescencia

es mis compleja, con facetas como el bermetismo ¢ intencionada obscuridad con que ef joven se
recubre cuando ef adulto intenta penetsar en su intimidad (Baflesteros, op cit), lo cual influye en Iz

falta de informacion sobre esa etapa de Ia vida.

El presente trabajo solo se ocupd de 1a fase del d llo llamada adol ia, razbn por la

tor haciend.

cual se hizo una breve revision tedrica de diferentes asp que la describen, pri

una exposicién de slgunas formas en que se ha conceptualizado.

1.1 Conceptualizaciones sobre Is adolescencia,

La palabra adolescencia procede del verbo latino "adolescere” que significa crecer,

desarrollarse, (Baflesteros, op cit; De La Fuente, 1980; y Hurlock, 1987), No ob . 8 juicio de

Ball {op cit) e} o no es un fenémeno que pueda caracterizas 5610 la etapa de ls

A1

ya que por ejemplo, Is infancia ticne también como una de sus manifestaciones mis

id Tos cambios morfoldgicos hasta el punto de que el nifio lega a duplicar sus medidas en e!
primer siio de vida.

Tal vez por ello los di de la adol ia ban i do definirla en ténninos de sus

caracteristicas. Asi, se puede observar que desde la antigiledsd (aproximad 300 AC)

Aristételes (en Petersen y Hamburg, op cit; y Mussen y cols, op cit) en sus escritos caracterizd a los

9

adolescentes como inconstantes en sus deseos, apasi prop ales y & dejarse levar

por sus impulsos. Por su parte Platn (en Petersen y Hamburg, op cit; y Mussen y cols. op cit) sefalo

11 (N

2 los adol, como de la discusidn por aficion y en i Sin 80, €5




hasta final de siglo XIX y principios del siglo XX do se idera a la adol ia como etapa

mp del d Io b con los estudios de G. Stanley Hall en 1904 (Papalia y Wendkos,
op cit) quien describié a 1a adol ia como un periodo de "tormenta y tension durante el cual el
mdividuo se éntrico, emotivo, i ble ¢ impredecible (Hurlock, op cit p. 17). No

obstante hay autores (Quay y Quay, 1965 en Hurlock, op cit) que opinan que no importando cuil sea

Ia d del adol los adul 1 los id ipiticos ¢ inmaduros,

B b 4

probablemente debido a que se juzga al joven en base a pautas adultas sin tomar en cuenta las

apropisdas a su edsd. Esto se ve do por dios psicolégicos y psiquidtricos donde se pone

mayor énfasis en Ia cond desadsptads, dando la impresioén de que "todos" los adolescentes son

AL

op cit) sup que en [a adol ia “normal”

un problema. Otros autores, (Papalia y Wi
existen aspectos positivos como el que :“todas las cosas parecen posibles; se esti en el umbral del

s dad

, se estd tendo la

amor y del trabajo, asi como de la participacion mis amplia en la
¥
persona mis interesante que existe en el mundo: uno mismo"” (p. 446).

Por otra parte, Mead (1961 en Papalia y Wendkos, op cit) ha do que la adol

no se presenta de forma critica en todos los jovenes y que ésta, mas bien, depende de la cultura,

Otra forms en la que se ha i do definir 1a ado} ia es cronolégi donde se

pretende designaria en base al tiempo de transicion que media entre el nifio y el adulto. Sin embargo

no todos los autores que tratan de definirla de este modo coinciden en las edades. Asi por ejempl

para Muss (1984 en Rios y Nabor, 1986) Ia adolescencia abarca aproximadamente de los 12 0 13
afios hasta los primeros de la tercera década. Smimov y cols. (1978) consideran que esta etapa
comprende de los 10 a los 20 afios; por su parte Friedman y LeBlanc (en Semmens y Krantz, 1980)

opinan que el periodo de comi en las muchachas es entre 10 1/2 y 13 afios y en los hombres entre




los 12 1/2 y 15 siios; Balk (op cit) ibe la adol ia entre los 11 y 12 afios a los 18 0 20

en el hombre yde los 9y 10 alos 16 y 18 en la mujer; finalmente Josselyn (1979) considera gque inicia
delos 10 a 12 0 13 afios en 1a joven y de los 11 0 12 alos 14 0 15 aiios en el varén.

Es importante hacer notar que para los tres itimos autores existe una diferencia de tres afios

en ¢l promedio en que se p ta Ia adal in para hombres y owj siendo antes en éstas
ultimas.
‘También se ha pretendido definir 1a adol ia psicologi iderindola una

situacién marginal, porque ¢l joven ya no es un nifio ni ha Hegado a adulto, y donde para lograr su

madurez tiene que deshacerse de sus pautas de comportamiento infantil y dependiente para adoptar

un congportamiento adulto y auténomo, descubrir su propia ideatidad y adquirir un si de

y relaciones (Papalia y Wendkos, op cit).

Por iiltimo, se han establecido definiciones legales que consideran el final de la adolescencia
y que varian depl@sl pais. En México, Ia edad en que se logra a adultez son los 18 aifos y se busca

que ¢ joven tome posesion de sus derechos y responsabilidades como ciudadano (Rios y Naber, op

cit).
Lo que es indudable para Mussen y cols. {op cit) es que la etapa de la adolescencia es un
periodo de cambios tanto fisicos, les, psicologicos y cognoscitivos como de demandas sociales,

1a cual es 1a forma en que se considera en el p trabajo, tomindola ademis como el periodo que

abarca de los 10 a los 20 afios.

Estos son sélo alg jemplos de lizacién de la adol ia. En ellas se puede

d A { 4

observar el interés de esclarecer esa etapa del d tlo b do de que en su definicion

entren las caracteristicas de la mayor parte de los jévenes.



No obstante, muchas de las formas en que se ha iderado Ia adol. ia, parten de

p 8 les que i dar explicacion de algin aspecto del ser h esto es; las

En el siguiente apartado se habls b de al, teorias.
1.2 Teorias que abordan la adolescencia.

Algunas de las teorias mis representativas son:

Teoria psicoanalitica: propuesta por Sigmund Freud (1953 en Papalia y Wendkos, op cit)

quien supone que en el individuo se llevan a cabo conflictos entre sus impulsos naturales y las

iales. Considera que existen diferentes fases en el desarrollo del individuo (oral, anal

y genital), segim el 6rgano del cuerpo que produzca gratificacidn. La adolescencia, debido a la
maduracion sexual, se sitia en la fase genital. En esta etapa, los impulsos sexusles deben canalizarse
de una forna aceptada por la sociedad, como son las relaciones heterosexuales con personas que no

sean de su familia (Muss, op cit en Rios y Nabor, op cit). Para Ana Freud (1964 en Papalia y

Weadkos, op cit) los conflictos en s adol ia pueden causar y s

Teoria biogenética o evolutiva: por Stanley Hall (1844-1924) quien se basé en la

oy

teoriz evolucionista de Darwin. Supone que la experiencia del género humano se incorpora a la

genética de cada individuo, por lo tanto éste revive el desarrollo humano al pasar por cuatro etapas:

infincia, niffez, § d y adol ia, El periodo de la infancia abarca los cuatro primeros aflos de
vida y representa [a etapa animal con predominio del desarrollo sensorial. De cuatro a ocho aiios, el
nifio revive el periodo de la época cultural caracterizado por la caza y Ia pesca. La juveatud, de ocho

a doce afios, Namad: dol i Ia etapa de salvaji Final; Ia adol

L4 id )




‘que abarca desde 1a pubertad (12 o 13 aiios) hasta In madurez (22 y 25 afios), ¢s una ctapa

da por turbulencis y transicién, apareciendo los rasgos mis evolucionados; esencistmente

bumanos, (Muss, op cit en Rios y Nabor, op cit). Creia que la maduracién sexual p, ba los

bios en el comp i por lo cual éstos eran generados biologicamente. Sin embargo, su
teoria no tomaba en cuenta la influencia de los fi bientales, pues si la conducta fiera
deter da biologi seria di que debiera hallarse en todos los adolescentes sin

importar su sociedad, (Hurlock, op cit).

Teorix del desarrollo: elaborada por Piaget (1957 ea Rios y Nabor, op cit) quien estudio Ia

hucidn del p i principal de Ia inteligencia. Ests teoris es interdisciplingria ya que

prende el psicolégicos, biologicos, lingtifsticos, I6gicos y epistemoldgicos. La intelig

¢s definida por elementos bioldgicos y toda 1a conducta, incluyendo fos pensamientos, resultan ser

readaptaciones al cambio biolégico, intercambios entre el mundo exterior y el individuo. La

intcligencia asimila fos datos de la experiencis y los modifica, acomodindolos a xperi

En to a Ia adol i, la id como la etspa en la que el individuo puede hacer

g g

deducciones en abstracto sin tener que remitirse a la con un i hipotético-

ded

que permite el p i y la logica formal, lo que constituye el final del desarrollo

cognitivo, (Petersen y Hamburg, op cit).
Teoria d I bién llsmad icista, debido a que otorga al individuo mayor
capacidad reactiva que iniciativa. Consideran que existe regularided en la i i6n entre el

individuo y e} ambiente y que el anilisis de este tltimo permitird predecir la reaccién de! sujeto

(Papalia y Wendkos, op cit). Para esta teoria todas las conductas son aprendidas, se evocan ante un

y se obti ias, sean de r o castigo (Rios y Nabor, op cit). Es

b



entonces que e condicionamiiento determina Ia conducta, Los tipos de condicionsmiento que existen
son dos: ¢! clisico o respondiente y el operante o instrumental. En el condicionamiento clisico,

demastrado por Paviov, un estimulo neutro lega a provocar una respuesta. En el condicionamieato

operante, teorizado por Skinner, un sistema de recomp y castigos lega a moldear una resp

hasta adquitir un nuevo comp iento, (Papalis y Wendkos, op cit). Esta teoria no aborda
directamente la etapa de la adolescencia, pero sostiene que el comportamiento en todas las fases del

desarvollo ¢s aprendido (Rios y Nabor, op cit).

Teoria del aprendizaje social: parte de la perspectt d I, con como Jerome

Kagan y Albert Bandura (en Papalia y Wendkos, op cit) qui uo estaban de do en que todo

¥

de gran imp ia la relacié

el comportamiento se debiera al condicionamiento, C

dialctica y continua del individuo con su ambieate (Rios y Naber, op cit). Para ellos, gran parte del

comportamiento se aprende por imitacion, (Papalia y Wendkos, op cit). Es en la interaccién coa las

4 1

p que los individ prenden y adoptan ideas, ias, valores y modos de vida de una

cultura especifica, de acuerdo al sexo, raza, clase socisl, etc.,(Rios y Nabor, op cit).

Teoria logica: efla considera la interaccién de f; bi éticos y ambientales. De

POIOEK )

esta forma, la p lidad sera el ltado de Ia herencia, la cultura y el individuo. En cuantoa la

bertad, esta ¢s la combinacién de la actividad glandular, €l resjuste hacia una vida auténoma y el

| 4

cambio de vida de un modo infantil a una forma existencial adulta, La interaccién entre éstos y la

m . 3, ()

en si la adol ia es

ia a que se cada uno como un p

oo, (Mira y Lépez, 1982 en Rios y Nabor, op cit). Ademis, Mead (en Papalia y Wendkos, op cit)
opina que In cultura influye para que la transicion a la adolescencia sea serena o no.

Es posible observar en estas teorias tres diferentes tendencias en la forma como se percibe la



relacion entre e individuo y f ambiente: en las tres pri teorias (Ia psi litica, la biogenética
y In del desarrollo) se otorga uns mayor importancis al infiividuo, en las dos siguientes l:~mnductu|l
 Ia ded aprendizaje social) el ambiente es el que predomina sobre la forma de responder del individuo
y, la iikims teoria (la antropolégica) manifiesta un equilibrio entre el individuo y ¢} ambiente; siendo

necesatios los dos para que el sdolescente manifieste o no problemas.

4.

Es importante queen el p trabajo, se idera el comp i del ser

como el Kado de una i ion entre las car isticas del individuo y el

ambiente que le rodea, sicndo mas predominante este vultimo.

Por ello es importante tomar en cuents, para el dio de 1a adol ia, los cambios que

se prod ea el ambi del individuo al llegar a esa etapa de Ia vida y las transformaciones

fisioldgicas y psicolagicas que vive.

En ¢! siguiente apartado se exponen las implicack les en fa adol

1.3 Implicaci )

Esindudable que todo sujeto se desenvuelve en un ambiente social y por lo tanto es influido

por los factores generados en ¢! (Silva, 1989), Ballesteros (op cit), ademis opins que Ia gran

diversidad de reacciones y comportamientos es debido a la b ia, ¢l temp el sexo, s

edad; sin embargo es el medio ¢ que ejesce Ia influencia mas diferenciadora. Para este mismo sutor,

¢l factor econdémico es uno de los mis considerables, ya que influye sobre las determinaciones del

individuo, ¢ incluso el temp Iah el funci i del si décrino y otros
caracteres que parecen fndependientes de fi iales. Ademss, Ia babitacidn y los alimentos,




dependi dela ia del sujeto, actian sobre la per lidad y condi del individuo. Los

dol no estin aislados de estos fi y ademas infl cn ellos la situscién escolar,la

Y

dencia, la mayor idad de

.
b o

on de sus relaci con los demas, el de la indep

exigencias y respousabilidades de parte de los adultos hacia ellos.
Dentro de la colectividad a vida del joven cambia al relacionarse con otras personas

ricas y variad; iencias para fortalecer su personalidad. Una de éstas es la aparicion

o

de los primeros ideales, esto es, Ias imigenes de aquellas p a las que el joven quicre parecerse.

Los ideales de los adolescentes se manifiestan en dos formas: a) como imagen de un individuo

determinado, en el que ven Ias cuatidades mis vali de una per fidad y b) como imagen

lizada que incluye rasgos psicologicos y les ideales desde su punto de vista,

&

Lo mis frecucnte es que los ideales de los adolescente se encamen cu la figura de una persona

determimada (héroes de las, o padres). Los jo ven en estas personas imigenes para

La imitacidn y con frecuencia juzgan sobre los buenos y malos sctos de los demis comparindolos con

los de su ideal Esta forma concreta de los ideales se explica porque aim no saben generalizar

lidades aistadas de Ia p lidad y sintetizarlas en una imagen del hombre ideal.
Sin embargo, los cambios en la vida social del adolescente no silo consisten en la

complicacion y variedad de las relaciones con las personas que lo rodean sino en una actividad

constante hacis ellas. Ap 1a tendencis a y valorar las cualidades de los demis.

Es por ello que, mientras que para el niflo el maestro y los padres son autoridad por ser adultos, para

el adolescente Ia autoridad se gana por las cualidades personales, g 1 por acci islad
del individuo y no en relacion con otros rasgos de la per lided. Esto cond Ig veces al
por Iquier p que tiene una cualidad especifica. Precisamente por esto es muy

10



ficil o muy dificil adquiri idad entre los adol ya que un sélo acto de honor o valor, o

. por el coutrasio un paso en falso basta para que el joven tome una actitud determinada respecto a una

persons, {(Smimov, op cit).

aind 1,

el individuo esta Ueno de tensiones, debido a que la

£s también en este p
sociedad competitiva exige luchar por un estatus y una posicion, independientemente de los medios
utilizados para alcanzarlos, (Silva, op cit),

d no solo p P

La confusién del adol es inevitable pues la

g sino que ademis omite proporcionarle normas p bidas y delineadas que permitan

satisfacer esas exigencias, con lo que se podrian disminuir las presiones. Algunos elementos que

aumentsn la confusién son I television, ¢l cine, Ia radio, novelas y obras de teatro, con las

cusles cree aprender y fos de la vida y como vive y siente Is gente (De La Fuente,
op cit), ademids estos refi las imag, y comp i que una dad tiene como
espectativas cullurales para sus adol (Petersen y Hamburg, op cit). Segin Papalia y Wendkos
{op cit) si una sociedad rotuls a sus jé como rebeldes, impredecibles, desalineados e incultos,
estos calificativos pueden forzar al adol arep ese papel.

Este iri de los adultos hacia los jé hace pensar a éstos que los mayores

prejuzgen o juzgan injustamente a todos los adolescentes por algunos que se han hecho notar debido

& su conducta antisocial.

1.3.1. El ambiente familiar.

Enp cuanto a la situacion familisr, al tener en cuenta que aumentan las posibilidades del

1



adolescente, los padres comienzan a otorgarles una mayor independencia, les exigen mis y empiezan

a considerarlos miembros de Ia familia con todos los derechos, pero también con todas las

responsabilidades.

El de la independencia ayuda al d rollo de rasgos positivos de la personalidad
[( 8! ion, disciplina) d bié las d das, pues si o existen
éstas, al contrario; la independencia de! adol duce a rasgos negativos de la personalidad

(flojera, holg ia, falta de resp bilidad y de disciplina), (Smimov, op cit).

Enal iones el adol percibe confusion rep da por reglas dictoria
cuando sus padres le d que estd creciendo y debera pensar mis por sf mismo
y depender menos de ellos; pero cuando trata de ser mis independi bién le dan que es

demasiado joven para saber lo que le conviene y que los padres tienen derecho a controlarlo hasta
que ses mayor de edad. Esperan que su hijo crezca y posea todas las virtudes que ellos valoran como

padres y que carezca de los vicios habitualmente tolerados por los adultos eatre si, (Josselyn, op cit).

Algunos jévenes tiend: » a supervalorar los cambios que tienen lugar en ellos, considerindose

ya adultos y maduros para tener uns vida independiente por lo que no aceptan protecciones ni

Bt 2ok n d

a actitudes negativas ante las d das de los adultos, siendo ésto con
frecuencia Ia causa de los conflictos mas importantes entre adolescentes y padres o adultos
que rodean al joven (Ballesteros, op cit).

En ocasiones los jévenes {legan a definir como anticuada la opinién familiar por lo que ya no
la consideran como criterio para calificar lo bueno y lo malo, (Rios y Nabor, op cit). Por lo cual las

relaciones familiares se pueden cargar de i conflictivas como los anhelos de dependencia

con esfuerzos por independizarse, hostilidad lada con amor, (Mussen y cols. op cit).

12



El conflicto generacional se presenta generalmente sobre asuntos concsetos, pues los

dol i Li i 1as cosas para las cuales, segun sus padres, no estin en

edad. Esta problemética ¢s conmin pero no un factor constante, pues Sorensen (1973 cn Papalia y
Wendkos, op cit) encontrd que la mayoria de los jovenes de 13 y 19 ailos aceptan, gustan y respetan
a sus progenitores.

Cuando los ado} buscan su independencis, no rech a sus padres, sino los intentos

:

dé éstos por guiarlos, requieren libertad para pensar por si solos ya que oyen las opiniones de los
padres pero desean llegar a sus propias conclusiones. Sin embargo, los jovenes quieren ser

had, 1 torad
P y

La independencia no es ficil de conseguir sobretodo si el joven, cuando pifio, ha dependido
en exceso de los padses y éstos son incapaces de ayudario en su bisqueda. Tal vez por ello cuando
el joven se separa de 1a proteccion de sus padres, se lega a seatir 2 la deriva, necesitando encontrar

nuevas fi dep ién, Al Ia by ea profe , b y pari sin embargo

los que consideran a los adultos como serejantes a sus padres y representantes de Ia autoridad,
buscan ese apayo con personas de su misma edad, (Hurlock, op cit).

Es por eso que la amistad entre coetineos en esta ctapa del desarrollo toma gran importancis.

1.3.2 Los amigos.

Es en el periodo de La ado} is donde la amistad toma gran rel ia, ya que los jo
se dan entre sf el spoyo emocional que no pueden aceptar de sus padres sunque lo necesiten, (Papalia

y Wendkos, op cit).



Segim Smimov (op cit) las relaci de amistad se transfi en la adol is. Mieatras

que en ls nidez la sristad abarca un amplio circulo, en la adol ia se buscan amig imos que
puedan ofrecer fidelidad, lealtad mutua, confi frang ayuda, ligazd ip idad
de intereses y de fines.

Por el io Jos amigy bién pueden ser una fueute de rechazo, pues cuando fos
j con timidez, nerviosismo o imi probabl, serdn abandonados por
sus ami; Otros fi que influyen en Ia aceptacion o rechazo son la inteligencia, el aspect
fisico, las d y los tal peciales. La mayoria de los adolescentes juzgan su propio valer

en funcién de Ia aprobacion de los smigos, (Mussen y cols. op cit).

los ami j en el

Aparte de Ia funcion de sociali

Ppresion pars que acepte valores, bres y modos imyp por la saciedad, con el fin de que

s¢ sicata adherido a un grupo, (Silva, op cit).

1.3.3 La escuela.

Otro cambio significativo en el contexto social se da en Ia escuels, mientras que en la nifiez

Ia ensefianzs imvolucra un sélo salén, un maestro y un grupo de compaiieros, en la adolescencia el

de sal y se multiplica. Esta transicion puede ocasionar bajas en

d Ly

las calificaciones y mayor dificultad de los maestros para enscdiar, debido a la gran demands de

) ' Py
¥ 9

.

porel

Ademis, se ha observado que en los grupos escolares, ¢! joven mis grande de edad tiene

mayor estatus que ¢l més peq; Se idera que el diante de mayor edad establece las normas

14



de conductas tales como Ia violencia fisics, el uso de drogas y/o alcoho! y Is sexual, (Petersen y

Hamburg, op cit).
Finalmente, se considera que entre mis compleja es una cul mayor la idad de una

guis para cumplir con éxito las exigencias de ésta. Sin embargo, para Anderson (1960 en Hurlock,

op cit) Ia guia no solo corresponde a los padres, sino a todos los que tratan con los adolescentes, y

en especial las escuclas que, segin el autor, deberil fiar a Jos jo a enft Yos probl

de su etapa, que son actuales, mis que tratario de mstruir para el fituro; sin ocuparse de las

necesidades presentes. De esta forma el papel de I L paris un hugar imp enla

educacion no solamente acadé sino también en la fianza de la vida,

Estos son sdlo algunos de los cambios que se dan en ¢} ambiente del adolescente. En el

siguiente apartado se hari referencia a al, mbios que s¢ dan a nivel fisiolégico.

1.4 Cambios fisicos presentados en Ia adolescencia.

Segun Ballesteros, (op cit) existe un fenomeno que caracteriza y diferencia la adolescencia
de 12 infancis quo es la marcha desigual de crecimiento en los dos sexos. Existe una primera etapa,

que se da en la niflez, en la cual ambos sexos se igualados o con pequed iaci que

o

alos en una segunda etapa en que se inicia la adolescenciaenlaque la
nifla primero iguala y después supera la talla y peso del nifio; y por ltimo una etapa definitiva en que
el varén alcanza y luego supera el crecimiento femenino; hasta convertirse en uno de lt;s rasgos
diferenciales de los sexos. Este hecho también se manifiests en I aparicion de la pubertad, que se

adelanta uno o dos aflos en la mujer respecto al hombre.

15



¢

indnimo de adolescencis. Pubertad, segin

Es importante seiialar, que ia p d no es
Mussen y cols. (op cit) proviene del latin.“pubertas* que significa "edad viril". Esta empicza en las
mujeres con el crecimiento gradual de los ovarios y Utero y en los hombres con ¢l aumento de Ia
glindula prostética y las vesiculas seminales; aunque por lo dificil de observar se ha marcado en las
mujeres por la elevacién de los senos y en el hombre por la aparicion del vello pabico.

Ademis, Ballesteros (op cit) considera la pubertad como una etapa intermedia de la

adolescencia, ya que esta uiltima tiene tres periodos: el preparatorio, el central y el de témmino. El

preparatorio es anterior  la pubertad, prepiber, y es como un io de la adol is y
comprende en Ia mujer de los 9 a los 10 afios y en el hombre de los 11 a los 12 afios. En ¢l periodo

1

central se manifiestan de forma evidente los cambios somiticos del fené p lysep

entre los 12 'y 14 a los 15 y 16 aiios. La etapa de término pone fin a la adolescencis, donde el

individuo alcanza la plenitud del d 1l éni ediendo en la mujer a los 16 0 18 atios y en

§

el hombre entre los 18 y 20 afios.

Asl pues, la pubertad, segiin Hurfock (op cit) abarca solo la maduracién sexual, mi que

Ia adolescencia comprende todas las fases de maduracion.

