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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar el nivel de habilidades sociales en los internos de enfermería del 

periodo 2019-2 de la Universidad Norbert Wiener, Lima – 2019. Material y métodos: 

Estudio de enfoque cuantitativo, de diseño descriptivo y de corte transversal. En el 

estudio se trabajó con una población total de 71 internos de enfermería. La técnica de 

recolección de datos fue la encuesta y el instrumento utilizado fue la escala de 

habilidades sociales (EHS) de Elena Gismero G. Resultados: En cuanto al nivel de 

habilidades sociales se encontró que el 41% de los internos de enfermería tienen el 

nivel medio en habilidades sociales, mientras que el 32% tienen el nivel bajo y el 27% 

tienen nivel alto. Con respecto a las 6 dimensiones en su mayoría de los internos 

obtuvo un nivel medio seguido del bajo y alto a excepción de la dimensión “expresión 

de enfado y disconformidad” y “hacer peticiones” que obtuvieron un nivel medio 

seguido del alto y bajo. Conclusiones: El nivel de habilidades sociales de los internos 

de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Norbert Wiener es medio, 

continuando del nivel bajo y alto. 

 

 

Palabras clave: “Habilidades Sociales”, “Estudiantes de Enfermería”. 
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ABSTRACT 

 

Objective: To determine the level of social skills in nursing interns of the period 2019-

2 of the Norbert Wiener University, Lima - 2019. Material and methods: Study of 

quantitative approach, descriptive design and cross-section. The study was conducted 

with a total population of 71 nursing interns. The data collection technique was the 

survey and the instrument used was the social skills scale (EHS) of Elena Gismero G. 

Results: Regarding the level of social skills it was found that 41% of nursing interns 

have the level medium in soft skills, while 32% have a low level and 27% have a high 

level. With respect to the 6 dimensions, the majority of the inmates obtained a medium 

level followed by the low and high, with the exception of the dimension “expression of 

anger and disagreement” and “making requests” that obtained a medium level followed 

by the high and low. Conclusions: The level of soft skills of nursing interns of the 2019-

2 period of Norbert Wiener University is medium, continuing from the low and high level. 

 

Keywords: “Social Skills”; “Students”, “Nursing”. 
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I. INTRODUCCION 

 

El profesional de enfermería ejerce su profesión aplicando los conocimientos 

adquiridos durante su formación, alcanzando las competencias básicas, 

procedimentales y sociales; estas son importantes ya que la enfermería se centra en 

el cuidado y sin la interacción con el usuario esta no podría brindarse.(1)  

El profesional de enfermería transcurre la mayor parte del día en el trabajo, donde se 

enfrentan a situaciones donde los inconvenientes prevalecen. Por lo tanto, deben de 

emplear las habilidades sociales que han adquirido ya que existe una mayor 

importancia globalmente por la capacidad que brinda para la resolución de problemas, 

trabajo en equipo, liderazgo, entre otros.(2)  

Según el reporte de la CAF “Más habilidades para el trabajo y la vida”, presentado en 

el 2016, utilizando la metodología Borghans-Schils y PISA (pruebas estandarizadas de 

lectura, matemática y ciencias). Nuestro país tiene mayor decaimiento relativo en 

habilidades socioemocionales lo cual revela la falta de persistencia y motivación.(3) 

Según Perú 21 en una encuesta realizada en el BID (Banco Interamericano de 

Desarrollo) el 47% de las empresas son inaccesibles para obtener un puesto, y el 76% 

de estos, se debe al carecimiento de habilidades de los aspirantes, lo que indica una 

complicación que influye en las operaciones y la innovación; las principales habilidades 

sociales de las cuales carecen los trabajadores son: trabajo en equipo, 

responsabilidad, comunicación, liderazgo y manejo del tiempo.(4) 

Las habilidades sociales son valores y conductas observables como también de 

emociones y pensamientos, que nos permite interactuar con otros de manera afectiva 

y efectiva.(5) En otras palabras, son cualidades personales que se relacionan con la 

inteligencia emocional y social. Este favorece a la relación con los demás y se 

desarrolla a lo largo de la vida a través la interacción con diferentes personas. Las 

habilidades sociales son el trabajo en equipo, liderazgo, comunicación efectiva, 

paciencia, gestión del tiempo, motivación, manejo del estrés, entre otras. (6)  