'Y

En la adolescencia el I6bulo anterior de Ia glindula p p una que
gobiema e crecimiento y fnci iento de los ovarios y testiculos, los cuales comienzan a producir
una hormona sexual que estimula el crecimiento de los les primarios y darios,
(Josselyn, op cit; Mussen y cols. op cit; y Silva, op cit). Los les son los

relscionados con los 6rganos sexuales, como los ovarios, litero y vagina en [a mujer, los testiculos,

icul inales y glindula prostitica en el hombre, (Papalia y Wendkos, op cit). Los caracteres

sextiales secundarios son aquellos que sirven para diferenciar morfologica y funcionalmente a los dos
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sexos (Ballesteros, op cit), como el ensanchamiento de los hombros en el varén y de las caderas en
la @jﬂ.

Aunque no se puede determinar la iniciacién cronolégica de los cambios fisicos, los caracteres
sexuales secundarios ocurren con normalidad en una secuencia establecida, (Semmens y Semmens
en Semmens y Krantz, op cit).

Uno de los primeros signos de Is maduracion es el crecimiento repentino de los adolescentes
llamado comtinmente "estirén" que ocurre generalmente en las nifias entre los 8 1/2y 13 afios y en
los nifios entre los 10y los 16 ailos; este crecimiento se da tanto en las estructuras esqueléticas como
en las musculares.

Algunas otras estructuras que crecén a la par del estirén son los ojos, pudiendo ocasionar una
repentina miopia, la mandibula y Ia nariz, que se alargan y engruesan (Papalis y Wendkos, op cit).

Mussen y cols. (op cit) consideran que la mayor estatura del estiron se debe mis al tamaito
del tronco que de las piemas; y que la cabeza, las manos y los pies son los primeros en alcanzar su
tamaiio adulto. Sin embargo, el cerebro no sufre grandes cambios durante la adolescencia.

La secuencia df: los cambios, para la mujer, después del estirdn, segiin Semmens y Semmens
(en Semmens y Krantz, op cit) es: la aparicion de los botones mamarios, que puede ocurrir entre los
8y 13 afios. Por su parte Papalia y Wendkos (op cit) han observado que en esta etapa los pezones
y las areolas se agrandan y s¢ hacen mis protuberantes, los pechos toman primero una forma cénica
y luego se redondean, l

Después, aparece el vello pubiano entre los 8 y 14 afios. Se presenta primero fino, liso y
ligeramente mis obscuro que ¢l resto del cuerpo, después se torna grueso y rizado, lo cual segim

Semmens y Semmens (en Semmens y Krantz, op cit) requiere por lo general de unos custro aiios,
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extendiéndose con el tiempo a la superficie intema de Ia parte superior de los muslos. Esta difusion
puede que no se logre sino hasta los 20 0 25 aiios, .

El vello axilar, sparece durante las tltimas etapas del vello pubiano, al igual que el vello
perianal Luego, scgiin Papalia y Wendkos (op cit) se presenta el vello facial sobre el labio superior
en las nifias, aunque en menor grado que en el nifo.

Posteriomnente, se pone de manifiesto el depésito del tejido celular subcutineo entre los 11

y 16 afios, lo cual forma el redondeamiento de las caderas, una mayor idad de las idad

y el crecimiento de los pechos.

La menarca es el resuktado fonal de la produccién hormonal y estimulacion de las gonadas que
causan primero la construccién y luego el desprendimiento del endometrio, (Semmens y Semmens
en Semmens y Krantz, op cit). Segiin Tanner, (1978 en Papalia y Wendkos, op cit) se preseata cn una
edsd promedio de 12.8 a 13.2 afios, sin embargo durante 12 a 18 meses estos periodos no incluyen

Iacién, Lo cual coincide con Josselyn (op cit) quien menciona que la madurez fisica de ls mujer
no debe ser considerada a partir de la menstruacién, ya que hasta ese momento los ovarios sélo han
sicanzado el 30% de Ia madurez adulta y su desarrollo completo se da al final del periodo de creci-
micato,

Para Solis Quiroga (en Jiménez, 1969) la lista de cambios es mayor, mencionando la

smplacion de la region pélvics, la adquisicién del poder pcional, el bal dels hay el
cambio del tono de voz, Ia cusl se acerca a Ia infantil atin sin serlo.

Con respecto a los s, segin Friedman y LeBlanc (en Semmens y Krantz, op cit), existe

en una primera etapa un sumcato de fuerza y masa lar que depende de la produccién de

testosterona, casi al mismo tiempo, ¢l diimetro de la arecla de la mama aumenta, Ia piel se obscurece



ye & Ia pli y se pigs andose que el desarrollo genital ticne paralelo

PE!

conel de y no con el crecimi de vello pubi Este tltimo empiczs entre los

8 y 14 aiios, necesitando mss o menos cuatro afios para su d 1l pleto. La aparicién del vello

axilar se observa d etapas p i fc aumenta el vello pubisno, aproximsdamente

dos ados d y indose Ia aparicion del vello perianal. El vello facial y pectoral puede

T

observarse en la época del crecimiento del vello axilar, pero casi nunca antes de los 15 o 18 aflos,

ademis en esta misma etapa, segiin Josselyn (op cit) se produce un del pecho que meses
después dessparece. '

Posteriormente aparece el vello facial, que empicza en el labio superior, se extiende a las
mejillas, a la linea media por abajo del labio inferior y luego a los lados y al borde inferior de Ia
barbilla.

El crecimiento del pene en didmetro y longitud ocurre casi un afio después del comienzo del

desarrollo testicular y sy fio depende de los fi guié(icos y hormonales. La longitud del

pene vatiaré normalmente de 7.15 a 11.25 centimetros en estado flicido, no alconuindong

correlacién entre el tamaiio del pene y Ia talla corporal del hombre o la capacidad sexual

El crecimiento de la laringe, que se presenta alrededor de la épocs en que el pene logra su

dnc a

llo, forma Ia llamada "manzana de Adin", ella produce los cambios de voz que no

f 4

terminan hasta que se ha logrado Is madurez de los io

La primera eyaculacién o emision nocturua aparece casi un afio después del crecimiento

scelerado det pane y con fi ia se paiian de suciios eréticos. Estas i !
catre los 11 y 16 afios y después pueden ocurrir en intervalos isreg en la adol iayla
madurez. Sin embargo Ia produccitn real de esp id i hasta los 14 afios;
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akemzindose Is mixima fecundidad poco después de los 20 afios. La mayoriz de los jovenes que no

aci les regulanmente experi estas emisi (Friedman y LeBlanc, en

Semmens y Krantz, op cit; y Papalis y Wendkos, op cit).

Owo cambio, mencionado por Sofis Quiroge (en Jiménez, op cit) es el hami delos
hombros.

Un problema comiin para ambos sexos es el cambio de olor y el acné que se presentan

regularmente con Ia mayor actividad glandular de 1a piel.

El momento real en que ap los cambi jores variard de do a fi tanto
internos como extemos, lo cual se menciona en el siguiente apartado.
1.4.1 Factores que siteran los cambios fisicos.
Dentro de los factores i o0 endag; que alteran el momento en que se presentan Jos
bios fisicos, Ball (op cit) iona Is h ia; que ite a la d dencia los
caracteres especificos basados en las miltiples combinaci omicas y que influye en ia
poral y los darios, diferenciando los sexos.
En cuanto a los fi b [ se el medio familiar, e} fisico, el

escolar, ¢l social y e econdmico. Por su parte, para Jiménez (op cit) son cinco los factores que alteran
et desarrollo:

1. El clima, ya que por lo genera! en las regiones del Ecuador 1a aparicién de Ia adolescencia
s prematura & diferencia de los climas septentrionales. Este mismo factor se observa en las costas

respecto a las regiones altas,
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2. La alimentacién, segin sea defici o buena, result de la posicid dmica y la

higiene, ademis Josselyn (op cit) idera que en este periodo las

son may queen €p

3. La salud, ya que las enfermedad dan el d 1

4. El trabajo, que también afecta el crecimiento.

5. El medio en general, observindose que en ¢l medio campesino Ia adolescencia es precoz.

Ademis, hay que agregar que segiin Friedman y LeBlanc (en Semmens y Krantz, op cit) los
adolescentes de hoy son mis altos y pesados y maduran antes que los jovenes de hace 50 afios. Esto,

que se conoce como tendencia secular, se debe; para Tanner (op cit en Papalia y Wendkos, op cit)

1 saed 4

a un nivel de vida mejor, suponi que mi mis saludables, nutridos y

antes y crecerin mis.
No obstante ¢l momento en que se presenten los cambios fisicos, se considera que éstos tienen

efectos psicolégicos.

1.4.2 Repercusiones psicoligicas de los cambios fisicos.

TNatt

(op cit) idera que la transformacién orginica tiene consecuencias psicologicas

y sociales, ya que los cambios fisicos son Il ivos tanto para el individuo que los vive como para
lasp que se a su alrededor: "Tales fead tienen ias tan profund
panalavidayd llo de] adol que i lo sexual en ¢l centro de su interés y relaciona

todas las manifestaciones de su vida, tanto organica come psiguica y social con esos fenémenos que

tienen por campo el cuerpo del adolescente mujer o varén” (p. 43 - 44),

2)



CRTY

Estos fenémenos no han pasado d para los autores, en este caso Friedman y

LeBlanc (en Semmens y Krantz, op cit) sup que los adol fo gran parte de su

ion en su puede manifestar o no su p pacién por los

P k)

.

que estan

ocurriendo en él, perciben los cambios desde una perspectiva diferente a los adultos ya que estan

ocurriendo en su propio cuerpo y los experimenta tanto visual como emocionaimente.

Para Mussen y cols. (op cit) los adol en ! comp cierto mi de
xperiencias y probk como el que todos pasen por lo cambios fisicos y fisiologicos, asi
como el enfr al idad de establecer su propia identidad

Segun Erikson (1950, 1965, 1968 en Papalia y Wendkos, op cit) la bisqueda de identidad se

basa en Ia necesidad de un cambio de papel dentro de la sociedad, provocado por el desarrollo fisico,

que lo acerca mis al estatus adulto y que inevitabl Ie hace i garse a donde va, qué quiere

y cuil serit su lugar en ess sociedad adulta. Papalia y Wendkos (op cit) por su parte, consideran que

Ia biisqueda de una identidad es quizi una de las tareas mis imp ya que los jo quieren

d llar sus i fores y no repetir las ideas de los padres, ademis de ser respetados por lo

PIOp

que son y quieren.

Para Powell (1985) es caracteristico que todos los seres h tengau una imagen de su
"yo fisico", esta imagen va cambiand que de imperceptible debido a la lentitud de los
bios. Sin embargo di 1a adolescencia los cambios son tan rapidos que el joven se ve obligado

a modificar intensamente su imagen corporal.
Las percepciones que el joven tiene de su propio cuerpo no son siempre realidades objetivas.
pues en ellas pueden influir experiencias anteriores que llevan al adolescente a considerarse o no

atractivo, independientemente de su apariencia y capacidades fisicas. En este sentido Friedman y
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LeBlanc (en Semmens y Krantz. op cit) dicen que los jovenes son propensos a malinterpretar su

crecimiento normal como anommal y a id desviaci sin gran imy ia como
verdaderamente relevantes, volviéndose extr ! ibles a cualquier observacion que
pudiera implicar "imperfeccion fisica”.

s y S {en S y Krantz, op cit) opinan que la preocupacion del

adolescente se debe a que no tiene ninguna forma de asegurarse que la naturaleza le proporcionara

tna constitucion corporal sana y madura,

La altura que a ¢l adol es de gran imp ia pars el pto del yo fisico. Los

probl de suelen ser temporales en individuos que crecen apreciabl d la

lol pero pueden ser per para los que se desvian de la norma culturalmente
aceptada.

Asi, el joven de estatura baja puede estar en desventaja con otros adolescentes debido a la

fesencia cultural de las muchachas por los muchachos altos y que aparentan ser mayores que ellas.
P Y que ap: q

P

hach

Ademis en las situaci iales, por ejemplo los bailes, existe la preft ia de que el

sea mis alto que la muchacha o al menos de la misma estatura, lo que puede ocasionar en un

dol de baja imidez o aisfami por lo menos temporal, del grupo de coetineos.

Muchos de los jovenes son de baja estatusa al inicio de la adolescencia pero en la etapa de

flegan a la P dio o mas, en esos casos la imagen del yo corporal puede tener

un buen ajuste.

Se considera que en las mujeres la estatura baja no es ua gran probt ni antes ni desp

de1a adok ix; ya que do "bien d lada" puede atraer a un gran niimero de jovenes, ¢

incluso tener mayor campo para elegir compaiicros, debido a que no es mis alta que ellos.
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£l hach

para la que para el

Por el contrario, el ser demasiado slto es més un ob

joven, en parte por las arriba jonadas; le es mds dificil establecer a Ia muchacha alta

relaciones heterosexuales debido a que incluso los muchachos suficientemente ahos prefieren salir
con muchachas mis bajitas. Gran parte de las muchachas altas sc adaptan a su estatura hasta la
madurez, después de haber experimentado dificil el ajuste durante Ia adolescencia, (Powell, op cit).

La obesidad, por otra parte, es comin en los adolescentes, ya que en esta etapa muchos

jovenes acumulan grasa que pierden tiempo después, (Friedman y LeBlanc, en Semmens y Krantz.
op cit). Esta puede, segiin Powell, (op cit) traer efectos emocionales negativos debido a las burlas a
lss que esté propenso el individuo que Ia vive y a que no es una caractesistica socialmente

aceptada. Asi, Ia nmchacha con exceso de grasa puede sufiir emocionslmente debido a que la cultura

hach

solo valora la esbeltez en 1a mnjer; lo que frecuentemente p. que las se a

' Erind

severas dietas que en ocasiones las llevan casi a la No F y LeBlanc, (en

33 'y

Semmens y Krantz. ap cit) idad es mis comin en el sexo fermenino

que la

4

puede ser muy perturbadora para el joven, ésto debido a que puede serle dificil establecer un papel

o

wasculino para él y sus amigos porque la actividad fisica y los deportes, que se Ia

de Ia masculinidad, pueden ser frustrantes para él; ademis de que se expone a las burlas del aspecto
femenino de sus pechos.
El cambio de voz es otro posible problema del desarrollo fisico. Segyin Powell, (op cit) las

ouchachas pocas veces sep pan por este

o

, mientras que en los muchachos el cambio de
tono puede ser grande y provocar una incapacidad de mantener un nivel de voz constante. El cambio

repentino de voz, “gallo", suele d do el adol estd ionado o tenso y su

aparicion puede ocasionar la diversion del oyente y la tension del adol Much
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jovenes suelen escapar de la escuela los dias que tienen que hablar al grupo para que sus compafieros

no se burlen de clios,

Otro problema en 1a adol ia, para De La Fuente (op cit) es la inseguridad y torpeza de

P

movimientos del joven, provocados segin Smi (op cit) por el ripido crecimicnto de las
extremidades y aumento de fierza que aventajan a Is reorganizacion de coordinacion y tiene como
consecuencia la falta de gracia y agilidad de los adolescentes. Por otra parte, Powell, (op cit)

1 Ry

que esta torp bién puede deberse a que los jé se estan inici en

'

nuevas, como el baile, donde la falta de habilidad puede causar burlas. Sin embargo, este mismo

autor expone que la torpeza, sea vista de forma fisica o social, es el pto que el adol
tiene de si mismo, lo que puede provocar que se vuelva distraido,

Por otra parte, se considera que ¢! vello facial es uno de los aspectos secundarios de mayor

imp ia entre los muchachos. La p ia de vello en el rostro es gran fueate de orgullo y, por

el contrario, la falta de é! puede p ridiculizacié que no toma gran relevancia debido a

que con ¢! tiempo apareceri; pudiéndose lograr el sentimiento de virilidad. Por el contrario, en ln

mujer, seglin Papalin y Wendkos, (op cit) una pequeia cantidad de vello facial podria producir gran

consternacion y ansiedad.

En cusnto al i del seno fe ino, Powell, (op cit) considera que es la mayor fuente

de dificultad ionales entre las adol comenta que en alg

&

no era raro observar a las muchachas de 11 o 12 afios usar ropas sueltas y caminar encorvadas para

esconder su pecho y que actualmente en una cultura que supervalora los senos femeninos es facil

observar a las nifias do ropa ajustada y inando erguida. Por el contrario, la muchacha con

senos pequedios pueden presentar problemas emocionales y ser victimas de los prod que off
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" desarrollar senos, pero que al no ob

En lo que respecta al joven, Papalia y Wendkos (op cit) i que alg jo
pueden experi imiento de pechos que desap 12 o 18 meses después. Esto puede traer
como consecuencias Ia dificultad de establecer un papel lino, como ya se mencioné en lo

referente a la obesidad.

Con resp a los genital linos, tal vez el del pene, segiun Powell (op cit).

sea la mayor p pacion de los muchachos, ya que al ser un érgano extemo es de ficil comparacion

11,

con el de otras personas; lo cual puede p P ionales debido a la creencia

equivocada de que ¢l mayor tamaiio del érgano sexual otorga mayor potencia sexual y virilidad,

p do que las exp ivas del ado! sean tener un miembro grande.
Otro probl e a los genital linos son las eyaculaci y las
erecciones involuntarias del pene. Como gi I Ias poluci se paiian de

suciios “eréticos” o de tipo sexual, las reacciones del joven suelen ser de culpa o vergiienza. En
cuanto a las erecciones involuntarias, se considera que pueden scarrear dos tipos de reacciones

contrarias; el orgullo por el sentimiento de virilidad y la preocupacion por Ia falta de control sobre

esta respuesta.

En las mujercs, se idera que los genitales no son una gran preocupacién debido
principalmente a que estos 6rganos son intemos. Lo que si pr p pacion en la adol
esla i0n. Segiin M y cals. (op cit) este es el simbolo f ino de mad sexual y

consideran que es de gran importancia la reaccion a la primera menstruacion debido a que esta

experiencia puede influir en las demas ocasiones. Conklin (1933 en Papalia vy Wendkos. op cit)

encontrd en las nifias estadounidenses que la mayor parte ban sin ]

L L4 Ly
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pero también habia qui se avergonzaban y otras que se alegraban,
Para algunos autores (Mussen y cols. op cit; y Papalia y Wendkos, op cit) las razones por las

que una joven puede experimentar negativamente la menstruacion son: una actitud de padres y/o

hacia la adol ! fisiolégico, como dol de cabeza, de cintura,

& o &

abdominales, etc.. la irvitabilidad y imi cgativos antes y después de la menstruacion,
causado por la alteracién de los niveles hormonales, y por la falta de un conocimiento anticipado de

Ias causas de la menstruacion.

: 4 h 1

que de los fisicos de la

Sin embargo, Powell (op cit)

menstruacién son debidos a la tensié ional en que se la joven. Por otra parte, para

Shainess (1961 en Papalia y Wendkos, op cit) mucha de la diferencia entre la no preocupacién, la

Anl 1

porla ién se debe a la desigual preparacion que

vergilenza y la alegria de las
existe en actitud e informacion. .

Otro aspecto que no se presenta en todos los adolescentes, pero que sin embargo su inicio
es caracteristico de esta fiase del desarrollo, es el acné, Segiin Powell (op cit) los barros y espinillas
tienen un mayor efecto negativo en las muchachas, ya que puede llegar a ser traumitico, pero afecta

Ia popularidad social de ambos sexos.

Por otra parte, el ritmo de maduracié grandes variaci entre hombres y muj
"normales”, lo cual no den bien Jos adol o sus padres (Mussen y cols. op cit) lo que
puede convertirse en uno de los mayores probl pues segin Josselyn, (op cit) afecta la relacion

del individuo con los demas.
Cuando el brote de crecimiento sucede de dos a cuatro afios mas tarde que el promedio, se

considera una maduracion tardia. En los jévenes de desarrollo tardio el tamaiio del pene, de los
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2ot )

y la aparicién del vello p son en cierta forma infantiles, lo que puede tomarse por el

muchacho como un reflejo de masculinidad disminuida o como signo de que sera inadecuado

4 ) 4 1nl

en los

sexualmente. Es por ello que el di puede ser para los

P

_ que difieren en su grado de maduracié P al de sus comp En algunos casos el joven

puede manifestar conductas extremosas, como participar en actos delictivos, ¢l uso de drogas o la

promiscuidad sexual, para probarse a é1 mismo y a los demas que ¢s un normal (Fried

y LeBlanc, en Semmens y Krantz, op cit).

Por su parte, en un estudio con jovenes entre 12 y 17 afios, Mussen y cols. (op cit)

que los jo de maduracién tardia on ser menos atractivos fisicamente, tener
menos ap 3 dales mis afectad y tensos, asi como p: mayor ansiedad, buscab
comportarse de manera que 1I la 16 I mis inquietos y d pero menos
populares entre sus compaii
En cuanto a la joven, I8 madurez tardia o r bién le
les. § yS (en S y Krantz, op cit) sup que la adol! con
desarrollo temprano o tardio puede sentirse incémoda con sus paiieras y iderarse una mujer
incompleta, lo cual le puede provocar comp i tan como el aislami social

o el exhibicionismo.

En cambio, para Mussen y cols. (op cit)la maduracion temprana puede ser ventajosa. va que

que las jo de maduracion precoz tienden a ser mas tranquilas. seguras de si mismas.
tener mis aplomo, estar mejor ajustadas y se comportan de manera menos ansiosa. Aunque las
diferencias no son grandes.

Ya sea que su madurez sea tardia o precoz la mayoria de los adolescentes tienen gran
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otro aspecto de ellos mi (Jersild.

preocupacion por su apariencia fisica mas que por
1952; Stolz y Stolz, 1944 en Papalia y Wendkos. op cit). Las caracteristicas fisicas son importantes
.para los jovenes, ya que éstas son el foco de atraccion entre el hombre y la mujer, (Hurlock, op cit)

y aunque biologi eld flo de fos les primarios son de mayor importancia,

(-

a

ia los ! darios debido a que resultan

pana el adolescente tienen mayor i
mds obvios a la observacion de sus compaiieros, (Powell, op cit). Asi, el hombre se preocupa mis por

su estatura, el ancho de sus espaldas y el desarrollo de su musculatura, por su parte la mujer se

1 q

mas por la apariencia de sus senos, el de sus cad y por ser delg

(Hurlock, op cit). Cualqui istica contraria, como Ja ausencia de barba o una constitucion

débil en el hombre le haran pensar que su desarrollo tiende a ser femenino, igualmente un cuerpo

grande o la aparicion del vello facial puede i que la joven p. lina; con lo cual
ambos sexos pueden sentirse infelices pues desean lucir como todos los demis, (Papalia y Wendkos,

op cit).

Powell (op cit) opina que para al, dol, los cambios fisicos son iderad

como indicadores de dificultades en el desarrollo, si no fisico, si como base de problemas psicols-

gicos. Sin embargo si se dieran las fisiologicas que propician estas caracteristicas, los

& P

dep ion d

No importa si el adolescente estd listo para cambiar o estd inseguro, su mayor preocupacion,

dice S

y S (en S y Krantz, op cit) se refiere a lo desconocido, a la

'

conspiracion de silencio alrededor del adol, T a sus fisicos. Para Ballesteros

(op cit) este es uno de los mayores peligros, pues en vista del silencio ol joven se lanza en busca de

personas, libros o pas, fi fias, revistas, etc., con el fin de encontrar las causas y efectos de
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_esos cambios que han puesto fin a su vids infantil; pero éste es el peligro, ys que quiza encuentren

en otros muchachos, en adultos poco pul o revistas pornogréficas infc on deformada
o envilecida, que los llevaria a tomar actitudes de miedo o disgusto, o que pueden p una
urgencia de experimentar o comprobar la infe ién obtenid

Otro efecto de la faha de inft ion, Friedman y LeBlanc (en Semmens y Krantz,

ap cit) es cuando et propio cuerpo de] adolescente se vuelve motivo de preocupacion mis que de

orgullo, teniendo como consecuencia que el joven ande cabizbajo o da su po de los demis.
Estos up que resp alainfo ién los nifios son menos afortunados que las nifas,

ya que ¢s mis probable que a éstas su madre o las escuelas les digan algo al menos de la primera

menstruacion.

Segiin Powell (op cit) Ia actitud del adolescente hacia sus cambios, sean p pantes o
moﬁvodiorgullo,esti"‘" porp ftursles, ya que Is sociedad crea todo un universo de
norms y leyes, usos, bres y pricticas; los cusles pueden facilitar u obstruir el ajuste del
adolescente. Debido a los patrones culturales, no todos los adol se enfi als
denundas det ambiente, teniéndose diferentes exp ivas de do al sexo. Asi, se espera que las

nifias sean “pequefias damas” mientras que los nifios son mis libres de mostrarse agresivos y

bulliciosos, lo cual puede dar como resultado que las muchachas se mds daciles y
que los jo sean mis inquietos y dificiles de controlar.
{guat losp culturales pueden estar influenciados por las diferencias fisicas, Asi.
por ejemplo, como las nifias maduran antes que los nifios se p mis temy a los adultos ¥

por lo tanto son tratadas como adultos antes que los nifios. Esto puede convertirse en un circulo

donde los p fturales influyen en las diferencias fisicas y éstas a su vez modifican los patrones
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culturales. Un ejemplo de este circulo se ve representado en el favoritismo de algunos maestros hacia

durante los primeros aiios de

las al por iderarl 3] di que los
escuela primaria esta diferencia podria deberse a la madurez anterior de las nifias con respecto a los
niftos, pero en la secundaria tal vez sc deba mis a un patron cultural, pues segin pruebas de
rendimiento, a partir del cuarto grado no hay diferencias importantes en ¢l rendimiento de ambos
SeX0s.

Es por esto que la imagen del adolescente se basa en las cultural D

como normales. Es por ello que las nifias frecu tienen una i de femineidad,

generalmente representada por alguns estrells de cine o television, en cambio los hombres buscan un
atleta como imagen del ideal masculino.

Ademis, segun Silva (op cit) cuando los jovenes no logran desarrollar las caracteristicas

1 : arad I
P v

das, aumenta su preocupacion al sentirse con poca

¢

oportunidad de strser a

del sexo op

Por su parte las actitudes familiares también tienen gran influencia sobre la apariencia fisica,

Schonfeld (1966 en Powell, op cit) encontré que las familias que explotaban la apariencia y funciones
del cuerpo imponian al joven una pauta de sobrevaloracién corporal. Por el contrario, si el joven tenia

algin defecto fisico y la actitud de Ia familia era de apoyo, habia gran posibilidad de un desarrollo

exitoso,

Final S yS (en S y Krantz, op cit) consideran que se debe
investigar mis ampliamente el imp ional del crecimi poral de los adol L ya
que la mad fisica gobemada por los f2 genéticos y ambientales evolucionan a ua ritmo
diferente que la mad ional, que depende, segiin estos autores, de un proceso de aprendizaje
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y sdaptacion que subraya el respeto y la resp bilidad hacia si mismo y los demis y se caracteriza

v

de normas relati para los

()

segun Josselyn (op cit) por el

conﬂictosiltemosyhséxigmcilsdeh fidad con que se enfi el individuo fisi d
Este tipo de investigaciones seria de gran importancia para ¢l mejor entendimiento de los

por los que pueden pasar. En el siguiente apartado se habla mis

ydelosp

ampliamente de las problemiticas en las que se pueden ver envueltos los adolescentes.

1.5 Problemas en la adolescencia.

Con el aumento de las capacidades tanto fisicas como cognitivas surge también un aumento

de la competitividad debido a Ias exigencias del medio. Sin embargo los adult: bién perciben un

incremento de conductas desagradables designando a los jovenes como muy desorganizados,

y fuera de L. Esto puede relacionarse en parte con la ides de que los adultos no
piensan de Ia misma forma que el adolescente (Petersen y Hamburg, op cit). Hurlock (op cit) por su
parte, opina que a pesar de que ¢l joven permanece en un estado de confusion y tension, es solo a

medida que la adolescencia avanza con éxito hacia la adultez que disminuirin sus conductas

desagradables o desadaptadas. Pero por el contrario si la icion es defe las cond
g d de probl continuarin, pudiendo algunos de éstos convertirse en trastomos
psicolégicos y psicofisiolégicos. Esto es de gran importancia sobretodo si se toma en cuenta que,

segin Petersen y Hamburg (op cit), muchos de los prabl de la adultez es menos probable que

s

p si no se inici en la adol is, (como es el caso del abuso de drogas, alcohol.

tabaco o enfermedades mentales),
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Ademis, Ia idad del asi como el tiempo en que habri de producirse y el curso

que tome dependeri, segin Mi y cols. (op cit) de di fi como el caricter de

4

sjuste anterior y de las tensiones y esfuerzos a los que el joven fire sometido. Por su parte Gamerzy

(1985 en Petersen y Hamburg, op cit) 0 alg otros fa s de riesgo que pueden predecir
1os desdrdenes en el desarrollo; estos inchuy discordias imoniales dentro de la familis,
baja condicion social y pob gran familiar, un patrén de criminalidad en los padresy en
el nillo, desind psiquitricos (particul en la madre) y custodia del niiio por autoridades.
No ob bié 6 factores p que previ fos entre estos estén
Ia f [ 1 de i , una vision positiva de la vida, habilidsd para evocar
respuestas positivas de parte del ambi y un vinculo p ! con al menos un
micmbro de la familis.

Por su parte Papalia y Wendkos (op cit) 1 algunss sefiales que pueden presagiar

]
grandes dificultades para el joven, entre éstos estén Ia desercién escolar, el uso del alcohol y las
drogas, ls irresponsabilidad del comportamiento sexual que pueden Lievar a un embarazo no deseado

Aal,

0 8 [s adguisicion de una enf dad érea. Con igual fr is en la is ap

enfermedades mentales como la depresion y la esquizofrenia.

Alg de los probl, ionados son explicados mis smplismente a continvacion:
- Detincuencis: este desorden segim Petersen y Hamburg (op cit) es un costinuo que comienzs

en la nifiez, tiene su mayor p ia en la adol ia pero generalmente declina dramiticamente

dursnte la adultez.

- Drogss: desde hace 20 afios, opina Johnston (1985 en Petersen y Hamburg, op cit) la

wtilizacién de drogas se ha ertido en una istica de los adol , que ya antes eran
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utilizadas por pequeilos grupos marginales. Segun Papalia y Wendkos, (op cit) es el periedo donde

se inicia el uso iticito de drogas como resp i asusp que alg

1

(Kandel, 1985 en Petersen y Hamburg, op cit) que esel ltado de la curiosidad del

deseo de experimentsr. Ademis, a menor edad de iniciacion en et uso de drogas mayor probabilidad

ded lar un serio p.

Entre la drogas ilegales mas usadas, segin Papalia y Wendkos (op cit), estin la marihuana,

el L.S.D,, cocaina, snfetaminas, barbitiricos y heroins, dentro de las legales mencionan el tabaco y

el slcohol.
~ Alcohol y nicotina: segin P y Hamburg (op cit) en la actualidad los niveles de
de alcohol y nicotina son muy altos y aunque el uso de cigarro ha disminuido a partir de
1977 se ba ido la iniciacién en edad Este hecho lo conocen bien los fabricantes

de estas sustancias que dirigen gran parte de su publicidad para que los jévenes consuman sus
productos, cjemplo de ello son las bebidas mixtas o suaves en ht; especiales para los jovenes.

- Desercion escolar: a pessr de que Is sociedad tecnificada ofrece mayormente empleos
calificados, los estudiantes tienden a retirarse de la institucién antes de obtener su grado. Voss,

Wendling y Eiliot (1966 en Papalia y Wendkos, op cit) sup que la d ion escolar no tienc una

(%)

sola cause por lo cual tres gorias de d

a) El desertor involuntario, quien tiene que dejar de

sate una incapacidad fisica.

b) El d do, que tiene i lizar los trabaj

pacided para

¢) El desertor capaz, quien si tiene la capacidad para graduarse pero las circunstanciss, ya sea
familiares o sociales no s¢ lo permiten.

Cervantes (1965b en Papalia y Wendkos, op cit) opina que las razones de Is desercién son
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casi imposibles de determinar, sin embargo supone que la diferencia entre desertores y estudiantes
esti a nivel de relaciones familiares, en la comprension y aceptacion de sus familias.
Un problema que se les presenta a los desertores es que, segin Hurlock (op cit) quien se

atrasa en sus dios es tratado de acuerdo a su nivel educacional y no por Ia edad, como

consecuencia ni en Ia escuela ni en su hogar adquiere la posicion de adolescente mayor.”

- Ansiedad: esta es un temor repentino que puede acompaiiarse de sintomas fisicos como

mareos, dolores de cabeza, ni o vomito y de sueilo. Algunas de las causas en los

do} son las relaci rbad con los padres, las p paci de las exig

| 4

de crecimiento y los sentimientos de culpa sobre los imp gresivos, (Mussen y
cols. op cit).
-~ Depresion: se considera que las nuevas situaciones pueden provocar en el joven sensaciones

de tristeza, (Rios y Nabor, op cit); sin embargo, segin Mussen y cols. (op cit) el adolescente no suele

expresar estos sentimientos, incluso alg itarlo manifestindolo como abusrimiento.
Pars estosiltimos , Ia depresion se puede p en dos f&

a) La que se expresa como "sentimiento de vacio”, que parece un estado de duelo,

b) La que se basa en repetidas experiencias de derrota en un tiempo prolongado.

Por su parte Kovacs y Paulauskas, (1984 en P y Hamburg op cit) sostienen que &
menor edad de la p ia del padecimiento, este serd mas cronico y de una peracion mis
prolongada, estos ptan que en la depresion se refleja una vulnerabilidad genética o

ial ademis de dias, 3 T

¥ hned 4

P

- Suicidio: segiin Mussen y cols. (op cit) los int de no son imp
incos sino ¢l resultado de exiltiple biisqueda de soluciones a los probl sin ap éxito.
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Es relativamente frecuente a partir de los 15 afios y la mayor causa es la pérdida de una relacién
valiosa, ya sea un padre, un amigo o de quien se estd enamorado. Ademis son mis comunes los

icidios entre b

que en mujeres en proporcion-de tres o cuatro a uno, existiendo también

diferencias entre los métod: mpleados; las mujeres se inclinan por métodos pasives como la
ingestion de drogas mi que los hombres prefi étod, ivos, como el disp o
colgarse.

1+

(real o imaginario), el fr:

Otros factores precipitantes del suicidio son: el

escolar, los conflictos con los padres, el rechazo de un amigo, la detencion judicial y miedo a uns

enfermedad grave o padeciod mental.

-A in: este esun d psi mitico p do casi exclust en mujeres que

se carscteriza por un severo rechazo a comer. Segin Papalis y Wendkos (op cit) afecta » personas

brillantes, ¥imi de familias ap donde se hace hincapié en la alimentacién.

Esta suele ap en las jé como resp a algiin comentario de que se esté engordando o

.y Py

por lo g ! Ia ién y el

después de la menarca, ya que con la i se

d llo sexual. Algy jo d bién inducir auto-vomito abusando del consumo de

|

! Para al, iqui la ia es debida a fuertes presiones del ambiente y para

h de mal funci jento familiar.

determi es

- Embarazo precoz: la tasa de natalidad ha do en j6 1 de 13 a 19 ailos;
Ias consecuencias son enormes tanto para las madres y los bebés como para la sociedad. Dos de tres

b son itales y uno de cada tres terminan en aborto.

Una de las causas del aumento de embarazos es la iniciacion cada vez mis temprana de la

actividad sexual; ademis de que las jovenes raras veces buscan informacién sobre anticonceptivos
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hasta que han sido activas un afio o mis. Mientras mas joven es la chica mas se demora en utilizar
anticonceptivos. Unas de las ﬁrinciplles razottes de no utilizar anticonceptivos son: ¢l no pensar
que podian quedar embarazadas ya sea por la fecha de su periodo, por la edad o por la infrecuencia
del coito; sin ewbargo el factor mas importante es la falta de informacion (Mussen y cols. op city
Papalia y Wendkos, op cit).

- Enfermedades venéreas: Suelen ser debido Ia aumento de Ia actividad sexual y a la utilizacion

de anticonceptivos orales, los cuales no protegen contra esas enfermedades. Segin Papalia y

Wendkos (op cit) h ducativas i descubrirlas y 1as en forma temp

pero no le dan mayor importancia a la prevencion.

- Hi dria: son s fisicos i

bt 4 &

d Los se p p

exageradamente por su latido cardiaco, su respiracion o digestion o algiin padecimiento de menor

importancia. Esto se puede deber, segiin Mussen y cols. (op cit) a los rapidos cambios fisicos y

sexuales de Ia pubertad que hace que e! joven concentre su atencién en su desarrollo.

- T psicofisiol6gi en Ia adol ia debido a los cambios biologicos que
caracterizan Is ctapa, surgen i psicolgicas que pueden influir en el funcionamiento
- al, cardi lar, lar y del si nervioso central, (Mussen y cols. op cit).

Todos los problemas hasta aqui seiialados tienen que ver con formas en que algunos

dol, d
Y

alasd das del ambi Segun Petersen y Hamburg (op cit) todos los
individuos afrontan de alguna forma los desafios y éste puede ser de dos formas; desadaptado o
equivocado, lo que hace mis dificil un desarrollo saludable; o adecuado, lo que permite al joven
mantener un equilibrio.

Asi, parece ser que el i y de los cambios de la adol ia requieren de
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estrategias efectivas de afrontamiento, guienes son hibiles pasa afi los retos p d 1!

bitidad individual para ger como individs hudables, siendo cada vez mis hibiles para

i

utilizar sus propios recursos y los del ambiente  fin de un adecuado nivel psicologi

Después de haber realizado esta revision es importante resaltar que la concepcion que el
adolescente tiene de su realidad, de sus 3| , su actitud y Ia valoracién que bace de si mismo,

asi como los efe que prodi en €l sus equi iones, Ia falta de infc in y Ia aday
a los cambios propios de su etaps, se manifiestan en su conducta y en su relacion con los demis,

(adaptada o no).

ki ]



CAPITULO DOS

HABILIDADES SOCIALES

Enelp ftulo se | tedricos sub de las habilidades

L o d -4 o

sociales tales como: sus antecedentes, definicién, formas de adquisicion, evaluacion, importancia y
prevencién,

El ser humano en su paso por el mundo, debido a su esencis social, tiene que interactuar con

un sinmimero de personas o grupos.

Con frecuencia sc observa, que alg individuos en 12 i ia con otras p
manifiestan serias dificultades para relaci cjemplos de ello son los nifios que parecen incapaces
de jugar o bl d con sus & {os adol que al enfi a sil
nuevas o mis complejas, como establecer int i h les o p
por si mi P nefici o los adultos que al asistir a entrevistas para un trabsjo o
establecer una conversacion se d d

Por otra parte, también se pueden observar personas a las cuales se les considera como

agradables al tratar con cllas, que establecen diilogos y relaciones con los demis de una forma "ficil”,

)

1 r

que expresan sus ideas claramente y que al d con lap con quien
interactilan ésta no se siente atacada. La diferencia entre estos dos tipos de personalidad puede ser
cuestion de habilidades sociales.

En pleno siglo XX se han dado grandes cambios en lo que a tecnologia se refiere, una muestra

de ello se encuentra en Ias fibricas, lab ios de i e incluso en los ambientes de
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salud; que cada dia cuentan con procedimiicatos y herramientas mds sofisticados. Sin embargo, no ha

existido gran interés por la adquisicién de mis y mejores habilidades de interaccion con las demis

personas; por ello es fi observar a profesioni pleados, ejecutivos, estudi etc., que

cuentan con las mej écnicas para realizar bien su trabajo pero que no interactiian correctamente

-

con las personas con quienes tratan, (Keily, 1987).

Es en este que se ha ido Ia imp ia de las habilidades saciales.

2.1 Antecedentes de las habilidades sociales.

Se considera que desde finales del siglo XIX el interés primario de la psicologia americana

se centré en el proceso de aprendizaje (Goldstein, 1981), donde el individuo debido s su esencia

social, es influido por una seric de fa que inhiben o g P de conducta para hacer

mas adaptativo su desarrollo, (Margalef, 1983).

Sin emhargo, esa disposicién de b enelp de aprendizaje tomé mayor fuerza de

forma terapéutica en los 50's. En 1955 el censo de pacientes en Estados Unidos fue el mis alto de

todos los tiempos, por lo cual se introduj i que dieron como resultado Ia

)

disminuciin apreciable de cond! como Ia ansiedad y agresividad de las personas hospitalizadas,

con lo cual se logré que inchuso pacientes cronicos de largo plazo obtuvieran su liberacién y pudi

vivir en la sociedsd. No ob hos de los individuos liberados Ileg als idad

funcionando pobremente en el orden interpersonal (la comunicacion, la planeacién, la higiene
personal, etc.) con lo cual se volvio muy frecuente que regresaran al hospital, (Goldstein, op cit). Es

entonces cuando toman vital imp ia los estudios relacionados con ¢l d to @ sonal en

|4
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pacientes psiquiktricos con probk d fes, p it jebidos al déficit o inexistencia
de habiidades sociales, (Roth, 1986).

Antes de definir el término de Ias habilidades sociales es necesario tomar ¢n cuenta que, segin

Caballo (1987), en Estados Unidos se ! dife érminos antes de llegar al de habilidades

4

sociles. Primeramente Sakter (1949) utilizé el término de "personalidad excitatoria”, posteriormente

Wolpe (1958) lo sustituyd por el de "condr rtiva", la cual incluye expresién de amistad, afecto

y sensaciones no ansiosss; Lazarus (1971) lo transformé en "libertad emocional®, considerando

dentro de €l la habilidad de dar i ion h y, Lib y cols, (1975; citados en
Caballo, op cit) utilizaron el término de “efectividad personal”. Fue hasts mediados de los 70 que el
término habilidades sociales se empled come sustituto de "conducta asertiva” y hasta la actuslidad
algunos sutores (p. ¢j. Caballo, op cit) utilizan ambos términos como sinénimos.

Sin embargo, para otros autores (p. ¢j. Mathieu y cols. en Bouchard y cols. 1981; Kelly, op

cit) la asertividad es un tipo especifico de habilidades sociales, dida como "ls capacidad de un

individuo para transmitir a otras p sus ini ias o sentimientos de manera

4 ¥ =1

eficazy sin sentirse incomodo” (p.175, Kelly, op cit), mientras que la expresion "habilidades sociales*

Tuy f de situaci y cond mis amplias como: "ser galante®, hablar en piblico,

a istas, etc. (Mathieu y cols. en Bouchard y cols. op cit) Incluso, para Margalef (op

cit) una persona puede ser iva sin ser social hibil. Ademis, Roth (1982) propone
subordinar el término asertividad al de habilidades sociales, la cual es la forma en que se considera

en el presente trabajo.
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2.2 Definicién de habilidades socisles.

19 4 )

Las habilidades sociales segin Kelly (op cit) se defnen como: “aq; p

que ponen en juego las personas en situaciones interpersonales para obtener o mantener

reforzamiento del ambiente”, (p.19). De esta forma, se considera que Ias habilidades sociales pueden

permitir:
a) Que el individuo establezca relaci con otras p lo cual es reforzante para la
yoria de Ias p va que es socish descable tener smig:
b) Que Ia p obtenga reforzadores que no son de tipo social, como es el caso de lss

habilidades para entrevistas de empleo donde el reforzador se obtiene si se consigue el trabajo.

) Lograr ¢ reforzador cuando otras personas tratan de evitar que lo consiga, ejemplo de ello

es la "oposicid iva" que permite al individ, p scatimientos u opiniones cuando la otra
persona intenta inhibir esa conducta.
d) Segiin Caballo, (op cit) mantener Ia autoestima de Ia persona socisimente habilidosa.

Sin embargo, este mismo autor, considers que el tomar las consecuencias como criterio para

definir las habilidades sociales pl el problems de que exi d inadecuadas o no

habilidosas que son reforzadas. Es por ello que considera que al definir las habilidades sociales deben

g

tomarse en cuenta tanto las ias como las

Lazarus (1973, citado en Caballo, op cit) fue de los primeros en conformar las principales

conductss o respuestas de las habilidades sociales; éstas se pueden agrupar en:

) decir no,

b) pedir favores,
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) expresar sentimientos positivos y negativos, e

d) iniciar, mantenter y terminar conversaciones.

A pantir de ellas se propusi posteri mis tipos de respuestas, entre ellas: hacer
cumplidos, aceptar cumplidos, hacer petici Xp amor, agrado y afecto, defeader los
derechos propi hazar petici p pini xpresion de ira o desagrado justificados,

pedir ¢l cambio de Ia conducta de otros, disculparse, manejo de criticas, etc. Esto indica que existen
dentro . del término de habilidades sociales una gran cantidad de conductas cuslitativa y
funcionalmeute distintas,

Segiin Kelly (op cit) la capacidad de un individuo para ser eficaz es diferente dependiendo del

tipo de habilidad que sea io emplear; por ejemplo la asertividad o Ia habilidad conversacional,
pero ademis es imp iderar el tipo de situacidn en que se realice la interaccion. Para
Caballo (op cit) las habilidades socisles sélo puede id dentro de un marco cultural

determinado, debido a que los patrones de comunicacion varian entre culturas y ain en la misma
cultura dependiendo de la edad, ¢l sexo, 1s educacion y la clase social de los interactuantes. Es por

esto que no puede decirse que exista una forma "universal” de comportarse adecusdamente, de aqui

In idea de que una conducta socialmente habilidosa debe iderar su efectividad de doala

situscién y no en términos topogrificos.
Dos tiltimos aspectos que es importante tomar en cuenta sobre las habilidades sociales es el

objetivo que ¢l individuo desee lograr en la interaccion, (pasar el rato, pedir trabajo, hablar con un

extraio, pedir una cita a otra p , etc.) pudiendo emplear la misma conducta en dos ambientes

diferentes, reaukando apropiada en una y no en otra; (Kelly, op cit) y la capacidad del individuo para

escoger libremente su accién socialmente efectiva,
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De esta forma, una ptualizacié leta de lo que son las conductas socislmente

¥

habilidosas debe inchuir, oping Cabalio (op cit) tres comp 1) el cond [ (tipo de conducta),

4. n

2) el personal (variables cognitivas) y 3) la situacion (el )

Cougiderando estos aspectos, este autor define las habilidades sociales como: “ese conjunto

de conductas cmitidas por un individuo en un contexto interpersonal que expresa los sentimicntos,

actitudes, deseos, opini o derechos de ese individuo de un modo adecuado a Ia situacion,

respetando esas conductas en los demis, y que generalmente Ive los probl inmediatos a la

1L

mientras minimiza la probabilidad de fi probl " (p. 14). Es esta la forma en que
se consideran lag habilidades sociales en ¢l presente trabajo.

Después de haber otorgado un panorama general de lo que son las habilidades sociales es

import id Iy P de la forma en que se adquieren estas conductas.

2.3 Formas de adquisicién de Ias habilidades sociales.

Para Caballo (op cit) el uso del término “habilidades” implica que Is conducta interp 1

en un conj de idades de i6 didas, por ello se considera que la mejor

' P

akterativa de explicacion de la forma como se adquieren las habilidades sociales la otorga Ia teoria

del aprendizaje social. Segin ésta, basada en los principios del dici i p [
instrumental, las habilidades sociales son condi prendidas que pueden ser descritas, explicadas

de forma | como ia de varios mecanismos, los

y predichas y que se d
cuales mencionaremos brevemente a continuacién:

-El reforzamiento directo y el castigo: desde la primera infancia las cond; se

4



y mantienen por las consecuencias reforzantes. Los nidlos aprenden aquell d de lss cuales
obticnen resultados positivos. Existen dos tipos de reforzamiento: el directo y ¢l vicario. En el directo

¢l refc dor es gado alap que realiza la conducta deseada, y en el vicario la conducta del

observador se modifica a partir del refuerzo otorgado a Is persona que presenta la conducta. Sin
embargo, al hablar de reforzamicnto se tiene que tomar en cuenta el valor subjetivo, ya que no es una

iedad absol fefiniénd el reforzador funcionalmente; esto es, sdlo se puede llamar

reforzador si Ia conducta que le precedid. Asi, se puede observar que el conversar, recibir

elogios, jugar, etc., pueden no ser actividades reforzantes para algunas personas, lo cual hace més
probable que el desarrollo de las habilidades sociales que fleven a esas consecuencias ses deficiente,

(Kelly, op cit). Por su parte, el igo hace que alg d disminuyan o desaparezcan,

igualmente que el reforzamiento, el castigo puede ser de dos tipos: directo y vicario; en el directo el

castigo se proporciona a la p que emite la conducta inedecuads, el vicario no sélo modifica la
conducta de la persona que actiia sino que también controla la conducta de los observadores al

ducir en ellos imilares, (Bandura y Walters, 1982). Ademis, debe considerarse el valor

L Y > U

subjetivo dentro del castigo; ya que éste puede ser efectivo para algunas personas pero no para otras.