Las habilidades duras son las competencias relacionadas por el individuo, los 

conocimientos y habilidades en una materia permite al empleador desempeñar su 
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puesto. (7) Es decir son las habilidades técnicas y conocimientos adquiridos mediante 

una formación y experiencia profesional que permita realizar una tarea o trabajo en 

concreto.(8) Por ejemplo: técnica de lavado de manos, la técnica de aspiración de 

secreciones, administración de medicamentos, entre otras. 

Entre las teorías de enfermería se encuentra la Teoría del Cuidado Humano de Jean 

Watson, esta teoría define al usuario como un ser único teniendo en sincronía la mente, 

el cuerpo y el espíritu, siendo influenciada por el auto concepto, el ser puede tomar 

decisiones y tener la capacidad de planificar y ejecutar sus propios cuidados. Para 

Watson el ser posee un campo fenomenal que se considera el marco de la persona 

que consiste en las emociones, sensaciones corporales, creencias espirituales, 

perspectivas, ideologías, sentido de las percepciones de uno mismo, entre otras. 

Como también la enfermera necesita estar pendiente a su propio conocimiento y 

autenticidad al momento del cuidado con su paciente. Para así estas influencias y 

valores destaquen en la dimensión espiritual de la vida, un respeto y aprecio por la 

persona y la humanidad, libertad de decidir y relacionarse entre paciente y enfermera. 

En conclusión, para Watson el cuidado entre enfermera paciente debe ser de manera 

humanizada teniendo una relación de ayuda y seguridad mas no mecanizada. (9) (10) 

(11) 

Arévalo estudió la progreso de las habilidades sociales en internos de enfermería 

utilizando un Test de Likert en 37 estudiantes concluyó que tuvieron un favorable 

desarrollo de sus habilidades sociales comparando el inicio y fin de internado, a 

excepción de un caso.(12) 

Huamán y Quispe en el año 2019, evaluaron el nivel de competencias blandas en 

egresados de psicología de la ciudad de Arequipa donde se concluyó que el nivel de 

competencias sociales practicadas por los egresados de psicología se encuentra en 

un nivel medio, sin embargo, haciendo referencia al nivel alto se encuentran las 

competencias de conciencia emocional, logro, optimismo, desarrollo de personas y 

empatía, y en cuanto al nivel bajo se encuentran orientación al servicio y gestión de 

conflictos.(13) 
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Matos en su estudio sobre las competencias sociales que tienen los alumnos de 

universidad pública de Lima en su internado, concluyó que han internalizado la 

importancia de la práctica de las competencias sociales en el quehacer de enfermería, 

mejorando así las competencias básicas, de sociabilidad, posicionamiento, de 

implantar vínculos y de autorregulación. (1) 

Vásquez y Velásquez, en el año 2016 exploraron las competencias blandas que 

poseen los estudiantes de Obstetricia de la Universidad Austral de Chile, se concluyó 

que tienen dos dimensiones que son calidez y autosuperación – perseverancia; las 

demás no están adquiriéndose a pesar de que están incluidos en su formación, por lo 

que se asume que los métodos no están dando resultados en el desarrollo de 

estas.(14) 

Sánchez, Robles y Gonzales en España en el año 2015 en su trabajo titulado 

“Competencias Sociales en estudiantes universitarios de Ciencias de la Salud”, donde 

muestran que al momento de la pre-medida obtuvieron nivel bajo en el grupo 

experimental de control y en los 6 factores de la escala de habilidades sociales. (15) 

Zangão y Mendes, en el año 2015 tuvieron como objetivo estudiar el desarrollo de 

habilidades relacionadas en la atención del paciente en su formación en el cual se 

denota que la edad y el año del curso son precisos en la obtención de habilidades 

específicas (empática y la comunicación). (16) 

 

El profesional de enfermería debe tener ciertas habilidades sociales para desempeñar 

su profesión debido a la interrelación que ejerce en los distintos niveles de atención; 

por eso es importante identificar las habilidades sociales que tienen los internos de 

enfermería, quienes están contiguos a desempeñarse profesionalmente.  