-La ensefianza directa: es otra forma en que se adquicren los repenori&s sociales y se puede
observar en ejemplos tales como: el "di gracias”, "saluda®, etc., (Caballo, op cit).

-Las experienciss observacionales: otra fuente de aprendizaje de las habilidades sociales
consiste en observar como la otra persona (modelo) actiia en determinada situacion. Segiin Bandura
(1969) la exposicion a un modelo puede dar como resultado: 1) que el observador adquiera una
conducta que no emitia anteriormente, 2) que el observador emita con mis frecuencia una conducta

que ya tenis y 3) que el observador disminuya Ia fr ia de ej ton de la d después de
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observaria en el modelo. De este modo los nifios, adol y adultos aprenden nuevas ft de
conducta.

-La retroalimentacion (feedback): Otra forma en que el individuo desarrolls las habilidades
sociales es a partir de la informacion que otorga Ia persona con quien se interactia medisnte su

reaccién. Se considera que existen dos tipos de retroalimentacion, Ia positiva y Ia negativa. La

positiva fortalece la p ia de ciertos asp de Ia conducta mientras que ia negativa debilita
caracteristicas particulares de ella. En algunos casos la retr i6n se proporciona de

clara, por ejempk do alguien "o lo dices en serio porq ies” o “hablas d iad
sobre tus problemas”, lo cusl permite al individuo eliminar o Ia conducta de doata
- ién proporcionads. Sin embargo, en alg . . I . 60 cs muy

ambigua o no se otorga, por ejemplo cuando un adolescente pide una cita y le rechazan sin otorgarte

retroalimentacién sobre los asp de su conducta que resultan inefici to cual dice poco de

c6mo cambiar 12 cond: Desaft d son pocas las i i per que propic

retroalimentacion explicita, por elo con frecuencia se tiene que inferir sobre lo que se esti haciendo

mal, perdiendo la i ion 1a capacidad de hacer que las personas desarrollen sus habilidades

sociales.

-Las espectativas copnitivas: otro aspecto que influye en la ejecucion de las habilidades
socinles es Ia espectativa cognitiva, esto es, las creenciss o predicciones que tenga el individuo de
poder desempefiarse adecusdamente en determinads situscion, Estas son el resultado de experiencias
interpersonales que se han dado en esa misma situacién o en situaciones similates. Asi, se

did

considera que una persona que haya ap a jar una i ién social con éxito, muy

Lol 1 " : . . .
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y quien haya fracasado al ejecutar las habilidades sociales tendrd mayor posibilidad de tener

ante las situaci iguales o % a donde se dio ¢! fracaso, (Kelly, op

cit).
Se considera que a nifiez es el periodo mis critico para el aprendizsaje de la conducta social,

en la cual el niffo adquiere los i iales de las personas con quienes se relaciona, sin

4 ¥

embargo, en la adolescencia y eu la edad adulta es imp seguir aprendiendo y practicando las
conductas socialmente habitidosas, debido a que las costumbres sociales, modas y estilos de conducta
cambian dursate 1a vida del individuo, ademis de que las habilidades sociales pueden perderse por
falta de uso, de reforzamiento, exceso de castigo y perturbaciones cognitivas y afectivas (como fa
ansiedad y la depresion), (Caballo, op cit).

Por otra parte, segiin Kelly (op cit) las razones por las cuales un individuo puede fracasar en
18 ejecucion de conductas socialmente hibiles son:

1) La fakta de aprendizaje de ls habilidad: determinada babilidad puede no ser aprendida o ser
adquirida inadecusdamente; por 1o cual una conducta no se manifiesta nunca o lo hace raras veces.

b) La falta de empleo de la habilidad en ciertas situaciones: es posible que una habilidad ya

dida sea ¢ da en unas situaciones pero no ex otras debido a que existen ciertos indicadores

v £)

ambientsles o interpersonales los cuales gobieman la respuesta y al estar éstos ausentes la conducta
no se da.

r Sl orard

c) La situacion puede d inar el refos i una como

socialmente habilidosa puede ser cu cierta situacion reforzada pero no en otra,

Debido a que el nivel de habilidades socisles puede ser diferente en cada individuo, Ia

1
¥

psicologia ha do diversos métodos de evaluacion para determinar cuindo una persona es
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socialmente hibil, Algunas de estas formas de evaluacién son explicadss en el siguiente apartado.

2.4 Evaluacién en habilidades sociales.

Margatef(op cit) considera que existen dos tipos de evaluacion mediante las cuales sc intenta

d inar el nivel de p i 0 deficiencia de habilidades sociales en un individuo: la indi y
Ia directa.
Ls evaluacion indirecta es la que se obtiene de los ! del sujeto como las
, el i y los inventarios, los cuales se describen a continuacion:

-Las entrevistas: en ellas ¢l individuo responde una seric de preguntas que hace el
entrevistador, quien intenta detectar algunas caracteristicas del contestador, asi como los lugares
donde manifiesta las habilidades sociales.

4 1

-El sutomonitoreo: en €l el individ porta los comp de determinada

2 ién en uns situacion p lar, observando su propia conducta en intervalos de tiempo
especificos.

~Iventarios dos: ellos permiten evaluar las habilidades sociales considerando el tipo

de resp y la situacién en que se ej Generalmente cada reactivo o pregunta se asocia con

un valor lo que permite la cuantificacion de las respuestas.
En cuanto a Ia evaluacién directa, ésta tiene dos modalidades: la observacion conductual
directa y la observacion conductual en situaciones andlogas.

-Observacion conductual directa: esta evaluacién se realiza observando al individuo en el

ambiente natural durante su interaccién con personas que se en ese Es
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considerado el método mis confiable.

-Observacion conductus! en situaciones andlogas: en ella la evaluacion y observacion del
individuo se da en ambientes lo més similares a la situacion real y con personas que actian como lo
hacen las personas del ambiente natural.

Por otra parte, segiin Caballo (op cit) existen dos niveles de evaluacion en habilidades

sociales: el molar y el molccular.

En el nivel molar, las categorias de andlisis son les, como la ividad, Ia habilidad

heterosocial, la habilidad para entrevistas laborales, etc.

En ef nivel molecular se hace énfasis en los comp rbales, no verbales, cognitivos y
fisiologicos de la conducta, de los cuales se habla a continuacién.

Dentro de los componentes verbales se incluyen los elementos paralingiiisticos (el como se
dice), en los cuales estin el volumen de voz, la mtpmcién, Ia claridad, la velocidad, el énfasis y
fluidez al hablar, las "muletillas" (este, mmb), etc. y los elementos hablados que expresan senti-
mientos, idess, actitudes, opiniones y argumeatos. .

En cusnto a los elementos no verbales, segim Margalef (op cit) estin: la postura corporal, los
movimientos y gestos del cuerpo, la proximidad fisica, el tono de voz, el contacto visual, Is apariencia

fisica, la expresion facial, las sonrisas y los movimientos de cabeza. Los mensajes que se emiten a

hablado ( )

través de estos componentes pueden, para Caballo (op cit) reemplazar el Aj
un nifio ante la mirada del padre se queda quieto sin que éste le diga nada), repetir lo que se dice
(cusndo se dice adios con la mano y de palabra), enfatizar el mensaje verbal (cuando una persona dice

estar contenta y maestra uns sonrisa), regular la interaccion (cuando una persons sediala a la

otra con la cabeza para informarle que es su turno de hablar) y decir el je hablad
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(cuﬁdo una persona dice "no” pero su actitud parece aceptar lo que se le ofrece).

Es imp i que en la d habil social deben coincidir tanto el

mensaje verbal como el no verbal.
En lo referente a los componentes cognitivos se considera que gran parte de Ia inadecuacién
social tiene su origen en eflos. No obstante existe un gran atraso para poder determinar qué elementos

cognitivos son necesarios en una habilidad y como se pueden evaluar,

Por otra parte, resp a los el fisiologicos se id Ia tasa cardiaca, Ia presi6
guinea, ef flujo sangui las resp de la piel, la i6 lar y la respiracion,
encontrindose que el tmico el que ap proporci datos significativos con

respecto a las habilidades sociales es 1a "activacion” (medida a través de Ia tasa cardiaca o el volumen

de sangre), que parece reducirse con mayor rapidez en los sujetos con alta habilidad. No obstante,

4.

no existe una relacio is entre la acti " lyel informe de los

les, ni puede aseg que tna gran activacién sea una condicién que impida un comporta-

miento aktamente habilidoso. Es por ello que los indicadores fisiologicos p ser poco fisbles para

predecir ¢l éxito o fracaso en las habilidades sociales.

[y £

q

Ahora, regresando a los dos niveles de molar proporci una
informacién subjetiva y general, ella tiene como desventaja que no indica lo que el individuo esti
realizando bien 0 mal, sin embargo cumple con el objetivo de proporcionar informacién de cémo
afecta el individuo a los demas, lo cual es fundamental,

En cuanto al enfc lecular, se di iden Ias habilidades social en sus

9

= 4

conductuales especificos, Estos elementos son medidos de forma objetiva; por cjemplo, el nii

de sontisas, el iempo en que se mantiene el contacto ocular; lo cual arroja datos fisbles y vilidos. Sin
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embargo, existen varios probl 5P a cste enf , Uno de ellos es el grado en que es

significativo medir los componentes de las habilidades sociales, pues el éxito social no esta

determinado por el tiempo de ocular o las perturbaci del habla, sino por un complejo
) de resp d lai i6n con otras personas. Otro problema es como saber qué

elementos conductuales constituyen una habilidad social, qué resp bales, no verbal

cognitivas y fisiolégicas forman la cond molar; alg veces se selecci los comp en

base a su validez aparente y no sobre findamentos empiricos, otras analizando las habilidades sociales
sistemiticamente y determinando con precision los elementos criticos; y también se establecen las

partes basandose 1a teoria de la psicologia socisl y/o en los estudios de commmicacién

interpersonal. El tercer problema se refiere & como se rel los comp leculares para

propiciar uns conducta molar habilidosa.

Esporlasd ajas de los dos enfoques (molar y molecular) que Caballo (op cit) propone

que se utilicen conjuntamente a modo de compl: , Ia cual se idera en ¢l p trabajo

como Is mejor alternativa, realizindose una evaluacién molar en ¢l actual reporte sélo como un
primer acercamiento al tema.

Es importante determinar el nivel de habilidades sociales con que cuenta un individuo debido

a que, segun Kelly (op cit) los t de tipo ional y cond 1 tienen como caracteristica
Jos problemas interp les. Ha do que pacientes psiquiitricos y retardados mentales con
falta generalizada de habilidades sociales, nifios aislados o ansi socialmeante, adolescentes que
fra ali bl i i heterosexuales y adultos que carecen de habilidad para
actuar f y/o efi en entrevistas de trabajo; presentan mejoras al ser entrenados

en habilidades sociales. Esto se explica mas ampliamente cn ¢l siguiente apartado.
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2.5 Importancia de Ias habilidades sociales.

Se ha encontrado, (Kelly, op cit) que los pacientes psiquidtricos "crénicos” presentan déficit
masivo en Ia conducta social, (extrema falta de responsividad ante las demis personas, evitacion,

o i inadecuadas) y es esta cond social lo que los margina de la demis gente.

3

sin

8 qtte o se ba. tuido si los déficits contribuyen o se deben a la enfermedad, esto
es; & los pacieates poseian las habilidades sociales y dejan de manifestarlas o no las habian adquiride
nunca; se considera (Mathieu y cols. en Bouchard y cols. op cit) que el nivel de habilidades sociales

decir la duracién de s hospitalizacién y los resultados del tratamiento.

¥ ¥

Por su parte, las personas con retraso mental puestran generalmente déficit en las habilidades

o1 .y

que entre may rasgos tenga un individuo que indiquen retraso las demas

yse
gentes responden mis desfavorablemente hacia él, por lo tanto Ia adquisicion de habitidades sociales

por parte del individuo deficiente mental puede facilitar el d llo de relaci interp I
¢l ajuste ional y la independ
También se ha insistido en que el ajuste psicolégico de los nifios depende principalmente del

estatus que logran adquirir en s grupo de amigos. Asher y cols. (1981, citados en Roth 1986)

altas correlaci entre la relacion con los

yel sub ajuste social

=

de los nifios.

French y Tyne (1982, citados en Roth, op cit) reconocen la existencia de tres tipos de
problemas de interaccién en los niflos:

a) el aislamiento sacial,

b) el rechazo social y
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¢) Ia indiferencia social.

Se define a los nifios como aislad do sus interp les son
bajos. Estos mismos autores sugieren dos tipos de intervencidn terapéutica para este problema: uno

se orienta al de la fr ia de interp les y el otro se centra en el

entrenamiento del niiio en habilidades sociales especificas, con Ia esperanza de que el aprendizaje

subsecuente le permita un incremento de Ia cantidad y calidad de interacci con sus compaii
Cuando los nifios reciben altas nominaci gativas o bajas nominaciones positivas, a través de

un test sociométrico, se denomrina que sufren un rechazo social. Harturp y cols. (1967, citados en

Roth, op cit) una alta Iacion eatre el nivel de aceptacién social y Ia frecuencia,

cantidad y calidad de reforzamiento otorgado a otros. Debido a la carencia de repertorios se supuso

que ¢} tratami mas indicado seria el i de habilidades interpersonales especificas y

de solucion de prob} iales de amplio esp Por otra parte, se denomina como indiferencia
;

cusndo ¢l nifio obtiene muy pocss menciones positivas y negativas, pasando inadvertidos. El

tratamiento estarin encaminado a lograr la aceptacién del grupo mediante la destreza en la
conversacion, actividades de grupo y planificacion,

En cuanto a los probl ] de cond en adolescentes, Quay y cols. (citados

en Goldstein y cols. 1989) realizando estimaciones de la observacion de interacciones de jovenes con

Haiad, 1 hacind h

profesores, padres, personal clinico y )i y en historia de casos y

respuestas dadas por los adolescentes en test, clasificaron la mayoria de los trastornos conductuales
en tres categorias: agresividad, retraimiento e inmadurez.

Los jovenes que forman estas categorias aparte de p deficiencias en el aprendizaje

genenal carecen de las habilidades y conductas necesarias para llevar una vida efectiva y satisfactoris,
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- tanto en el plano personal como en el interpersonal.

El modelo del corop i gresivo, tanto verbal como fisico se asocia a una carencia en
el plano de lss relaci interp les tanto con proft como con padres, sus caracteristicas
especificas son: "combatividad, d ion, d ividad Idad, imitabilidad, belicosidad,
desafioals idad, irresponsabilidad, idad de Llamar la ion, bajos piveles de
de culpa” (p. 14).

En las conductas de retraimiento sus caracteristicas son: “sentimientos de desolacién, miedo,
ansiedad, quejas en relacion al aspecto fisico, manifiesta infelicidad” (p. 15), ademdks presentan

sintomas como “"depresion, sentimiento de inferioridad, timidez, ap i hipersensibilidad y

aislamiento® (p. 15).

Final enla ia de inmad las risticas que se presentan son: “escasa

&

idad de i6 preferencia por los

b 4 g 13

oy 4

mpetencia y tendencia 2 Ia ensofiacién” (p. 15). Este modelo cor de al desarrollo normal

de un nifio de edad sin emb es madecuado a las exp ivas de un adol

Por suparte la p

P de lasdeficiencias en el aprendizaje supone que no sol son

importantes las conductas que presenta sino también las que no realiza.
Asi el agresivo ademis de violento y que tiene actitudes anfisociales "carece de capacidad para

ejercer control sobre si mismo, pedir permiso, evitar situaci conflictivas, comprender

5

los sentimientos de los demis y enfrentarse con reacciones negativas® (p. 16).

El adolescente retraido no sélo tiene deficiencias en condt p iales como "'

una conversacion, integrarse a un grupo, enfrentarse al miedo, tomar decisiones, arreglirsel. d

e

lo dejan de lado, responder con conviccion y con los j dictorios” (p. 16)
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"para exp o recibir pas, quejas o i iones" (p.16),

(%)

Hamdc
tiene p

9

Por qltimo a los jovenes inmaduros les "falta capacidad para wparti P a las

bromas y al fracaso, enfrentar la presion del grupo, establecer objetivos y concentrarse” (p. 16).

Por su parte, Collier y Lawrence (1951 citados en Powell, op cit) con material autobiogrifico,

determinaron Ia existencia de un sentimiento de aislami psicolégico en adol El 65%

informé i de ser mal didos o de estar aislados de personas como amigos, padres,
maestros y hermanos. También encontraron que la fuente de alivio es Ia adquisicion de habilidades

sociales y descubrir que tos demis han tenido experiencias similares.

Segun Powell (op cit) los adol en 1 estin i de que sus problemas
les son temporales y pronto desap in o disminuirin cuando desarrollen habilidades
iales; por plo la angustia de un joven puede disminuir resp al sexo op dqui

1a habilidad de bailar lo cusl le ayudari a aj

al sexo op Igual las habilidades de

conversacién pueden ser de gran utilidad para que un joven se relacione con sus amigos.

En lo ref: a individuos adultos, p desempleadas pueden ser rochazadas al solici
empleo debido presumiblemente a que carecen de las habilidades social ias para
al istador de ser una p apta para el trabajo, ya sea por la novedad de la entrevista o por

no poder controlar el estrés.

Estos son solo alg; jemplos de las ias negativas que puede reportar la
conducta de un individuo sin habilidades sociales, Lo imp a lar es que todas las
habilidsdes interp I el atractivo social y 1a probabilidad de reforzamiento pues los
demds responden positiv ante los individuos habiles. A medida que un individuo int

satisfactoriamente obtendra mayor reforzamiento positivo por lo cual su autoevahiacion serh positive.
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En cambio si la interaccién tiene como consecuencia ansiedad, frustracién o reforzamiento negativo

u luacion sera negativa, Por lo tanto la ima o pto estin d imados por
1as relaci interp les y el reft i que se recibe en el curso de éstas, (Kelly, op cit).
Otro asp que es imp id P al tema de las habilidades sociales es Ia

prevencién, debido a que es posible y se debe intentar intervenir antes de que susjan los problemas.

De este tema se habla en el siguiente punto.

2.5.1 Prevencién en habilidades sociales.

A partir de 1960 la psiquiatria y psicologis americanas p, queel i como
remedio no esa suficiente por lo cual habia que buscar intervenir de modo preveativo, con lo cual se

prepararia a las personas para los desafios fi (Goldstein, op. cit).

La prevencion desde el punto de vista en que s¢ consideran las habilidades sociales, segin
Roth (op cit) debe ser formativa y no informativa, Ia diferencia radica en que la formacion implica el

b

on de un tema. I

dizaje de cond It ivas al problema y no sol. Ia

L3 )

)

Iy n

1a tendencia formativa no requiere de la informacion, basta con que el individ P io

de interaccion social con la familia, la escuels y la comunidad. Asi, por ejemplo la prevencion del

consumo de drogas empleando 1a visién de las habilidades sociales implicaria formar rep

b 4

conductuales para la toma de decisiones, resi ia a la persuasi6 lucién de probl
y autocontrol eatre otras; no implicand i Ia informacion sobre las isticas y
del de drogas.

Desde el punto de vista de la prevencion, los ambientes donde seria de gran importancia
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incidir son: ls familia, Ia escuela y la comunidad.

En cuanto a 1 familia, es preci ésta la principal fuente de modelos por medio de los

cuales el nifio aprende las cond iales. Algunas de las funciones de la familia en su accién

son: el fortalecimi de repertorios como la retroalimentacion respecto a lo social,

4

1s formacién de ideas y valores, el desarrollo de habilidades interpersonales, de planificacién y
autodirectivas, la ayuda, el consejo y la guia.
No obstante, aunque la familia deberis geaerar las habilidades sociales en sus integrantes,

sctuslmente ha relegado gran parte de su responsabilidad a la escuela debido a diversas causas, entre

ellas al menor peder adquisitivo que en h i ha obligado a Is mujer a trabajar pars
mejorar la economia del hoger aband do alg de las actividad dicionales como
¢l cuidado y educacion de los hijos y dejando en las y guarderiss Ia respousabilidad.

Espordloqlwhnmﬁiomhsesmehsht\rudeeqniﬁbmh falta de ensefianza familiar,
\

Sin embargo, en las escuelas los maestros y los programas sélo ab Ia educacié démi

dejando de lado [a formacion moral, lo que provoca que el nifio no adquiera ni de su familia ni de las

instituck lares la enseil que le permita un desarrollo Gptimo como ser humano.

MNande akt. vt s idad

Por otra parte, ls commidad d a los pr como
deportivas, recreativas o culturales que propicien que las personas y grupos de personas se acerquen

¢ invohicren en actividades positivas y de mej a la colectividad; también constituyen un nivel para

la preveacion.

Después de haber realizado Ia exposicién de estos temas es importante subrayar que los

problemas interpersonales estin relacionados de algune con tr de tipo ional y

conductual, sin embargo, al ser las habilidades sociales aprendibles, el individuo puede adquirirk

|
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para lograr un mejor funcionamiento psicoldgico y social.

Partiendo de Ia revisié tizada en los dos capitul iores, se idera lo sigui
todo hace suponer que las variaciones en la aparicion de los cambios fisicos de Ia adolescencis, y ain
el desarrollo normal de éstos, pueden producir por si solos gran p pacién en el adok , lo

que aunado a la mayor exigencia social y a Ia idad de adaptacion al medio; hace mis probable

a3 PRy b, d

que la adolescencia parezca una etapa critica, donde se p

desadaptadas o probl icolégicos. Sin emb iendo de la idea de que los trastomos

P & EY P

& 1

los probk cn habilidades sociales y

tienen como una

Taps, a

se

tomando en cuenta que lo biolégico, lo psicolégico y lo social se

supone que la existencia de habilidades sociales probablemente modifica la forma en como los

Tanih

adolescentes experimentan su I con otras p a partir de los cambios fisicos, siendo

importante esto Gkimo, ya que a partir de como ¢l joven percibe la relacién con los demis es su forma

de comp se, involucrando con ello cond daptadas o desadaptadas socialmente.

’ De aqui, el objetivo del p bajo fie investigar Ia existencia de una posible relacié
entre habilidades sociales y la forma (agradable o d dable) en que experi los adol

Su relacién con otras personas & partir de la p ia o ia de los cambios fisicos risti
de Ia etaps por la que estin pasando,
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CAPITULO TRES

REPORTE DE INVESTIGACION

IMPORTANCIA DE LAS HABILIDADES SOCIALES EN LA FORMA COMO LOS
ADOLESCENTES EXPERIMENTAN SU RELACION CON OTRAS PERSONAS A
PARTIR DE LA PRESENCIA O AUSENCIA DEL CAMBIO FISICO.
Metodologia.
Mouestra estudiada.

En la presente investigacion se evaluaron 192 adolescentes de ambos sexos de eatre 12y 16

afios de edad, (69 mujeres y 123 hombres), de dos 1 darias del tumno vespertino del

Distrito Federal: la secundaria nimero 7 José Manuel Ramos y Ia nidmero 15 Albert Einstein;

3y
;

eligiéndose de cada una un grupo por grado.

Dela dari ni 7 que ba con un total de 371 alunmos se evaluaron 82, en tanto

que de1a 15 se tomaron 110 de una poblacion de 767 estudiantes. Los datos referentes a la poblacién

total de Ias escuelas, la muestra obtenida de ellas, asi como la proporcion, (establecid di ha

formuls P=X/N, en 1a cual X es el m de entidades que las isticas que i

(muestra) y N es el nimero total de la poblacién (Wayne, 1990)), se muestran en la tabls 3.1,

iderando el total de hombres y muj d te

! L4

Se ha en¢ do que la seleccion aleatoria de Ia es la mejor forma para que ésta sea

considerada representativa de Ia poblacion, sin embargo, en este trabajo la eleccion de los jo se

realizé medi un no al io accidental, esto es, de acuerdo a la conveniencia del

59



investiga dor (Levin, 1979), debido a que las escuelas donde se aplics fueron ’ ‘

MUESTRA ESTUDIADA
SECUNDARIA POBLACION MUESTRA PROPORCION
M|ujtoraLm | u |TotaL! M | H | TOTAL
No.15 331 j 436 767 47 63 110 .14 .14 .14
No.7 100 §271] 371 122 60 82 22 1 22 22
TOTAL 431 | 707 1138 69 123 192 .16 17 A7

Tabla 3.1 Poblacién, muestra y proporcién en ambos sexos de las dos secundarias.

Las inicas que otorgaron el permiso de evaluar a sus estudiantes con la condicién de que se efectuara
en grupos donde no hubiera clases por haber faltado el maestro, aspecto que limité la eleccion

azarosa de los grupos.

Recursos materisles:

Partiendo del proyecto general, del cus! forma parte esta investigacion, se utilizé Ia escals de
habilidsdes sociales para adolescentes de Rios (1994) y su respectiva hoja de resp , las cuales,

asi como ¢l proyecto general, pueden observarse en los anexos del 1 al 3. Este instrumento evahia
seis reas generales:I) Habilidades de inicio (que consta de ocho reactivos), consideradas como

necesarias para un minimo de convivencis, como el escuchar, poner atencion e inmiciar una

conversacién; IT) Habilidades avanzadas (constituida de seis reactivos) rep p i0s mis
complicados, incluye el pedir o prestar ayuda, seguir i i o dar disculpas; II1) Habilidades
para manejar sentimientos (de seis ivos) se refieren a la expresion de sentimientos tanto positivos

como negativos; IV) Habilidades alternativas a la agresién (compuesta por diez reactivos) en las
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cuales se considers el rech. Huaci de conflicto; V) irea de Habilidades pnraienclrar el estrés

(que contiene doce reactivos) evakila situaciones de presion; VI) Habilidades de planeacion (formada

Tad, : 1

de ocho ivos) incluyen el y utilizar las capaci propias para izar una tarea
especifica.

Ademis se utilizaron dos escalas una para cada sexo pera evaluar la presencis o susencia de

los cambios fisicos en los adolescentes, asi como la forma en que experimentaban a partir de dichos

cambios su relacion con otras p La de homb iene 15 ivos y la de muj 13
reactivos. Ambas fiseron elaboradas por los delap L ig "',(veranexos4y5).

También se utilizd un equipo completo de computo con capacidad grifica para el andlisis de

datos y estructura del reporte, asi como lipices y hojas tamsiio carta.

La aplicacidn de las escalas se llevd a cabo dentro de las instalaci de las propi las,

e los salones donde tomaban clases los grupos evaluados.
PROCEDIMIENTO

El procedimiento fue desarrollado en dos etapas.

Etapa 1.
Actividades:

1. Se realizd una revision bibliogrifica acerca de los cambios fisicos y sus consecuencias
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psicologicas caracteristicos de Ia adolescencis.

2. Con la informacion obtenida se elab las escalas de cambios fisicos.

3. Se vealizd un estudio piloto (en cinco hombres y ciuco mujeres de entre 12 y 16 ailos) para

probar lss escalas de cambios fisicos y evaluar si las i i ylos ivos eran adecuados al

tenguaje de los jovenes, asi como saber ¢l tiempo que ocupabas en

4. Se hici las modificaci perti tanto en las instrucciones como en algunos

reactivos. )
§. S aplico ia escala de habilidades socisles a los mismos jévenes que contestason lss de
cambios fisicos con el fin de que kos encuestadoses se familiarizaran con las instrucciones y las dudas

que pudicran surgir, do ig el tiempo requerido para ria. E; indose que

¢l tiempo que tomaban en contestar ambas escalas esa sproximadamente de 90 minutos.

Etapa 2.

Se p dié s la bisqueda de espacios susceptibles de aplicacion mediante fas siguientes
sctividades:
1. Se localizd una lista de todas las escuelss secundarias del Distrito Federal en el directorio

telefnico, a partir de Ia cus! se ba el bre de una daris y se b fiante una

Hamads telefonica para preguntar si contaba con tumno vespertino, de no tenerlo se descartsba y se
elegia otra,

2. En las de tamo vespertino se asistio al plantel para hablar con los directivos y llevas a cabo
los trimites sdministrativos requeridos por ellos para lograr la sutorizacion y aplicar las escalas.
Tanto en Is secundaria nimero 7 como en fa 15 no fue necesario realizar trimites ya que los

directivos dieron Ia autorizacién con Ia condicién de que s¢ evah en

que no

Brp
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maestro para que los alumnos no perdieran clases.

ante

3, Para la aplicaron de las escalas primero se realizé la p ion de los
los adolescentes para pedirles su cooperacion, leyéndose con ellos las instrucciones pidiéndoles

ademis que no hicieran comentarios mientras contestaban ya que eran respuestas individuales y no

tenian que preocupsrse debido a que no existian resp oi s, y que lo imico
que se pretendia era conocer si tenian o no el cambio fisico y como era su relacion con otras
personsas.

Alterminar de contestar las escalas de cambios fisicos se les repartieron los cuademillos que
contenian las preguntas de la escala de habilidades sociales. Se les volvié & recordar que no habia
Tespuestas comectas 0 incorrectas y que solo se queria ver el nivel de habilidades con que contaban.
T_mbiﬁ se coment que no debian rayar o escribir en los cusdemillos, sino en Ias hojas de respuesta.

El procedimicnto de Ia actividad 3 de la eup’n 2 se desatrollé de igual forma en cada grupo

de las dos escuclas,
RESULTADOS Y ANALISIS,

Habiendo obtenido las evalusciones se realizé la

de datos en computadora, para ello

| 2

se usé el programa SPSSP V:4.0. para obtener ¢l anilisis de los mismos.

Los ressktados se haciendo en primer lugar un anilisis descriptivo de Ias fr
de Jos jovenes que obtenian las habilidades sociales en Ia escala completa y en cada una de las dreas
separsdamente. En seguida se presentan los resultados obtenidos de la evaluacién de los cambios
fisicos, en téminos de frecuencia de casos y finalmente se las laci btenidas entre
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las éreas de habilidades sociales y los cambios fisicos.

Los datos referentes a la escala de habilidades sociales se muestran en intervalos, mismos que
fueron obtenidos de acuerdo a lo mencionado por Freund y Manning (1989) sobre la construccion
de rangos y de intervalos.

Por ejemplo, la escala esti constituida con cinco categorias de respuesta para todos los

reactivos, en escala tipo Likert: 1.- nunca, 2.- raras veces, 3.- algi veces, 4.- fr yS5.-
siempre. Se iderd el puntsje minimo que se podia obtener, (suponiendo que todos los reactivos
de la escals o de cada drea fueran dos con la categoria 1) y ¢l puntaje maximo (resultaba de
marcar en todos los reactivos 1a categoria 5); para ob el valor del rango. se resté el puntaje

inimo posible al puntaje méximo y e! resultado se dividi6 entre el niimero de categorias, en este caso
5, obteniéndose la amplitud de los intervalos.

De esta forma, el valor del rango y de los intervalos dependié del mi de ivos de cada

irea do In escala de habilidades sociales. Por ejemplo, considerando la escala completa, que consts

de 50 reactivos; su puntsje minimo posible ¢s 50 (suponiendo que un adol contestara con ¢l

nimero 1 a todos los reactivos), mientras que su puntaje miximo posible serd de 250 (suponiendo
que el joven contestara en la categoria 5 en todos los reactives). Calculando el rango éste es igual

2200, que al ser dividido entre 5, que es el nix de ias de arroja un

B ¥

resultado de 40, que cs la amplitud del intervalo.

Para obtener el intervalo de las categorias al puntaje minimo se le va sumando el valor de!
intervalo, quedando de 1a siguiente forma: 50 - 40 = 89, 90 - 40 = 129, 130 - 40 = 169, 170 - 40 =
209, 210 - 40 = 250,

Este procedimiento se llevé a cabo en todas las dreas para obtener el valor de los intervalos:
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" parn ol drea de habitidades de inicio y planeacion el rango fue 32 (ambas tienen 8 reactivos); el rango

para las dres de habilidades das y para 31 fmi fue de 24, para el drea de
fabilidades altemativas a Iz agresion ! rango fue de 40 y para el area de habilidades para encarar el
entrés el rango fue de 48,

Los valores de lns intervalos fueron: pasa las areas de habilidades de inicio y planeacién 7,

para las éreas de habilidades das y de jo de sentimientos fueron 4, para las habilidades

kermativas 8 1a agresion fue 8 y final en las habilidades para eucarar el estrés fue de 9. Los
datos de los intervalos de cada dres asi como el total de la escala se especifican de acuerdo a las

categorias de respuesta en Ia tabla 3.2

INTERVALOS PARA CADA CATEGORIA.
CATEGORIAS DE RESPUESTA.

AREAS NUNCA | RARASV | ALGUNAS V | FRECUENT | SIEMPRE
INICIO 8- 14 15-21 22-28 29-35 36 - 40
AVANZADAS 6-10 1-1s 16 - 20 21-25 26 - 30
SENTIMIENTOS 6 - 10 11-18 16-20 21-25 26-30
AGRESION 10 - 18 19-27 28-36 37-45 46-50
ESTRES 12-21 22-32 33.42 43-52 53-60
PLANEACION 8- 14 15-21 22-23 29-35 36- 40
TOTAL 50-89 90 -129 130 - 169 170 -209 210-250

Tabla 3.2 Valor de cada intervalo re;p-eem a Ias cinco categorias de respuesta por érea de
habilidades sociales y el total de Ia escala.

En el siguiente apartado se describen los resultados obtenidos en la escala de habilidades

socisles.
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Habilidades sociales.

-

de los adoll en términos de la

En los 192 casos se evalud la forma de di
frecuencia obtenida para cada género, en cada categoria de respuests de la escala total.
En la figura 3.1a se ilustran dichos resultados, en ella se observa que: 49 adolescentes

consideraron ser hibiles "frecuentemente”, 26 "algunas veces" y 6 "siempre”.

Con resp a Ias muj los itados fi : 33 jé pondi ser -habiles
"frecuentemente”, 7 “algunas veces", 3 “siempre” y 1 "raras veces”, Asi que en las categori
de alg; veces, fi y siempre la idad de hombres es mayor que la de mujeres, no

asi en I categoria de raras veces donde no se encontrd a ningun hombre y si a una mujer. Aunque
es importante tomar en cuenta que la muestra, en su mayoria, estuvo constituida por hombres,

en esta muestra resultaron

aspecto que hace suponer, de do a Ia distribucién, que los b
ser mas hébiles que las mujeres.

Se realizd tambicn una distribucion de fi ias en cuanto al grado escolar en ambos sexos

y el nivel de habilidades que presentaron, encontrindose en el primer grado a 28 adolescentes que

"frecuentemente” son hibiles, 11 que lo son "algunas veces”, 2 que id serlo "siempre” y

(XY

1 “raras veces". En el do grado se 2 28 jovenes que opil ser habiles

"frecuentemente”, 10 "algunas veces" y 5 "si ", Para el tercer grado 26 muchachos consideraron

ser hibiles "frecuentemente”, 12 “algunas veces” y 2 lo fueron "siempre”. Con excepcion de un joven
que considero ser hibil “raras veces", se puede decir que los adolescentes de la muestra estudiada no
presentan diferencias significativas ya que en general los tres grados reportaron tener un nivel similar

de habilidades sociales, lo cual puede ser observado en la figura 3.1b
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DISTRIBUCION DE ADOLESCENTES DE SECUNDARIA
HOMBRES Y MUJERES
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FIGURA 3. 1a Frecuencia de habilidades sociales por género en 12 escala total.
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las
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de la categoria de

respuesta que habian marcado y de las diferentes areas de habilidades sociales, asi conio de la escaly

total, estos datos son mostrados en la tabla 3.3.

FRECUENCIA DE HABILIDADES SOCIALES EN CADA CATEGORIA.
AREAS CATEGORIAS DE RESPUESTA
NUNCA | RARASV | ALGUNAS V_| FRECUENT | SIEMPRE
INICIO 15 83 70 s
AVANZADAS 2 9 59 91 22
SENTIMIENTOS 24 68 69 21
AGRESION 7 78 84 4
ESTRES 2 11 50 82 23
PLANEACION 4 43 85 30
TOTAL 1 33 82 9

Tabla 3.3 Frecuencia de jGvenes respecto a las

habilidades sociales.

En ella se observa que en el drea de habilidades de inicio 83 jo

ias de r

(d

por dres de las

veces" habiles, 70 "frecuentemente”, 15 "raras veces” y rinicamente 5 reportaron serlo "siempre”,

Aqui se que en g

1 1a distrit

d

de los jo

veces hibiles, qued

en

!

do lugar

q

es mayor ¢u la categoria de algunas

que lo son frecuentemente, y aunque hay muy

pocos que reportaron ser siempre hibiles, también es importante notar que no se encontré ni un sofo

A0l

o

que se

nunca habil, (ver figura 3.2a).

En la figura 3.2b se muestra lo encontrado en el area de habilidades avanzadas, donde se

™

"

aprecia que 91 jé

T

ser
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DISTRIBUCION DE HABILIDADES SOCIALES POR AREA
HABILIDADES DE INICIO

FRECUENCIA
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CGATEGORIAS DE RESPUESTA

FIGURA 3.2a Frecuencia de adolescentes en el drea de habilidades de inicio.
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FIGURA 3.2b Frecuencia de adolescentes en el irea de habilidades avanzadas.



9 “raras veces’ y Umicamente 2 "nunca”. En esta drea se observa que la mayoria de jovenes

frecuentemente son hibiles, siguiéndole los que lo son alg veces y aunque si se pr an

adolescentes que nunca son hibiles es mucho mayor Ia frecuencia de los que se consideran habiles
siempre. También se puede notar que hay mis jovenes con habilidades avanzadas que de inicio a pesar
de que se considera que estas tltimas son de mayor complejidad.

En el drea para ] frmd se O que 69 jo P en la categ

de "frecuentemente”, y 68 en la de "algunas veces", 24 eu la de "raras veces" y 21 en la de "siempre”,
(ver figura 3.3a). Comparads con las dreas anteriores, en ésta son menos los jovenes que
frecuentemente y algunas veces son hibiles, llegando incluso a ser nula Ja frecuencia de adolescentes
que nunca son hibiles, sin embargo, tienden a subir los que siempre son habiles para mancjar sus
sentimientos, asi como en la expresion de los mismos, ya sean positivos o negativos.

En la figura 3,3b, se mutestra el drea de habilidades akemativas a la agresion donde 84 jovenes
respondieron ser hibiles “frecuentemente”, 78 “algunas veces", 7 “raras veces” y solo 4 "siempre”.

No obstante que no se encontraron joveaes que nunca son hibiles para manejar Ia agresién, son muy

.4

pocos los que bacerlo siempre, siendo la mayoria frecuentemente habiles en este

aspecto,

En el irea para encarar el estrés 82 adol ser hibiles "fr "
50 "algunas veces", 23 "sempre", 11 "raras veces" y, por1iltitno, 2 "nunca”. (ver figura 3.4a). A pesar
de que los jovenes que sélo algunas veces son hibiles ocupo la segunda frecuencia mayor. ésta es

menor que en las dreas anteriores, opuestamente se increment6 para los que nunca son habiles y lo

mis imp a resaltar es que se obtuvo una de las fr iss mas altas de los que siempre son

hibiles para encontrar habilidades alternativas al estrés,
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DISTRIBUCION DE HABILIDADES SOCIALES POR AREA
HABILIDADES PARA MANEJAR SENTIMIENTOS
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sgs8e38

NUNCA RARY, ALa.v FREC.  SIEMPRE
CATEGORIAS DE RESPUESTA

FIGURA 3.32 Frecuencia de adolescentes eu cl drea de habilidades para mancjar sentimieatos.
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FIGURA 3.3b Frecuencia de adolescentes en ¢l irea de habilidades akernativas a la agresion.



R al drea de pl ion, en Ia figura 3.4b, se que 81 jé P ser

L

hibiles "fir *, 43 "algunas veces”, 30 "sicmpre" y 4 “sarss veces”. En esta drea se presento
Ia frecuencis mis akta para los estudiantes que siempre son hibiles en el momento de planear sus

actividades, y la mis bajs para los que lo son s6lo raras veces. Sin embargo, la mayoria de los

1 rS hihil,

adole son entre alg y

Finalmente, en el total de l& escala fuecron 82 los jovenes que se consideraron
"frecuentemente” hibiles, 33 "algunas veces”, 9 "siempre" y uno "raras veces”. Al igual que para la

mayoria de las ireas gran cantidad de adol son fr hébiles y algunas veces,

encontrindose ademis disminuida la frecuencia de algunss veces respecto a Ias dreas, como se
observa en Ia figura 3.5.
Resumiendo, se puede observar que en las ireas de habilidades avanzadas, de expre<iin de ,

sentimientos, akternativas a la agresion, para encarar el estrés y de planeacion, Ia frecuencia n..» alta

estuvo conformada por los jé que f son hibiles, siguiéndole los que sélo lo son
algunas veces; micutras que en el drea de habilidades de inicio este orden se invierte encontrindose
mis jovenes que sélo algunas veces son hibiles y una menor cantidad de los que lo son

e,

frecuentemeante. Es nmy imp

que los puntajes mis bajos se obtuvieron pars la
categoria de nunca en todas las dreas, incluso para el total de la escala, esto se puede apreciar de la
figura 3.2a 2 la 3.4b,

En el siguiente apartado se exponen los resultados obtenidos en la evaluacion de los bi

fisicos.
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FIGURA 3.4a Frecuencia de adolescentes en el drea de habilidades para encarar el estrés.
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FIGURA 3.4b Frecuencia de adolescentes en el drea de babitidades de planeacién.



BUCION DE HABILIDADES SOCIALES DE TODA LA MUESTRA
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3URA 3.5 Frecuencia de adolescentes en la escala total.



Cambios fisicos.

Al igual que Ia escala de habilidades sociales para adolescentes, las escalas que evalian fa
relacién de los jovenes. con las personas con quien interactdan, a partir del cambio fisico que
experimentaban, también cuenta con cinco categorias de respuestas:

1.- MUY DESAGRADABLE.
2.- DESAGRADABLE.

3.- INDIFERENTE.

4.- AGRADABLE,

$.- MUY AGRADABLE.

Ademis cuenta con las categorias de respuesta de siy no para evaluar la p ia 0
del cambio fisico en los jévenes.

Paralap ion de estos fesultados se obtuvi las & ias de casos en cada uno

de los reactivos de do a las categorias de resp estos datos se muestran en la tabla 3 4.

En el reactivo que evalué el "sumento de peso” 79 jovenes, (51 con el cambio y 28 sin ¢l)

P haber experi do 1a relacion de “agradable”, para 46 adolescentes (26 con

cambio fisico y 20 sin él) su relacion fue “muy agradable”, 45 jo (38 que han vivido ¢l cambio

y 7 que no) consideraron su relacién como "indiferente”, p i se al2

estudiantes (7 con cambio y § sin él) que que su relacion fue desagradable, finak

para 10 adolescentes (8 que tenian el cambio y 2 que no) esta on con otras Ia vivil
de forms “muy desagradable”. Como se puede obsetvar, la mayoria de los jévenes ya ha presentado
¢l cambio, puesto que en todas tas categorias es mis alta 1s frecuencia de los que si tuvieron aumento

de peso que de los que no. También es importante hacer notar que la frecuencia mis alta se encuentra
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EXPERIENCIA DE LA RELACION CON OTRAS PERSONAS A PARTIR DEL CAMBIO FISICO.
CATEGORIAS DE RESPUESTA
1 2 3 4 5

CAMBIO FISICO SI | NO ] SI } NO } st NO | si No Si_{ NO
AUMENTO DE PESO 8 2. 7 5 38 7 51 28 r_gg 20
AUMENTO DE ESTATURA ] 5 4 5 16 6 73 8 il ]
CRECIMIENTO DE 4 3 2 10 19 22 45 27 221 26
EXTREMIDADES
CRECIMIENTO DE SENOS 2 1 1 2 16 ) 29 6 10 2
ENSANCHAMIENTO DE 3 1 3 1 15 4 23 3 12 2
CADERAS
CAMBIO DEL ROSTRO 4 7 10 3 20 16 47 34 35 15
VELLO PUBICO 13 1 16 4 52 9 54 7 2] 10
VELLO AXTLAR 14 6 18 12 41 17 31 23 11 16
VELLO EN EL ROSTRO 3 10 5 5 17 29 19 32 13 ] 47
PRESENCIA DE ACNE 41 ] 26 4 9 16 11 29 7 36
OLOR CORPORAL 25 2 42 5 21 14 21 20 13 ] 28
TONO DE VOZ 4 3 5 S 23 14 | 36 18 60 11
MENSTRUACION 15 1 10 i 18 10 1 8 4
CRECIMIENTO DEL PECHO 2 12 4 6 9 14 16 23 12 18
ANCHURA DE HOMBROS 1 2 t 9 11 10 | 4 9 26 6
CRECIMIENTO DE TESTICULOS 3 1 5 6 31 S 36 11 22 3
CRECIMIENTO DEL PENE 1 4 4 2 26 7 43 4 27 2
EYACULACIONES NOCTURNAS 6 1-2 9 6 9 19 13 i 5 13

TABLA 3.4 Frecusacia de jovenes que han preseatado o no los camblos flskcos por ias de donde

1 significa MUY DESAGRADABLE, 2 DESAGRADABLE, 3 INDIFERENTE, 4 'AGRADABLE y § MUY
AGRADABLE.
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" en agradable, Jo que representa que para ls mayonia de los jo Ia relacion que mantienen con otras

personas cs agradable, andose una fr ia muy baja para los adolescentes que a partir del

cambio fisico su relacion es desagradable. Estos datos incluyen tanto a los que han tenido el aumento

de peso como a los que no, como se ilustra en la figura 3.6a.

Para el “aumento Je estatura” se 81 adol (73 que presentaron el cambio

y 8 que no) que consid su relacion como “agradable", 72 jo (71 con el cambio y | sin él)

interacci “muy agradables”, para 22 estudiantes (16 con el cambio y 6 sin él) su

relacidn fue “indiferente”, 9 p (4 que tuvi el de ¥ 5 que no) opinaron

haber tenido una relacion “desagradable”, finalmente 6 adol (1 conel bio y S sin él)

vivieron su relacion de una forina “muy desagradable”. Slo en dos categorias, muy desagradable y

desagradable. no imp dosiy 0 no ¢l cambio, las frecucuciss son muy bajes sucediendo

lo io para las i donde s & ia de los que si han tenido aumento de

. csixtura supers enormemente a los que no lo han presentado. También es importante resaltar que para

Ia gran mayoria de ado s i ion fue iderada agradable o muy agradable, siendo

bi lacion con otras p esd dable. Esto se

oy pocos los que teniendo o no el su

puede observar en Ia figura 3.6b.

En cuanto al "crecimi d porcionado de las extremidades” sc encontraron a 72 jovenés

P

(45 con el cambio y 27 sin 1) que percibi su i ion como "agradable”, 48 adol (22

con cambio y 26 sin él) que id su relacion “muy agradable®, 41 di (19 que

presentaron ¢l cambio y 22 que no) reportaron su relacién como "indiferente®, para 12 personas (2

que tuvieron el cambio y 10 que no) percibieson su relacion como “desagradable” y, finsl 7

™

¥ (4 quep ¢l cambio y 3 que no) experimentaron su relacién *muy

d. dahle"
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EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO FISICO
AUMENTO DE PESO EN AMBOS SEXOS

FRECUENCIA
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FIGURA 3.6a Distribucién de los jo que han p do y no e} aumento de peso.
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FIGURA 3.6b Distribucion de los jé que banp do y no el aumento de estatura,




En general, la mayor frecuencia de los jovenes que no han tenido el cambi ideran su

come muy agradable, solo en la categoria de agradable la frecuencia tiende a subir para los que si

p el cambio, percibiendo éstos, que su relacion cs iguall agradable. Es importante notar
que también para este reactivo son muy pocos los adol que han experil ado rel
desagradables, ya sea que o no con el cambio fisico. Esto se muestra en la figura 3.7a.

Respecto al reactivo que evalud el "crecimiiento de senos" se encontré que 35 mujeres (de las

cuales 29 tuvieron el cambio y 6 no) consideraron su relacién con otras personas como "agradable",

16 (todas con el cambio) experil su refacién como "indiferente”, 12 muchachas (10 con
bio y 2 sin él) percibi su rell "muy agradable”, 3 adol (2 que p el
bio y 1 que no) rep su relacion como "muy desagradable”, igualmente 3 jovenes (1 con

el camhio fisico v 2 s él) que su relacion habia sido "desagradable". Para este reactivo

las i ias de adok dismi en todas las categorias, sin embargo ésto es debido a que
el crecimiento d-e senos s6lo se presenta en mujeres y comno la muestra proporcional de éstas ct

a los hombres es menor, en consecuencia las frecuencias son menores, no obstante se puede observar

dahl, 4 d.

que en general las frecuencias tienden a centrarse en ag encontra is que la mayoria

de las jo ya han p do ¢l cambio y las i que i con otras personas son

: Jarad; Aahl

como

(véase figura 3.7b).

Enet" hami de caderas” 26 mujeres (23 que presentaron el cambio y 3 que no)

e 10 it

¥ u bi

como "agradable", 19 adol es (15 con y 4 sin é1) opinan que su
relacion ha sido “indiferente”, 14 jovenes (12 con el cambio fisico y 2 sin €]) reportaron su relacion

como “muy agradable”, posteriormette 4 personas (de las cuales 3 tuvieron el cambio y 1 no) que

haber experi do su relacion como "desagradable”, y para otras 4 (3 con cambio y
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EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO FISICO
CRECIMIENTO DE EXTREMIDADES EN AMBOS SEXOS
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FIGURA 3.7a Distribucion de los jévenes que han presentado y no el crecimiento desproporcionado
de extremidades.
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FIGURA 3.7b Distribucién de las jévenes que han presentado y no el crecimiento de senos.



1 sin é1) su relacion fue cupsidcradu "muy desagradable”. Aqui sucede lo mismo que en ¢l reactivo
anterior. respecto @ frecuencias bajas. ya que este también es un cambio exclusivo de mujeres. Como
lo representa ia figura 3.8a las frecuencias tienden a centrarse en agradable tanto para las que si
presentan el cambio conio para las que no lo tienen, siendo muy bajas las frecuencias para las jovenes
que consideran que a partir del cambio su relacion ha sido desagradable.

La figura 3.8b ilustra los resultados obtenidos en cuanto al "cambio de rostro” la mayoria de

¥ 1,

. 1 "
aron sur ble”,

" los jovenes 81 (47 que tuvieron el cambio y 34 que no) como “ag;

50 adol (35 que pr aron el cambio y 15 que no) reportaron que su relacion habia sido

"muy agradable". posteriormente se encontraron a 36 jévenes (20 con el cambio y 16 sin él) que

percibieron su relacion de forma "indiferente”, 13 estudiantes (10 que presentaron el cambio y 3 que

no) opinaron tener una relacion “desagradable”, final para 11 adol (4 que tuvi el
cambio y 7 que no) su relacion fire "muy desagradable”. En este reactivo las frecuencias vuelven a .
aumentar, puesto que éste es para ambos sexos. Al igual que los reactivos anteriores las frecuencias
mis altas tienden a centrarse en la categoria de agradable, tanto para los que han tenido el cambio
como para los que no, siendo mayor la cantidad de adolescentes que ya tuvieron el cambio que los
que no lo presentaron. En general se puede observar que para la mayoria de los jovenes sus relaciones
han sido de forma agradable.

En ¢l reactivo que evalué la "presencia del vello piibico" se encontraron a 61 jévenes (54 con
cambio y 7 sin ¢l) que opinaron tener una relacion "agradable”, para una cantidad igual. 61

Al

(52 quep aron el cambio y 9 sin €l) su relacién fire percibida como “indiferente”,

31 estudiantes (21 que tuvieron ¢l cambio fisice y 10 que no) consideraron su interaccion como "muy

dahlat

. para 20 adolescentes ( 16 que ya presentaban vello pibico y 4 que n1o) su relacion ha sido
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EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO FISICO
ENSANCHAMIENTO DE CADERAS EN MUJERES
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FIGURA 3.82 Distribucion de las jé que ban p do yno el enssnchamicnto de caderas.
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FIGURA 3.8b Distribucion de los jévencs que han preseatado y 10 ¢l cambio del rostro.



" dable", finaln 1456 (13 con cambio y ! sin él) respondieron haber experi d

una relacion "muy desagradable". Para este reactivo se ran fr ias muy bajas para los
jévenes que no han tenido el cambio, en comparacién con la gran mayoria que si tos ha presentado,

no ob Ia mayor idad de ado tengan o no el cambio, han experimentado su relacion

con otras personas como agradable. Un dato que es importante hacer notar es que hay otra gran

idad de jo que percibi su relacion como indiferente. Por otra parte se encuentran pocos

dol que id su relacién como d dable, muy desagradable o muy agradable,

Bt

como puede apreciarse en la figura 3.9a.

La figura 3.9b ilustra lo d P al "crecimi del vello axilar* donde 58
jo {41 que tuvi el cambio y 17 que no) reportaron que su relacion con otras personas fue
“indiferente”: 54 adol (31 con bio y 23 sin él) sus relaci fueron ideradas como
"agradables”; 30 estudi (18 quep el cambio y 12 que no) contestaron que su relacion

fue "desagradable”, 27 personas (11 que tuvieron el cambio y 16 que no) opinaron haber tenido una
telacion "muy agradable”, para 20 jévenes (14 que tenian el cambio fisico y 6 que no) su relacion fue

“muy desagradable”. Aqui también es mayor la cantidad de adol quep on el vello

axilar que los que no. Unicamente en la categoria de "muy agradable” es mayor h frecuencia de los
que no tuvieron el cambio, sin embargo la mayoria de los estudiantes consideraron como indiferente
su relacion hayan tenido o no el crecimiento del vello axilar.

En cuauto al "crecimiento de vello en el rostro" se encontré que 60 jovenes (13 que tuvieron
¢l cambio y 47 que no) consideraron su relacion como “muy agradable”, 51 adolescentes (19 con el

cambio y 32 sin &f) han experimentado su relacion de una forma "agradable”, para 46 di (17

con la presencia del cambio fisico y 29 sin é1) su vivencia ha sido “indiferente", 13 jévenes (3 con
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EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO FISICO
CRECIMIENTO DE VELLO PUBICO EN AMBOS SEXOS
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FIGURA 3.9a Distribucion de los jo que han p d

vooel imiento del vello pibico.

EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO FISICO
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FIGURA 3.9b Distribucion de los jo que han p do v nio el crecimi del vello axilar.




dable”, final 10 adol

cambio y 10 sin éf) consideraron su relacion como "muy desag
(S que tuvieron ¢l cambio y 5 que no) reportaron haber tenido una relacién "desagradable". Como
s observa en la figura 3.10a las frecuencias mas altas de jovenes son los que no han presentado este

cambio fisico, ademis manifestsron tener una experiencia muy agradable de sus relaciones con otras

P y pocos adol (solo 10) independi delap is o ia del cambio,
su interaccion es desagradable.
Respecto a la "presencia del acné", Ia mayoria de jovenes fueron 46 (41 que presentaron el

cambio y 5 que no) que consideraron su experiencia con otras personas como “muy desagradable®,

para 43 adolescentes (7 tuvieron ¢l cambio y 36 no) su relacion fue "muy agradable", para 40 (11 con

¢l cambio y 29 sin él) la experiencia que tuvieron fire "agradable”, 30 jo s (26 con el cambio fisico

v 4 sin é1) reportaron su reluciéﬁ como "desagradable”, final se a25j

{9 con

¢l cambio y 16 sin ¢éI) que consideraron su relacion como “indiferente”. Como se puede observar en

Ia figura 3.10b mientras tiende a subir la fi ia de los jo quep acné su i
con otras p fue experi da como desagradable, encontrando muy pocos adolescentes que
aun no teniendo el cambio su relacion fue iderada igual muy desagradable. De la misma

forma, la mayoria de los estudiantes que no han tenido el cambio tienden a experimentar sus

Aahl; s caiond ' dol

que opinan que su

relaciones como mmy algunos

no

relacidn es vivida de igual forma aiin tenieudo presente el acné.

En ¢l reactivo que evalué ef cambio de "olor corporal”, se 0 a47 jo (42 ya habian

prescatado el cambio y 5 no) para quienes su relacion con otras personas fiue considerada

nd Aahlat dol
I ., 41

(21 con el cambio fisico y 20 sin él) que la vivieron como

“agradable®, 38 estudiantes (de los cuales 13 tenian el cambio y 25 no) que experimentaron una
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FIGURA 3.10a Distribucién de los jo que han p do y no el velio en el rostro.
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FIGURA 3.10b Distribucion de los j6 quehan p do yno acné.




relacion "muy sgradable", para 35 jovenes (21 uvieron el cambio y 14 no) su relacion fue

“indifereme", 27 adok (25 con ¢l cambio fisico y 2 que no lo presentaron) reportaron que su

retacion fue "muy desagradsble”. Para este reactivo se ra una distribucion de fr ias de
jovenes semejante 8 Iz antetior, como lo muestra la figurs 3.1 1a donde la mayoria de los adolescentes
que ya cuentan con ef cambio fisico consideraron si relacion como desagradable, encontrindose para

este reactivo la frecuencia mas alta en esta categotia. lgualmente mientras aumenta la cantidad de

d . 1 a dabl

su relacion fue experi

el

[N
5

que no haa p

Para el reactivo que evalué el "cambio en el tono de voz", 71 j6 (60 que p el
cambsio fisico y 11 que no) cousideraron su relacion con otras personas como "muy agradable”, para
64 adolescentes (46 con cambio y 18 sin él) su relacion fue vivida como "agradable”, 37 estudiantes

(23 que tenian el cambio y 14 que no) respondi ViVir su ion de forma "indiferente”, 10

jovenes (5 con el cambio fisico y § sin él) reportarop su relacion como "desagradable”, por ultimo
para 7 (4 que presentaron el cambio y 3 que no) su relacion fue experimentada de forma "muy
desagradable”. Como se puede observar en la figura 3.11b, la mayoria de los jévenes presentaron el

cambio fisico, existiendo gran diferencia entre éstos y los que no lo presentaron sobretodo en las

gorias de dahle y muy dabl indose pocos adol que do o no el
bio su relacion fue experi da como desagradable. También es importante notar que la
frecuencia mds alta para los que p on el bio fisico se en muy agradable, lo que

significa que para la mayoria de los estudiantes su relacion fue muy agradable. Ademis se puede

FR) oY)

quenop el su i ién con

observar que para la mayoria de los
otras personas fue experimentada como agradable,

En lo referente al reactivo que evalug la presencia de “menstruacion” 18 mujeres (todas con
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FIGURA 3.11a Distribucién de los jévenes que han p do y no cambio de olor corporal
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FIGURA 3.11b Distribucion de los j que han p do y no ¢l cambio del tono de voz.




el cambio fisico) mformaron que su relacién con otras personas fue experimentada como

vindiferente”, 16 adolescentes (15 con el cambio y | sin él) la vivieron como "muy desagradable",

s 8 aradac #

para 12 jovenes (8 que tenian el cambio y 4 que no) sus relaci fueron muy

gradables”, 11 muchachas (10 que presentaron el cambio y 1 que no) reportaron haber

experimentado sus relaciones como "desagradable”, para una cantidad igual, 11 (10y 1 para el mismo -

orden ior) percibi su relacién como “agradable”. En este reactivo, como se evalud un
cambio fisico presentado imicamente en nujeres, las frecuencias en general disminuyen, sin embargo
a pesar de esto, es posible notar que la gran mayoria presentd el cambio, siendo muy pocas

adolescentes las que no lo tuvieron. De las que si presentaron el cambio fisico Ia mayoria reporté
mtmenm relacion indiferente y Ia segunda frecuencia es para las que consideraron que fue muy
dessgradable; en Mo a las que no tenian el cambio [a mayor ;unﬁdad de adolescentes se agruparon
en Ia categoria de muy agradable. Esto se muestra en Ia figura 3.12a.

A pastir de los siguientes reactivos se describen los datos de los cln;bios fisicos presentados
unicamente en hombres.

Respecto al "crecimiento del pecho”, Ia mayoria de los jovenes, que son 39 (16 que tenian el
cambio fisico y 23 que no) consideraron su relacién con otras personas como "agradable”, para 30
adolescentes (12 con el cambio y 18 €l) su relacién fue vivida como "mmy agradsble”, 23
estudiantes (9 presentaron el cambio y 14 no) para los cuales su relacion fue "indiferente”, para 14
muchachos (2 con ¢l cambio y 12 sin é1) su relacién fue experimentada como "muy desagradable”,
10 jovenes (4 y 6 con y sin cambio fisico respectivamente) percibieron su interaccién con otras
personss como “desagradable”. Para este reactivo, como lo muestra la figura 3.12b, también

disminuyeron las frecuencias, sin embargo no es tan marcado debido a que los hombres formaron 1a

7



EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO FiSICO
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3.12b Distribuciéa de los jovenes que has preseatsdo y 30 crecinsioato del pocko.



i rests - il -eeng,
VIl ummf

mayoria de la diads. Aqui la cantidad de jén es jante para todas las categorias,
obsesvindose que en todas es mayor la fi ia de los adol queno p ¢l bi

fisico respecto de los que si lo tuvieron, ademis es imp notar que Ia frecuencia mas alts,
independi que los j6 ieran el cambio o no, se en Ia categoria de
agradable. Por otra paste hay muy pocos adol que tan con ¢l cambio y su relacion fue

vivida como desagradable o muy desagradable.

En cusnto a la "snchura de hombros® se o a 53 jo (44 que presentaron ¢t cambio
fisico y 9 que no) que rep haber experi do su relacién con otras personss como
*agradable”, 32 adol (26 que si tenian el cambio y 6 que no) la vivieron como “muy

agradable”, 21 estudiantes (de los cuales 11 tuvieron el cambio y 10 no) consideraron su relacion

como "indiferente”, para 10 (1 con cambio y 9 sin é1) su relacién fue “desagradable”, 3 muchach

o

(sélo uno coa ¢l cambio y los sin él) p lacién como “muy desagradable”. La

su
figura 3.13a nos muestra la gran diferencis que existe eatre las frecuencias muy bajas pars los que

perciben su relacién como muy desagradable y desagradable a las frecuencias altas para las categorias

de musy agradable y sobretodo en agradable. Por otra parte, para los que consideran desagradable su

relacién no hay gran diferencia entre los que presentan el cambio y los que no, sin embargo ésta es

ad Adahl daht,

siendo

muy marcada para los que experimentaron su i como agl o nuy ag

muy pocos los que no tienen el cambio fisico respecto de los que si. En general, Is mayoria de los

jo p el cambio y vivi su relacién de forma agradabl
En el reactivo que evalué el "crecimiento de los testiculos” se 6 a 47 jo (36 con
el cambio y 11 sin €l) que experi su relacion con otras p de forma “agradable”, 36
dok (31 que tuvieron ¢l csmbio y 5 que no) que opinaron haber vivido su relacion de forma

i



EXPERIENCIA A PARTIR DEL CAMBIO F ISICO
ANCHURA DE HOMBROS EN HOMBRES
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FIGURA 3.13a Distribucion de los j& quehanp do y no la anchura de homb;
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FIGURA 3.13b Distribucién de los jovenes que han presentado y no ¢l crecimiento de testiculos.



*indiferente”, 25 estudiantes (22 que si tenian el cambio y 3 i]ue no) para los cuales su relacion fue
"muy agradable”, 11 jovenes (5 con ¢! cambio y 6 sin él) consideraron su relacién como

*d dable”, 4 muchachos (3 y | con y sin el cambio respecti ) rep que su

&

360 file "nuty desagradsble”. La figura 3. {3b nos muestra gran diferencia entre las categorias

de muy desagradable y desagradable donde existen bajas fiv ias, no imp dosip o
no el cambio fisico, y las otras tres donde hay fi ias altas pero iini para los jovenes que
tenian el cambio. En g | Ia mayoris de los adol p el cambio y su experi

fue agradable, y ademis la mayor cantidad de los jo que 1o tuvi el b bié

considerd su experiencis como agradable.

3

Pana el reactivo que evaluo el "crecimiento de pene” 47 jé (43p on ¢l

fisico y 4 no) id su relacién coun otras p como “agradsble”, para 33 adok

(26 que tuvieron el cambio y 7 que no) su relacién fue vivida como "imdiferente”, 29 muchachos (27

con cambio y 2 sin €l) 1a experimentaron como "muy agradsble”, para 6 estudi (4 rep

haber tenido el cambio y solo 2 no) su relacién fue "desagradable”, 5 j6 {uno con el cambio y
los restantes sin 1) petcibieron su relacién como "muy desagradable”. Como se puede observar en

Ia figura 3.14a exi des diferencias entre los que tuvieron el cambio y los que no en las

categorias de indiferente, agradable y muy agradable, siendo mayor la cantidad de jovenes que si

tuvieron el cambio fisico. No obstante esto no s¢ presenta para los que experimentaron una relacion

desagradable o muy desagradable ya que en éstas las fr i que bajas, son simil En

general es mayor Ia cantidad de los que han tenido el cambio y que experi su relacion como

agradable.

Respecto al reactivo que evalué las "eyaculsciones nocturnas”, se encontré a 36 adolescentes
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FIGURA 3.14a Distribucidn de los jovenes que han presentado y no el crecimiento de pene.
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FIGURA 3.14b Distribucion de los jévenes que han presentado y no eysculaciones nocturnas.



‘ (lﬁ presentaron el cambio fisico y 23 no) que experimentaron su relscion con otras personas como
"'ag,radable", para 28 jovenes (9 con el cambio y 19 sin él) su relacion fue "indiferente”, 18 estudiantes
(6 tuvieron el cambio y 12 no) para los cuales su relacién fue vivida como "muy desagradable”, para
18 (5 con el cambio y 13 sin &) su relacidn fiie "ntuy agradable”, finalmeate 15 jovenes (9 que tenian
el cambio y 6 que no) vivieron su relacion de forma "agradable”. Para este reactivo se encontraron
diferencias en las frecuencias de jévenes que presentaron el cambio y los que no, siendo en general
mayor pama estos Witimos. También se puede observar en cusnto a los que si han presentado el cambio
que las frecucnciss so encuentran distribuidas en las cinco categoriss, presentindose un ligero

aumento para los adolescentes que consideraron su relacion como agradable, y un descenso para los

que Ia experi coms muy dable. En cuanto a los que no presentaron el cambio, la
mayorig iderd su relacion como agradable o indiferente, como lo muestra Ia figuea 3.14b.
En el sigui partado se p los datos obtcnidos al calcular el coeficieate de

lacién Prod M, de Pearson, (Levin, 1979).

CORRELACION.

Finalmente, se llevo a cabo un andlisis de correlacion para medis el grado de asociacién entre
el nivel de habilidades sociales y Ia forma como experimentaron fos adolescentes su relacion con otras

personas a partir de los cambios fisicos. Los fados obtenid on que en donde se
encontvaron comrelaciones significativas éstas fueron positivas, como puede observarse en 1 tabla 3.5.
Los datos sigpificativos se localizaron en:

El drea de habilidades de inicio y de peso. crecimiento de senos, cambio del rostro
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' y crecimiento del pecho (r = 0.19;r = 0.44; r = 0.18 y r = 0.28) respectivamente, cuyas probabilidades

asociadas fiseron (P = 0.01) para el primern y el tercero y (P < 0.01) para el segundo y el cuarto.

El drea de habilidades dasy de peso, de imi de
senos y surginiento de vello piibico (r = 0.26;r=0.23;:r =025 y r = 0.16) para el orden presentado,
cuyas probabilidades asociadas fueron (P < 0.01) para los dos primeros y (P < 0.05) para los
restantes.

El drea de habilidades de manejo de seatimientos y crecimiento de extremidades (r = 0.15)
cuya probabilidad asoviads fue (P < 0.05).

El drea de habilidades alternativas a Ia agresitn y ¢l aumento de peso y anchura de hombros

(r=0.19y r=0.20) respecti y una probabitidad iada de (P = 0.01) para el primero y (P

- 0.05) para el segundo.

El irea de habilidades para elestrés y odepesoy ion (r=0.26yr
= 0.30) respectivamente, con problbiiidades asociadas de (P < 0.01) en el primero y (P = 0.01) en
el segundo.

El drea de habilidades de planeacién y crecimiento de senos, crecimiento de pecho y
eyaculaciones nocturnas (r = 0.35; = 0.20 y r = 0.25) para el orden presentado, con probabilidades

asociadas de (P < 0.01) para el primero, (P < 0.05) para el segundo y (P = 0.01) para el tercero,

El total de [a escala de habilidades sociales y el de peso y imni de senos (r=
0.26 y r = 0.38) respectivamente, con probabilidades asociadas de (P < 0.01) en el primero y (P =
0.01) en el seguado.

Como puede obscrvarse en la tabla 3.5 todas las Jaci adas entre la i

de los adolescentes con otras personas y el nive! de habilidades sociales que poscen son positivas.
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Esto hace sup que a medida que los j6 tengan un nivel mayor de habilidades socisles las

relaciones que mantengan con otras personas a partirdela p ia 0 ia del cambio fisico

derd daht

a ser mis ag)

PRUEBAS DE HIPOTESIS PARA MEDIR LA SIGNIFICANCIA DE LA RELACION ENTRE LA
EXPERIENCIA DE LOS CAMBIOS FISICOS Y LAS HABILIDADES SOCIALES.
AREA DE HABILIDADES CAMBIOFISICO +DE T «
SOCIALES PEARSON
INICIO AUMENTO DE PESO 019 258 | o0
| _cRECIMIENTO DE SENOS 044 383 | o000
CAMBIO DEL ROSTRO o018 242 | oo |
CRECIMIENTO DEL PECHO 028 297 | o000
AVANZADAS | AUMENTO DE PESQ 026 | oo
AUMENTO DE ESTATURA 023 318 | oo
CRECIMIENTO DE SENOS 025 2n 003
VELLO PUBICO 016 216 | 003
SENTIMIENTOS CRECIMIENTO DE EXTREMIDADES 015 203 | oo
AGRESION AUMENTO DE PESO 019 248 | o001
ANCHURA DE HOMBROS 020 203 | om
ESTRES AUMENTO DE PESO 026 343 | 000
MENSTRUACION 030 241 | o001
PLANEACION CRECIMIENTO DE SENOS 035 280 | 000
CRECIMIENTO DE PECHO 020 203 | 004
EYACULACIONES NOCTURNAS 025 259 | oo1
TOTAL AUMENTO DE PESO 026 296 | 000
CRECIMIENTO DE SENOS 0.38 266 | o001

T —— ek ———
TABLA 3.5 Correlaciones sigaificativas por irea de habilidades seciales y experiencia de cambies fisicos.



CONCLUSIONES Y DISCUSION

Con resp a los datos obtenidos sc puede luir que de Ia diada en general
los adol (hombres y nwijeres) ndependi del grado escolar reportaron ejecutar
conductas sociales habilidosas en la mayoria de las i en que i \ian con otras p

sobre todo en ¢! drea de planeacion, esto tal vez debido a Is influencia de la actividad académica, la
cual requiere del disnte cond; que le permitan el cumplimiento de cada una de las tareas

educativas; con lo cual s escuela forma parte del desarvolio de éstas habilidades, contribuyendo asi
con ¢l nivel de prevencién mencionado por Roth (1986).

Por el contrario, el irea donde se encontraron menos adolescentes fue Ia de habilidades

sde

} ivas a la agresion, lo cual coincide con el reporte de las las, ya que las
escolares mencionaron que uno de sus mayores problemas era el no poder controlar Ia agresividad

de los jovenes.
Por su parte en el dres de habilidades para encarar el estrés, los adol se

en su mayoris habilidosos, sin embargo, también existi qui pi no serlo nuncs; se puede

decir que, concordendo con Silva (1989) y De La Fuente (1980), en esta etapa de ia vida el individuo

tiene demasiadas exigencias, las cuales pueden p i sino con las cond
ias pars satisfacerd
En las habilidades para mancjar sentimientos, en g 1 los adol es percibi ji
esas condy con fi ia lo que hace sup que, qommio a lo mencionado por Ballesteros

{1970) en los jévencs de 1a muestra no existe un gran recubrimiento de su intimidad, lo cual en parte

pudo ses observado en la aplicacion de las escalas; ya que varios jovenes expresaron sentirse "bien"



al saber que alguien se interesaba por lo que ellos sentian y estsban viviendo.

En cusnto a las dress de habilidades avanzadas y de inicio, Jos adol que

ser hibiles la mayoria de las ocasiones, fueron menos que en las demis ireas, se supone, de acuerdo

con De La Fuente (op cit), que 1a comunidad pfi duras exigencil iales 8 los

Anl

o : ofared,

sin, en much i gar as cond quep

Por otro lado, con respecto a los datos sobre las correlaciones se encontrd que Is experiencia

de los adol con otras p idersndo el aumento de peso esti relacionads con las

habilidades de inicio, avanzadas, altemativas a Ia agresion, para encarar ¢l estrés y en el total de la

escals, lo cusl hace suponer que los ionales y/o conductuales debidos a las burlas por

ry s 3303

estar subiendo de peso, las se dictas alimenticias y la ejecucién de ry

a la dificultad de establecer un rol sexuval, pueden no estar determinados por el cambio fisico en si;
como lo mencionsn Powell (1981) y Friedman y Le Blanc (en Semmens y Kranyz, 1980), sino por

los niveles de las habilidades de Ias dreas meucionadas.

En cusnto a Ia experiencia de Ia relacién con otras p do en cucnta el sumento

de se ) {acitn con el nivel he habilidades avanzadas por lo cnst agui tembién

se considera que s probable que los problemas emocionales y/o conductuales no estin asociados con
¢l cambio en si; sino més bien con las conductas habilidosas que posee ¢f adolescente.
Respecto a la experiencia del joven al interactuar con otras personas considerando el

crecimiento desproporcionado de extremidades, se encontré que esta relacionada con las habilidades

para mancjar sentimientos; esto es de gran rek ia 5i se da que no importa si Ia falta de
gracia y agilided se debe a aspectos fisicos o sociales, sino lo que el adolescente considere de si

mismo (Powellop cit), lo cual probablemente se encuentra asocisdo al nivel de las habilidades
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mencionadas.

También se 6 que Ia experiencia de los jo iendo en cuenta el crecimiento de

senos esti relacionada con las éreas dc habilidades de inicio, avanzadas, de planeacion y el total de
Is escala; de esta forma los problemas emocionales mencionados por Semmens y Semmens (en
Semmens y Krantz, op cit), tales como el exhibicionismo y el sislamiento social pueden estar

e

con los niveles de cond habilidosa en esas areas y no con ¢l cambio fisico en si.

Por su parte, las interacciones sociales considerando el crecimiento de pecho en los jovenes
esth asociada con experiencias agradables o desagradables dependiendo del nivel de las habilidades
de inicio y planeacion, por lo cual se supone que algunos problemas emocionales tales como los

provocados por burlas (Powell, op cit) asociadas a este cambio, probablemente se puedan

a partir del d llo de lss habilidades citadas.

En to a la experiencia de los adol con otras personas tomando en cuenta el

hami de los hombros, se 0 que estd inda con el drea de habilidades sltemativas

& la agresién, por lo que se sup que af dy gresivas presumiblemente debidas a
querer demostrar que se esta teniendo un d 1L fino "normal” (Papalia y Wendkos, |985i

pueden deberse al déficit de habilidades en esta dres.

q

en cuenta el

La relacion experimentada por los adol con otras p

cambio de cara se encontré asociada con los niveles en las habilidades de inicio, lo cual puede deberse

& que ¢l rostro es uno de los asp de gran imp ia en las i i iales al ser un canal
de expresion gestual (Caballo, 1987) y que posiblemente demande mayor nivel de habilidades sociales

al empezar a parecerse mis al de los adultos.

En lo que respecta a Ia forma como experi los jo las interacci con las
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demis personas considerando ¢} crecimiento de vello piibico, se encontrd correlacion con el drea de

habilidades das; por lo que probabk | d como los actos delictivos, la

B!

promiscuidad sexual, el abuso de drogas, el aislamiento social o el exhibicionismo debidos segim

Friedman y Le Blanc; y Semmens y Semnmens,(op Cit) a los ionales del cambio fisico,
se relaci con las fir ias en que se emplean las habilidades del irea mencionada.
Ea to a 1a relactén experi da por los muchachos con otras p do en

cuenta las cyaculaciones noctumas, se encontrd que estuvo asociada con el drea de habilidades de

planeacién, con lo cusl slg probl iados a la p pacion por la falta de control de la

respuests y los sentimientos de culpa o vergiienza, (Powell, op cit) probablemente se deban al nivel
de Ias habilidades de pl: Ady leadas por el individuo en sus i i ial

La experiencia de las adolescentes con las demis personss teniondo en cuenta la menstruacion

T dant 1

con Ia fi i en que las jou leaban las habilidades akernativas

.3

al estrés, esto

ide con lo ionado por Powell (op cit) que considers que muchos de los
trastomos y malestares de las muchachas posiblemente se¢ deban a Ia tension emocional en que se
encuentran.

La relacién experimentada por los sdolescentes a partir de otros cambios tales como el
tamafio de los testiculos, el crecimiento del pene, el cambio del tono de voz, (en cuanto a los
hombres) el ensanchamiento de Ia cadera (en las jovenes), el vello en las axilas, el vello en Ia cara, el
surgimiento de acné ‘y el cambio de olor corporal (cousiderando ambos sexos), no presentd
comelaciones con ninguna de las kreas de las habilidades sociales evaluadas. Sin embargo cs posible

notar que en cuanto a la forma como experimentaron los jé Ia relacién con otras p

teniendo en cuenta los dos ltimos cambios, ésta si parece definirse por la sola presencis o ausencia
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»delcmi;ioﬂ-'co,yaquelos," en su msyoris experi la i ion social como
dessgradsble cuando presentaron el acaé y el cambio de olor corporal, contrario a los que no tenian

a1 FRRY

como agl

esos cambios fisicos y experimentaron sus

R

Es importante resaltar, a partir de esta investigacion, que es p que los

emocionales & los que hen sido asociados 10s cambios fisicos no se deban a la presencia o ausencis

de éstos ya que fue posible observar jo que tenieado 0 no el cambio, experimentaron su relacién
con otras personss como agradable o desagradable; no sicado determinante Is presencis del cambio
fisico para que Ia interaccion social fisera experimentada de forma negativa (excepto, como ya se
mencion6, en el surgimicato del acné y el cambio de olor corporal), o cual nos hace suponer, que
babl Ia ia del cambio fisico més bien demande mayores niveles de habilidades

)

sociales al hacer que los unifios se parczcan mis a los adultos, con lo que un inadecusdo nivel de
habilidades sociales -considerando las exigencias sociales- puede causar que el adolescente

Py 2 hat

expesimente sus relaci comeo d dables y con ello p p i

Dabido & que se encontré correlacion entre 1a forma como los adolescentes experimentaron
wu relacifn con otras personias a partir del cambio fisico y Ias habilidades socisles, se supone que un
entrensmiento que mejore el nivel de éstas ayndaria & que los jévenes experimentaran sus relaciones

de forma mis agradable, lo cual traeria como ia una menor probabilidad de que los

adolescentes manifestasen problemas conductuales. Es por ello que a partir del presente reporte se

sugiere como fistura investigacion evaluar los comp tbales y no verbal de tas habilidades .
socisles que so encontraron correlacionadas con la experiencia a partir del cambio fisico, ya sea
mediante observacion conductual directa o en situsciones anilogas, esto con el fin de conocer en

cudles el de la conducta p los adol un déficit en la habilidad para dar un

88



entrenamiento en habilidades sociales que permita que los jévenes experi

sociales mis agradables en esta etapa. Asi por ejemplo, se esperaria que al evaluar y los
componentes de las habilidades alternativas al estrés, la experiencis de las jo con otras personas
ante fa ion seria més agradabl

Esto podria hacerse comenzando con lss areas donde los adolescentes presentaron un nivel
mis bajo, en este caso fueron las hadilidades altemativas a la agresion, de inicio, y para manejar

sentimientos, pars poder evitar que & corto o largo plazo esta falta de habilidad se convierta en algin

problema ya ses para el joven o pars la sociedad (depresion,aislami social alcoholi
agresividsd, suicidio, etc.)

El eatrenamiento se puede reafi di Ia técnica del Aprendizaje Estructurado
(propuesto por Goldstein, 1981; que consiste en modelado, juego de roies, retroalimentacion y

trasfierencia); las habilidades podrian ser entrenadas primeramente a Jos maestros pars que eflos a su

vez a los adol idea que ya es manejada dentro del Proyecto de Educacién para la
Salud.

No obstante, esta no es una tarea seucilla; sobre todo si se toma en cuenta que fue dificil Uevar
a cabo Ia presente investigacion debido a las oniltiples negativas, por parte de algunss autoridades

de las ! darias, a evaluar Ia poblacion de adol va que ideraban que si se

P

trataba el tema de los cambios fisicos con los estudiantes podrian tener problemss con los padres de
familia, asegurando que en nuestro pais las personas aiin no estin preparadas para este tema por ser
considerado todsvia como un tabal, con lo cual se confirma que existe alrededor del adolescente una

* iracidn de silencio”, (S ¥ e S y Krantz 1980) que puede llevarlo

11

° ductuates, (Ball 1970).
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ANEXO |

PROYECTO GENERAL

La- Escuela Navional de Estudios Profesionales lztacala, a través de la Unidad de
Investigacion lnterdisciplinaria en Ciencias de la Salud y Educacion (UHCSE) cuenta con un

programa llamado Proyecto de Educacion para la Salud (PES), que se dedica al estudio y

h, a1

comprension de los pr y itarios
Una de las lineas del PES denominada: "formacion comunitaria y prevencion social® se dedica
a la investigacion relativa a la influencia que ejerce el contexto social en el desarrollo de conductas

Laly di

desadaptadas socialmente como la agresion, el al y la drog entre otros; sus
objetivos son:
a) La claboracion de instrumentos que permitan detectar y evaluar diversos trastomos
conductuales,
‘ b) La construccion de estrategias de intervencién gue permitan modificar éstos.
¢) Y a partir de estos dos. contribuir en el desarrollo de una tecnologia conductual que
permita trabajar sobre la prevencion,

Para el mejor estudio csta linea se ha dividido en dos proyectos generales: uno que se dedica

al ambito infantil y otro que abarca la etapa de la adolescencia.

El proyecto que se encarga del estudio de la adol ia actual se propone: "construir,

confiabilizar v validar un instrumento de evaluacion de habilidades social para adol “, mismo

que a continuacion se describe.

Se considera que las relaci interpersonales son una parte muy importante de la actividad




humana, y que pueden ser de una persona con otra o con grupos sociales como el familiar, el escolar.

que s¢ 00 siempre son cxitosas ni

¢l laboral o los amigos. Por sup que las

&

armonicas; incluso es fi profesionales que son altamente compelentes en su

actividad laboral pero mantienen relaciones deficientes con su grupo de convivencia, pues durante

los afios de estudio se hace énfasis en la adquisicion de la ia técnica mas que de habilidades

1 .

sociales e interpersonales.

Lo ior refleja la influencia de los modelos sobre el aprendizaje a lo largo del desarrollo,

itiendo de g ion en generacion patrones de conducta especificos que pueden llevar a la

pérdida de la conducta apropiada, sobretodo en la actualidad. 1a cual se ha caracterizado por los

logicos y cambios rapidos dejando de lado la competencia social constituyendo ésta un
campo de dio relativ reci y con grandes posibilidades de aplicacion practica debido
‘a los miltiple probl psicologicos que se ian a la dificultad que tiene una persona para

relacionarse de forma adecuada coun los demis; sucediendo que una historia personal caracterizada

por interacci iales exi hace mas probable una i ion acorde con las normnas sociales

B

y, en forma contrasia, si la historia personal se ha constituido de experiencias frustrantes o fracasos,
¢l individuo tendera a ser vulnerable a sus presiones del medio social, siendo la diferencia entre una

y otra cuestion de competencia social, (Roth, 1986).

T "

La mayoria de los prob! p gicos p definirse como déficit o ausencia de

habilidades sociales, entre estos problemas estan: los de pareja. la ansiedad social. la depresion.

trastornos psiquiatricos, deli ia, alcoholi desviaci iales, agresion y problemas de

aprendizaje, entre otros.

El estudio de la competencia social desde hace varias décadas ha basado sus aproxi

tedricas en ef modelo médico tradicional de salud mental, el cual define la salud como “la ausencia




de la enfermedad”, sin embargo, [a comp ia social mpla Ia identificacion y desarrollo de

ar

habilidades saciales, la capacidad para resolver p ylas gias de aff iento para

reducir el estrés interpersonal.

La aplicacion de Ia competencia social puede ser de tipo preventivo o correctivo. Sin embargo

q.

1a mayor parte de la literstura actual hace énfasis en i igaci de tipo ivo,

sobre Ia comp ia social iados con Ia evaluacion, dologia y ap

i

tebricas encaminadas a Is intervencién en donde se encuentran déficit de habilidades sociales
asocisdos con alguns conducta desadsptada. Por lo tanto es mayor la necesidad de conducir

investigaci inadas & d jusr y diar las formss de’distribucién de las

habilidades sociales en las diferentes poblaciones para poder realizar entrenamientos que sirvan como
sccié preventiva. Esta puede dividirse en primaria y socundariz. En la primaria la intervencion se da

iy

sep haciénd y imp en poblaci de alto

antes de que Ia alt
riesgo, como son niflos y adolescentes, que son potencisimente mis susceptibles de aprender

comportamientos desadaptados. En la daria la accién va encaminada a intervenir en aquellas

P que son iderndas como afectas a evidencier el disturbio.
Ambos tipos de prevencién pueden ser de tipo fonmativo donde se entrenen las destrezas

socisles como medio alternativo al déficit. La accide p: iva es una idad en pais,

sobretodo en lss grandes urbes donde Ia poblacién esti conformads en su mayoris por p
menores de 20 afios, sobresaliendo el p jo que so entre los 11 y 20 affos (Gonzilez,

'1990; Olvera, 1985; Censo Poblacional, 1990). Esta parte de la poblacion, considerads de alto riesgo
ambiental, se opina que pasa por va p hacis Ia madurez donde el individuo al su mis alto

nivel cognoscitivo y establece las bases para una identidad y vocacién propia que serd su estilo de

vida futuro. No obstante el logro de estas metas se hace muy dificil debido a los cambios que se



generan en esta etapa y por la influencia sociocultural en que se encuentra inmersc.

Especificamente en Ia ciudad de México una de estas influencias son las ampli

bisicas de sobrevivencia y el reducido ni de op idades que se tienen para cubrirlas, por

consecuencis, no es posible atender eficientemente a todos los nifios y jovenes en cuanto a educacion,

salud y recreacion que se necesita para su dptimo d llo. Estos probl fe directamente

a los adultos pero sus actitudes se ven reflejadas en los menores de edad. De esta manera es

Py
A

ble que las p gadss de la educacién teagan un amplio conocimiento sobre las

2.4

yd 4 iales para

2 gurcds (TP IR P Pr 2o ld i asi como sus

3 BICOS y P Bt

brindarles las posibilidades de desarrollo para una exitosa competencia social

Una de las instanciss directamente encargadas de la educacion es la familia, pero debido a que
el fincionamiento familisr se ha modificado grandemente en las \'xh'ims décadas, ha relegado cada
vez mis su misién a la escuela. Igualmente, eu’ ultima se ha ocupado de ensediar repertorios
académicos o técnicos especificos, por lo tanto los jévenes no reciben ni de Ia familis ni de Ia escuela

el jento io para su d peiio fptimo como seres humanos (Roth, 1983; Garza y
Vega, 1983). Debido a ésto, el entrenamiento en habilidades sociales a poblaci dol
resulta indispensable, pues con ello se pueden p ir diferentes de in ién social 2

largo plazo. Segim Roth (1986) los escenasios donde puede ser Sptimo ef entrenamicato preveativo

son los no convencionales, o sea, la familia, Ia escuela y Ia conmnidad; pero son las escuelas donde

e fcilita mis el con los adol
La imp, ia de dar un jento a adol es porque los dos en
e estudio del d Tlo h inciden en sefialar & Ia adolescencia como una etapa conflictiva

por si mizma, (véase por cjemplo a Grindes, 1982; Mussen, Conger y Kagan, 1983; Gutiérrez, 1984).

Esto parte del supuesto de que existe algo inherente en el individuo que lo lleva a comportarse de



determinada sin darle imp in a 1a influencia del ambiente ni a la reciprocidad eatre los

asp biologicos, psicolgicos y sociales. En cambio hay un acuerdo general en cuanto a que en
el adol sep diversos probl de ajuste a Ia sociedad porque son hos los
fi del d Tlo del comp i que en esta etapa toman nuevos rumbos y cambios de
direccién, unos estitmulados por los cambios en las exigenci iales y otros por ls aparicién de
nuevas exigencias biologicas y ional

Sheuimgo,lpesudelminerisquesehalsehdom'lmo-hpricﬁcadcllpwdinjc

de las habilidades sociales, existen i Gricas sin tver, Ias cuales tienen que ver con:

a) La susencia de una definicion de habilidad, destreza o competencia social que unifique el

del fend en i6n, con la consiguiente confusion acercs de procedimientos
3 e os e . . " '
b) Las técnicas de evaluacion no p cﬂrr idas para obtener la informacién sobre
123 habilidades socisles mis importantes,
) No parece existir el imi io sobre los asp normativos socisles sobre

1a conducta social ni de las relaciones existentes entre ambos,

d) Prevalecen, en Jo que se refieve a la pciom ded episodio # ivo, noci impli

y mecanicistas respecto a su forma y caracteristicas,
¢) Y se percibe un marcado énfasis en los modelos que incorporan rasgos y otrss entidades

inferides en la evaluacion y el entrenamiento de las habitidades sociales (Trower, 1982).

Las & dricas y dolégicas hacen que el tema sea relstivamente poco

& &1

explorade y por lo mismo poco conocido. Al respecto Bellack ( 1979) seiiala que algunos de estos

problenus pucden deberse a 1s naturaleza tan compleja de la conducta i l; y que no existe

P

un acuerdo unificado sobre lo que constituye una conducta socialmente habilidosa, ni tampoco sobre



un criterio externo con el cual validar los problemas de la evatuacion, teniendo que evaluar si uns
conducta es hibil o o en funcion de la situacién en que tiene lugar. Por su parte Rudy, Melossi y

Heneban (1980) seiialan que la lizacion de Ia conducta habilidosa implica la especificacion

de tres componentes: una dimensién conductus! (tipo de habilidad), una dimension de persona
(contexto interpersonal con quien tiene lugar) y una dimensidn situacicnal (¢l contexto ambiental).

Basindose en ¢sas di i Caballo (1985 en Femindez Ball y Carrobles) iona que

*Is conducta socialmente habilidoss es ese conjunto de conductas emitidas por un individuo ea un
coatexto interpersonal que expresa los sentimientos, actitudes, deseos, opiniones o derechos de ese
individuo, de un modo adecuado a la situacion, respetando esas conductas en los demis, y que

b tve los probl mis inmediatos de la situacion micatras minimiza la probabilidad

| 4

de fisturos problemas”. Argumenta ademés que tanto en la evaluacién como en el entrenamieato de

las habilidades sociales se necesita tomar en cuenta las tres dimensi d L p 1y
situscional
En L, la imp ia de conducir un dio resp cto 1 las habilidades sociales se

determina por los siguientes aspectos:

a) Los déficit en habilidades sociales constituyen correlatos de muiltiples trastomos de

conducta.

b) Pueden vincularse con Ia p 6n primaria y daria de los a los que se
ven asociados.

c) Se pueden implementar en ambientes no jonales para beneficio de un mayor

nimero de individuos (Roth, 1983).
d) Se pueden construir instrumentos de evaluacién confiables y vilidos que permitan conocer

los déficit y distribucion de las habilidades sacisles, para tomar medidas p ivas o cor




Las investigaciones permitirin tener una primers forma de acercamiento al estudio de las

mismas y poder dar entrenamiento preventivo oportuno.

MARCO TEORICO DE REFERENCIA.

Desde hace ya varios siglos, e hombre ha i d blecer ciertas normas, primero para
1a preservacién de I humanidsd y luego pars lograr un desarrollo social arménico, Pero sélo a partir
de algunas décadss es mayor el interés de los centros de instruccién superior por offecer

entrenamicntos de habilidades ias para la ivencia diaria, spoyados ¢ ¢l supuesto de que

Ia efectividad, la felicidad y In satisfuccion puede Jograrse a través del crecimiento personal que

proporcions la instruccion y ¢f aprendizaje.

Actual isten dos enfoques g fes sobre el dio de 1as habilidades socisles: el
enfoque cognitivo y el cond 1. Estos model P un mismo enfoq érico (cognitivo
o conductual) pero exhiben imp difevencias hacicnd fuso el p
(Roth, 1986).

Desde sus inicios el estudio de las habilidades sociales ha estado intimamente ligado con ia
teeapia de la conducts, (Salter, 1949; Wolpe y Lazarus, 1966; Lazarus, 1960; Wolpe, 1969; Alberti
y Emmons, 1970; Mcfall y Twentyman, 1973). Por su paste Angyle (1969) ha mencionado que es

probable que las habilidades sociales dependen de s maduracion y de las expericncias de aprendizaje,

siendo la teoria del aprendizaje social la que suposie que todo individuo es por naturaleza socisl y por

lo tanto esté siempre influido por fi iales. Este aprendizaje se basa en ef comportamicuto.
Para Bendurs, (1965, 1969, 1971; Bandura y Ross, 1963) el aprendizaje bisico para que se adquieran

las habilidades socisles es el observacional, en donde los tos perceptuales, simbélicos y




sensorial ; poseen propiedades de sefial que posteriormente sirven como estimulos discriminativos

para las mi bi que se han observado; con esto, ¢l observador ticade a

¥

emitir la nisma respuesta ante situaci imil Elp di el cual se adquiere este
sprendizsje es Is imitacitn, donde el observador puede obtener reforzamiento de tipo vicario o directo
o0 bien castigo vicario o directo; con lo que se refuerza o inhibe Is respuesta. Este refuerzo hacia ¢l
funcionamiento social habilidoso no depende vinicamente de los padres, pues en la ctapa de ha

Aal

muy imp , debido a los

sdolescencia los amigos de la misma edad o aim mayores son
reajustes biolégicos, psicolégicos y sociales bacia su nuevo rol de adulto.
Dada Ia influencia del medio en el d llo de la competencis social, Mcfull (1982),

Meichenbaum (1981); Trower (1982) establecen un modelo de las habilidedes sociales lamado

“modelo i ivo", Hamado asi, segiin Schroeder y Rakos (1983), por el énfisis que le otosgan a
lag variables smbientales, las caracteristicas de Is persona (pero no los "rasgos"), y las interacciones
eutre ellss pars producir Is conducta.

Ahora bien, si s¢ toms en cuents de manera integral al individuo, como un ente biolégico,

psicolégico y social, y que las i it que establece con su medio fisico y social son

sisticas del nivel psicologi se puede sup que incidir en este nivel puede ayudar
& modificar y p ir otros de nivel biolégico y social. Por lo tanto, el psicologo como
especialista del estudio del comp i h debe d 1l logias instruccionales
eacaminadas hacia la fi ién de rep ! d les que permitan la p ion y/o
modificacion de los diversos ductuales que se pueden p en cualquiera de los
niveles.

Al respecto, han sido Ias i igaci sobre ent i en habilidades

l_oélu que han demostrado que por lo menos disminuyen e trastorno con el que han sido asociadas,



‘véase por cjemplo las trabajos de T C.T., G d, D.P., G id, A.M., Kovalesk
M.E. y Zibung-Hoffinan, P. (1982) con alcohélicos; Roth, E. y Borth, R. (1980) con repertorios

fales en adol Roth, E. (1983) sobre el de alcohol y drogas; Gold

1 4

(19812) y Rahain, Lefeure y Jenkins, (1980) sobre sgresividad; Lit Neuchterlein y Wallace
(1982) sobre esquizofrenia; Lemanck, Williamson, Gresham y Jensen (1986) con nifios y adolescentes

At

sordos; Plienis, Hansen, Ford, Smith Ir., Stark y Kelly (1987) con probl isles en
Ofiendicy y Hersen (1979) con delincuentes juveniles; Downs y Rose (1991) en problemas prqsocinles

en parcjas de adolescentes.

Este I parte ded sup de que un clemento fundamental a tomar en cuenta

Lade B

en Ia investigacion de 1as habilidades sociales debe ser la comprobacion de Is efectividad de las

luscion y i ya que al implantasse unz nueva técnica se

écni leadas para su

requicre del conocimiento de su validez y confiabilided, Thomdike, R.L. y Thorndike y Hagen (1978)

solialen que para elegir el mejor i de medi es

a) La validez (e! grado en que una prucbs mide lo que se quiere medir).
b) Confisbilidad (exactitud y precision de los procedimientos de medicion).

¢) Los fndices de confisbilidad (el grado en que una medicién ¢s adecuada).

Alrespecto Sprafiin, Goldstein y Gershsw (1980) propusieron un paquete de evahuacion de
Iubilidades sociales para adolescentes, uns dirigida al profesor y otra al adol Lapri se
describe a continuacion,

DESCRIPCION DE LA ESCALA DE BABILIDADES SOCIALES.

Como se dijo antes, hasts el momento no existe un instrumento adecuadameate vilido paza



modir kabilidedos sociales en nuestro pais, Cussan (1982); Curran, Farrell y Grunberger (1984);

Cuamm y Wessberg (1981) i que las técnicas de evatuacién de habilidades sociales se han

" wtilizado amplamente en otras dreas de la terapia de la cond dichos instr se desarrollaron
o8 wn priscipio do como referencia el de ividad y luego se incluy como

evalaadores de las habilidades sociales sin cambiar su contenido. Por lo que se considera que la
comcepcion de Roth (1982) es una alterativa al subordinar el término de asertividad al de habilidades
sociales.

Al final de los sios 70's el interés sobre estas investigaci fue dido de los hospi

paiquiktricos a los adolescentes deficientes en habilidades sin cambiar la finalidsd correctiva de los

'Y (X} Py

trastomos ssociados a los déficit en las mi Sin RO, un primer p al que se
fue ol de ;como describir a los jovenes deficientes en habilidades?, generando con ello un gran

mimero de sistemas de clasificacion que, desaft d i de suficiente confiabilidad

para su objetivo, (Goldstein, 1981).
Pero fise hasts Ia existencia de snilisis estadisticos multivariados y logia computarizads

que surgid un sistema de clasificacion de d rd de cond Asi Quay, P (citados ca

Golstein, op cit) usaron puntajes de conducta observada por maestros, padres de familia, personal

clinico, trsbajedores correccionales, historias de casos, las resp de los adol dadasen
pruchas de personalidad y otro tipo de imformacion sobre adol btenida en as publicas,
clnicas de dircccién infantil, nstituciones para deli v hospitales psiquiitsi N
ua patron de clasificacion de tres categorias: agsesion, retirada o aislamiento e immadurez.

Estos mi p d les fueron dos por muiltiples investigad

(Achenback, 1966; Achenback y Edelbrock, 1978; Brady, 1970; Hewitt y Jenkins, 1946; Patterson

y Anderson, 1964; Patterson, Quay y Tiffany, 1961; Ross, Lacey y Porton, 1965).



Mas tarde Goldstein (1976) sugirit una clasificacion de las diferentes habilidades sociales que

debiera poseer un ser humano para interactuar exi con sus i Esta se [

por 59 habilidades subdivididas en seis grupos generales que incluyeron desde fas habilidades de inicio

Tuid

hasta las de planeacién mis complejas y la asertividad fue i como un comp de las
habilidades sociales.

Por su parte Goldstein, Sprafkin y Gershaw y Klein (1980), disefiaron un instrumento para

/| a los adol que serian sometidos a entrenamiento de habilidades sociales mediante
el paquete i ional d inado Aprendizaje Estr do donde la evaluacién es llevada a cabo

por los profesores a quienes va dirigido el instrumento.

Elinterés de esta investigacion se centra en la evaluacién de habilidades sociales a través de

dicha escala, orientada hacia medidas indi reportadas por los adol que son evaluad
en lugar de que sea da por los proft Se lama medida indirecta debido a que
existe un instrumento (la escala) mediador entre la p luada y el investigador. Esta escala

basa su efectividad en el supuesto de que cada uno de los reactivos tengan la capacidad de discriminar

medidas repetidas en diferentes tiempos y personas, también se busca que la escala sea en su

tidad Fiahl

y

Tomando en cuenta la idad de instr de evaluacion de habilidades sociales y la

importancia de su estudio para prevenir un déficit en las mismas, el objetivo de este trabajo fue

elaborar, confiabilizar y validar una escala para medir habilidades sociales en adol,

partiendo de la propuesta de Goldstein, Sprafkin y cols. (op cit) incluyendo en dicha escala tres

dimensiones: conductual (tipo de habilidad), personal (ante quien o con quien ocurre la habilidad

p ada) y el comp e | o situacional (donde ocurre), ademds de permitir apreciar

la distribucion de las mismas en la poblacién, esto como punto de ref ia para la prevencion



oportuna de probl d I iados a un déficit de repestorios prosociales,

La version final del mstr propuesto por Goldstein, Sprafkin, Gershaw y Klein (1979)

csta compuesta por 50 reactivos pertenccicntes a seis dreas generales:

1.- Habilidades de inicio, p por ocho reacti
11.- Habilidades das, integrada con seis reactivos.
i1l.- Habilidades para sjar fos sentimi ¥ por siete reactivos, -

1V.- Habilidades slemativas a la agresién, con aueve reactivos.

V.- Habilidades para aft el estrés, integrada por doce reactivos,

V1.~ Habifidades de pl i0 P por ocho

METODO

La investigacion se Hlevd a cabo con personas de entre 12 y 20 afios, considerando ésta 1a

etapa de I adolescencia (véase por ejemplo Muss, R., 1984 p.11 y 12) y pantiendo del supuesto de

que los adol se i en multiples y variadas situaciones contextuales

relacionadas con: el nivel soci mico, el nivel académico, la historia personal y el sexo, entre

que pueden p se se distribuyen de forma

otros. Ademas de que las habilidades

Aiond,
P

dades de insercion social y de la formacién académica

diferente, d de las op

institucionalizada a las que se ven enfrentados. Por lo que la poblacion de la investigacion fue

conformada por una proporcional de jé de ambos sexos, pertenecientes a la ciudad de
México.
Los criterios de inclusion fucron:

~ Que pertenecieran a un range de edad de 12 a 20 afios.



- Que twvi laridad de: primari dasia, prepanatoria y escolaridad técunica,

q: 11,

distinguiénd flos que trabajan y de que sélo

q

dari : £l

yprep

La aplicacidn de las escalas sc llevo a cabo en 1
y privadas, de diferentes zonas del Distrito Federal, asi como en instituciones de formacion técaica

como Conalep, Cecwt, entre otros.

Para Ia muestra con escolaridad primaris, ya sea terminada o inconclusa, se recurrio al

Conscjo de Menores del Distrito Federal.

RECURSOS MATERIALES.

Se utilizd la escala para medir habilidades sociales ya elaborada e imp hojas de resp

tambiéa diseiiada por el autor, lipices, computadora e impresora.
PROCEDIMIENTO.

La investigacién se llevé a cabo en tres etapas:

La etapa I se subdividié en cinco actividades. I.- Se hizo la traduccién y readaptacion de la
escala original propuesta por Mcginnis y Goldstein (op cit) pm. que fitera contestads por los
adolescentes en lugar de los profesores.

2.- Se aplico un estudio piloto a una proporcional de adok del Distrito Federal

cuyas edades estuvieron entre los 12 y 20 afios.
3.~ Se realizd un anilisis de reactivos para medir La consistencia de cada uno con la escala total

y de cada reactivo con el area a la que pertenece. Este anilisis se hizo mediante el Coeficiente Alfa



de Crombach y se caleuld la i ia interna mediante el procedimi de ivo escala,

tculando 1a bienida en cada ivo y el puntaje total de la escala menos el puntaje

obxenido en el resctivo, luego se aplico el Coeficiente de Correlacion r de Pearson para obtener los

reactivos positivos satisfactorios artiba de r = .30,

4.- Se corrigi fos ivos cuyas laci L bajas o negati

5.- Finalmente se readapto la escala en funcion de tos resultados del andlisis de reactivos.

La ctapa II se dividié en tres actividades: 1.- Se hizo una aplicacion piloto 8 una muestra

prop 1 de adol del Distrito Federal de las edades ya mencionadas.

2.- Se realizé un anilisis de reactivos similar af de la actividad tres de la etapa uno.

3.~ Se volvié a readaptar 1a escala en funcién del anilisis de reactivos,

Finsimente en {a etapa 11, después de que la escals se Co;lddﬂé consistente se aplicé la
versido modificads # una proporcional de adol: de ambos sexos de diferente nivel
académico y siuacion laboral, para posteriormente describir y analizas Ia forma en que las habilidades
se distribuyeron en fa poblacion.

Se describieron las distribuci de habilidades de tods fa escala y por cada una de las areas,
estableciendo diferencias en cuanto al sexo, nivel de dios, p dencia (oficisl o p lar) de

las escuelas y grupos de edad.



ANEXO 2
INVENTARIO DE HABILIDADES SOCIALES PARA ADOLESCENTES

Existen varias habilidades que 1a gente necesita realizar casi a diario para relacionarse con

otrasp intiéndose bien consigo mi Nos gustaria conocer en cuales habilidades sientes
que eres exitoso y en cuiles sieates que no lo eres.
Intenta valorar cads una de tus habilidades lo mis objeti posible, p do no dejar

ey q 1ah

de contestar a ninguna de las que aqui se d ,sino alguna p 0 no esths seguro
de lo que la habilidad ssmﬁca, por favor pregunta a h pcrsonn que te haya dado este imventario. No
bay s, solo en tus imi acerca
de tus habilidedes. Gncus por tu cooperacion.

Después de cada habilidad encontraras dos preguntas (incisos A y B) que tratan de explorar
ante qué p op 0 10 la habilidad (inciso A) y en qué contexto ocurre, familiar,
escolar, Iaboral, etc (mclso B). Contesta por favor en el espacio destinado a cada uno de ellos.

A continuacion encontraras una lista de habilidsdes. Lee cuidsdosamente cada una de ellas
y marca con una "X" el niimero que mcjor describa qué tan exitosamente estis usando cada una de
las habilidades que se te muestran, contesta en Ia hoja de respuestas evitando hacerlo en esta
escala. Marca tus respuestas de acuerdo al siguiente codigo:

Pon el nimero 1 si NUNCA eres bueno en elia.

Pon ¢l niimero 2 si RARAS VECES eres bueno en ella.

Pon el ntimero 3 si ALGUNAS VECES cres bueno en ella.
Pon el numero 4 si FRECUENTEMENTE eres bueno en ella.
Pon el niimero S si SIEMPRE eres bueno en eila,

1.- ;Pones atencién cuando alguien te esti hablando, haces un esfuerzo por entender lo que se te esta
diciendo?

A) jAnte quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
2.- ;Inicias una conversacién hablando a otras p d idas o idas sin seati
incémodo o ansioso?

A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
3.- (Hablas a otros acerca de temas variados de tal manera que los mantienes interesados?

A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) (;Dénde lo haces?
4.~ (Cuando itas ob infc ion sobre algiin aspecto particular sabes qué preguntar y te
diriges a la persona indicada?

A) jAnte quién o con quién lo haces? B) (Ddnde lo haces?

4 0

5.- (Agradeces a otros te hacen fi ?
A) Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?




6.- ;Cuando liegas a una reunion donde te encuentras con personas que no conoces te presentas a
ellas por iniciativa propia para familiarizarte con ellas? :
A) ¢Ante quién o con quién lo haces? B) (Donde lo haces?

7.- {Cusndo llegas scompaiiado de amigos a un lugar donde hay personas que sélo a ti te conocen,
se los presentas?
A) ;Aunte quién o con quién lo haces? B) ;{Dénde lo haces?

Aal,

8.~ (Dices a otros que te gustan llgnms cosas de lo que hacen
A) {Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?

9.- (Pides ayuda cuando sientes que estis en dificultades o problemas?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?

10.- ;En trabajos de equipo decides la mejor forms de tomar parte en una actividad de grupo?
A) (Ante quién o con qui¢n lo haces? B) ;Dénde lo haces?

11.- ¢Explicas con claridad a otros como hacer una tarea especifica de tal forma que logres hacerte
entender?

A) ;Aate quién o con quién lo hlces" B) ;Dénde lo haces?
12.- ;Pones atencion a las instrucciones que te dan otras personas y las llevas a cabo adecuadamente?
A) (Aute quién o con quién lo haces? |, B) ;Dénde lo haces?
13.- ¢Pides disculpas a otros después de que te das cuenta de que los has ofendido?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
14.- ;Cuando consideras que tu tienes Ia razdn intentas convencer a otros de que tus idess son las
mejores?
A) jAnte quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
15.- ¢ Identificas tus sentimientos y tus i en un deter do momento?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
16.- ; Permites que otras p tus i y sentimi haciéndoselos saber?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
17.- ;Tratas de der las i de otras p do lo que estan sintiendo?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) LDonde lo haces?

18.- (Expresas a otras personas tus sentimientos hacia ellos?
A) ;jAnte quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?

19.- (Cuando estis atemorizado tratas de controlar tu miedo?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?



20.- ;Dices cosas amables para ti mismo d id que ser halagado?

A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
21.- (Cuando necesitas pedir algiin permiso logras obtenerlo?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?
22.- ;Cuando requieres de un permiso lo pides directamente a la persons indicada?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) ;Diémde lo haces?
23.- ;Oftecer participar con otros cuando sabes que puede apreciario?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
24.- ;Ayudas a otros cuando te lo piden?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces)
25.- Cuando otros tienen una posicié ia 2 I tuya, (negocias con ellos para intentar llegar a
un acuerdo que satisfaga a smbos?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
26.- ;Controlas tu cardcter si consideras que las cosas no pueden ser de otra manera?
A) (Ante quién o con quién Jo haces? B) (Dénde lo haces?
27.- ;Te defiendes h d aotrasp cusles son tus derechos?
A) (Ante qmén o con quién lo hnces? B) (Dénde lo haces?
28.- ({Cuando otros s¢ burlan de ti puedes mantener el control de ti mismo?
A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
29.- (Evitas invol i que pued jonarte algin problema?
A) jAnte quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?
30.- ;Te manticnes fuera de peleas?
A) jAnte quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?
31.- ¢ Dices a otras p do son bles de causarte un problema particular?
A) (Ante qmén o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
32.- {Tratas de llegar a una sohucién favorable cuando siguien se queja de ti justificadamente?
A) (Ante quién o con quiéa lo haces? B) (Donde lo haces?
33.- En una situacién de juego deportivo, jexp uns opinién fi ble haciendo cumplidos

honestos acerca de como jugaron?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?



34 .- En situsciones donde te sientes avergonzado, ;piensas o haces cosas que te ayuden a reducir tu
Vd

A) },Antc quién o con quién lo haces? B) (Donde lo haces?

35.- Si cn una situscion particular donde deseabas participar no te toca ser elegido, jhaces o piensss
cosas para seatirte bien ante dicha situacion?

A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;(Dinde lo haces?
36.~ ;Haces saber a otros cuando uno de tus amigos no ha sido tratado justamente (lo defiendes)?
A) (Ante quiéa o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?
37.- Cusndo tratan de de algo, ;anali idad 1a situacién explorando lo que
tu verdaderamente deseas antes de decidir qué hacer?
A) (Ante quién o con quicn lo haces? B) ;Dénde lo haces?
38.- Cusndo te en una situacidn panticular de fracaso, jrazonas acerca de lo que puedes

hacer pare ser mas exitoso en el futuro?
A) jAste quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?

39.- Cuando slguien tc dice algo que no es muy claro, ;dices o haces cosas que indican lo gue te
tuieren decir para comprobar que les has entendido?

A) (Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?
40.- Cuando te das cuents que has sido do por alguien, ;decides la mejor de actuar ante
Ia pevsons que hizo Is acusacion?

A) jAnte quién 0 con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?

41.- (Expresas tu punto de vista ante una conversacion interesante?
A) (Ante quién o con quién lo baces? B) ;Dénde lo haces?

42.- Cusndo sientes la presion de otros para hacer alguna cosa, ;decides lo que t3 deseas hacer?
A) (Ante quién o con quién to haces? B) (Dénde lo haces?

43.- (Actiias con entusiasmo cuando inicias una sctividad interesante?
A) ;Ante quién o con quién lo haces? B) ;Dénde lo haces?

44.- ;Te das cueata do un problema fue g do por alguna causa que estuvo fuera de tu
control?
A) (Aute quién o0 con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?

45.- ;Decides realitamente lo que puedes hacer antes de iniciar una tarea?
A) jAnte quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?

46.- ;Conoces realistamente tus capacidades para Hievar a cabo una tarea particular?
A) ;Ante quién 0 con quién lo haces? B) (Ddnde lo haces?



47.- Cuando necesitas saber algo, ;sabes como y donde obtener la informacion?

A) jAnte quién o con quién lo haces? B) Dénde lo haces?
48.- Ante una serie de tareas, ;decides realistamente cusl de ellas es mas importaate para resolverla
en primer lugar?

A) jAnte quién o con quién lo haces? B) ;Donde lo haces?

- 49.- ;Antes de tomar una decisid id las dife posibilidades en términos de ventajas y

desventajas, para elegir la que consideres que serd la mejor?

A) jAnte quién o con quiéu lo haces? B) ;Dénde lo haces?
50.- Ald peitar alguna actividad, ;previ haces una pl ion que te ayude a lograr Ia
misma?

A) (Aate quién o con quién lo haces? B) (Dénde lo haces?

Nota: Agrega los ios quete p imp



ANEXO 3
1HOJA DE RESPUESTAS DE LA ESCALA DE HARILIDADES SOCIALES PARA ADOLESCENTES

EDAD: SEXO: (M) (F) GRADO: GRUPO:
TRABAJAS Y ESTUDIAS: (SI) (NO) S0LO TRABAJAS: (S1) (NO)
SOLO ESTUDIAS: (S1) (NO) NI TRABAJAS NI ESTUDIAS: ()

IINSTIUCCIDNES: De ins altermativas que 3s te dan, escogs Is que mis se scerque a tu maners de actuar en cads
situacin, marcando con una X & nimero que corresponds bajo el sigulente aidigo:

Marca of nimerc | si NUNCA eres bueno en ella

Marca of nanterc 2 si RARAS VECES ercs bucno en ella
Murcs ol nimerc 3 si ALGUNAS VECES eres buen en elia
Marcs of niamero 4 sl FRECURNTEMENTE eres bueno en ells
Marcs ol nmero 3 sl SIEMPRE eres bueno en ella

1 1)@ )8 A),
2 ) (33 () A)
3 1) (2) ) 149) (9} A)
4 ) 3} 3) () (%) A),
LS ®) D)) @ (%) A),
. (1) (2) 3) () (8} A)
7 () ) ) 8) A)
[ ) (@) 3) ()3 A),
9. (1) 2) 3) (&) (3) A),
1. ) (3 3) () (9) A),
no @@ A),
13 (XN ROR] A),
3. ) ) (4) () A),
14, (1 (@) (3) W) (8) A),
1s. MGG A),
16 (1) (2} () (4) (8) A),
17, ) (3 (3) (4) (3) A)
18, 41 42) ) () 8) A)
19, (1)) 3) ) 5) A),
». ) 3) )G9 A),
n. M) @) 3 @ () LA,
. a) @) ) ) (0 A),
2. 1) (3) ©9) (&) (3) A),
. M) (2) 3) () (3 A),
s, 1) 2) ) (4) (3) A),
26 ) @) (3 () (9 A)
. ) @) 3 W) ($) A)
= ) (3} 3) () () A)
29, 1)) 0) () (9 A),
3. ) @)D A),
3. 1) (3} (3) ) () A)
. 1) @) ) () () A)
. M@ O A),
. ) (2) 3) @) (8) A),
as. 1) (2) 3) ) 8) A),
3. 1) @) 3) (4) (8 A),
) 1) () 3) ) (5 A),
b 1) @) ) @) (s A),
». N @) ) @@ A),
4. ) @2) Q) @) (9) A),
. W) (2) ) (9) 15) A), -
Q@ o e ee A), -
(1) (2) (3) (9) 8) A), =
1) @) (3) (1) () A)_
(1) {3} (3) (4) 8) A),
(1) (2) (3) (4) (8) A)
1) () (3) (4) (5) A)
i) (2) (3) (&) (5) A)
(£} (2) (3) (4) (9) A)
(5) (2) 13) ¢4) (3) A),

GRACIAS POR SU COLABORACION l;‘ECllA:



ANEXO 4

ESCALA DE CAMBIOS FiSICOS MASCULINOS.

A.ESCUELA: ____
B. GRADO: C. EDAD: D. FECHA:
A continuacion encontraris uns lista de cambios fisicas propios del d llo h Lee

cuidadosamente cada uno de clios y matca con una X “g o go” se han presentado en tu cuerpo. En
¢l segundo espacio marca con ung X sélo el nimero que corresponds a la frase que mejor exprese
c6mo ha sido tu relacién con otras p peudiendo del cambio fisico, de do al si

codiga:

1.- MUY DESAGRADABLE.
2.- DESAGRADABLE.
3.- INDIFERENTE.
4,- AGRADABLE.,
5.- MUY AGRADABLE,
Coutesta por favor todas las preguntas, si no entiendes alguna de ellas pide que te la sclaren.

Gracias por tu cooperacion,

CAMBIOS Fisicos SEHAN MI RELACION HA
PRESENTADO SO

1. Ha sumontado mi peso (D (NO) [OISIOIOIO)
2. Ha sumentado mi estatura. (S1) (NO) [OIBIOIOIO]
3. Han crecido desproporci mis idads (Sh (NO) [ TeAT IOTE)]
(brazos y piemas) respecto al tronco.

4. Ha habido crecimiento de mi pecho. {8) NO) M {2} E)(5)
5. Ha aumentado Ix anchura de mis bombros, (8h)_ (NO) (DIIOICTE]
6. Ha cambiado !a forma de mi cara. (SI) (NO) ((2) (3} (4)(5)
7. Ha aumentsdo e} tamedo de mis testiculos. (81) NOY MBS
8. Me ha crecido vello en el pubis. : (SD) (NO) M3 (S)
9. Me ha crecido vello en las axilss. (81) (NO) (MBS
10. Me b crecido vello en Ia cars. (8) (NO) (D RIBI(5)
11. He sumentado e} tamafio de mi pene. (S (NO) QI IOIOIY]
12. Me ba susgido acné (baros) _ (58D (N0 13D (5)
13. Ha cambiado mi olor corpora. _(ShNO) [T OTR)
14. He tenido eyaculsciones noctimnas. (S (NO)Y (L (1(3) () (S
15. Ha cambiado el tono de mi voz. —alSLLNO) WA D S)




ANEXO S

ESCALA DE CAMBIOS FiSICOS FEMENINOS.

A ESCUELA:
B. GRADO: C. EDAD: D. FECHA:
A continuscién is una lista de cambios fisicos propios del d llo h Lee

cuidadosamente cada uno de ellos y marca con una X "si 0 no" se ban presentado en tu cuerpo. En
el semundo espacio marca con una X sélo el nimero que corresponda a Ia frase que mejor exprese
o6mo ha sido tu relacion con otras personas dependiendo del cambio fisico, de acuerdo al siguiente
odigo:

1.- MUY DESAGRADABLE.

2.- DESAGRADABLE.

3.- INDIFERENTE.

4.- AGRADABLE,

£.- MUY AGRADABLE.

Contesta por favor todas las preguntas, si no entiendes alguna de ellas pide que te la aclaren.

Gracias portu coogcncién.

CAMBIOS FISICOS SE HAN‘ MI RELACION HA
PRESENTADO SIDO

1 Ll Ha aumentado mi peso. (SI) (NO) Y3 (S
2, Ha sumentado mi estatura. (SI) NO) (D (2)(3)(4) (5)
3. Han crecido desproporcionsl mis (SI) (NO) M@ B @)
extremidades (brazos y piemas) respecto al
tronco.
4. Ha habido imi de mis senos. (SI) (NO) [INIGI0OIO)
5. Ha cambiado 1a forms y el tamafio de mis (SI) (NO) MBS
caderas.

. caceras

6. Ha cambiado Ia forma de omj cara, (S1) (NO) (1) )E) ) S)
7. Me ha crecido vello en el pubis. (SI) (NO) (H)B)@G)
8. Me ha crecido vello en las axilss, (SI) (NO) (1) (2)3)(4)(5)
9. Me ha crecido vello en la cara. (SI) (NO) [UINIOIOI]
10. Me bha surgido acné (barros) (SI) (NO) M) @G
11. Ha cambiado mi olor corporal. (SI) (NO) (DB D)
12. Ha cambiado mi tono de voz. (SI) (NO) QR)B)Y(S)
13. He tenido menstruaciones. (SI) (NO) (D) (3) ()5
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