En mi experiencia como interna pude observar que muchos de mis compañeros no 

han desarrollado estas habilidades por los que les costaba mantener una relación 

adecuada entre paciente- enfermero, como también el no poder relacionarse con sus 

superiores, debido a esto muchos de los internos tuvieron dificultades en concluir su 

internado. 
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Para la OMS, la enfermería comprende la atención autónoma y en colaboración 

dispensada a personas de diferentes etnias, grupos sociales y edad, con 

padecimientos o no, en todo contexto. Abarca la promoción y prevención de 

enfermedades y la atención ofrecida a enfermos, discapacitados y personas en 

situación terminal(17), debido a ello es necesario que el interno esté capacitado para 

ejercer la relación del cuidado en su ámbito laboral. 

En el presente estudio se permitirá conocer el nivel de habilidades sociales que poseen 

y que han adquirido durante su formación. Los resultados podrán ser utilizados como 

análisis para la institución formadora con el objetivo de autoevaluar las competencias 

en los alumnos. Así mismo, esta investigación se aprovechará como base para diseñar 

estrategias en la formación de habilidades sociales, a través de la ejecución de talleres 

o tutorías que motiven en desarrollar las habilidades de una forma dinámica y vivencial. 

Por lo expuesto anteriormente, este trabajo tiene como objetivo determinar el nivel 

habilidades sociales en los internos de enfermería del periodo 2019-2 de la 

Universidad Privada Norbert Wiener, Lima-2019” 
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II.MATERIALES Y METODOS 

 

2.1 ENFOQUE Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

El presente estudio es de tipo cuantitativa. Según Sampieri(18) define a este tipo de 

estudio el cual tenga como proceso secuencial, deductivo, probatorio y analiza la 

realidad objetiva.  

El diseño es descriptiva y transversal. Según Danhke(19) la investigación descriptiva 

indaga las propiedades, las características y los perfiles importantes del personal, 

comunidad o cualquier otro acontecimiento que se analiza. 

Según Ibidem (20) es transversal ya que recolectan datos en un solo momento en un 

tiempo en específico.  

 

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO 

El presente estudio consta de una población finita de 71 internos de Enfermería de la 

Universidad Privada Norbert Wiener. Los cuales fueron seleccionados según criterios 

planteados en la investigación: 

Criterios de inclusión: 

- Internos de la E.A.P Enfermería. 

- Internos de ambos sexos. 

- Internos que acepten colaborar y firmen el consentimiento informado. 

Criterios de Exclusión: 

- Internos que no pertenezcan a la E.A.P Enfermería. 

- Internos que no acepten colaborar con la investigación. 

- No haber llenado adecuadamente las respuestas al test. 

 

2.3 VARIABLE(S) DE ESTUDIO 

Variable: Habilidades Sociales.  

Es una variable cuantitativa y su escala de medición es nominal. 
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Definición conceptual de la variable habilidades sociales: 

Estas habilidades son esenciales para el individuo ya que les brinda la capacidad de 

comunicarse, adaptarse, ser empático, trabajar en equipo, ser organizado y flexible 

frente a diferentes situaciones. Esto le permitirá cohabitar y comunicarse 

correctamente con su entorno, lo que favorecerá a su desarrollo personal. Estas 

habilidades no son innatas, estas se adquieren es decir, se desarrollan desde la niñez, 

los padres instruyen a sus hijos a desenvolverse, continuando su desarrollo en la 

escuela sin olvidar las bases establecidas en el hogar.(21) (22) 

Las habilidades sociales son consideradas como la fusión entre las habilidades 

sociales y de la interrelación de las personas comunicándose de manera efectiva y 

asertiva.(23)  

Definición operacional de la variable habilidades sociales: 

La escala de habilidades sociales (EHS) de Elena Gismero Gonzales posee 6 áreas: 

auto expresión en situaciones sociales, defensa de los propios derechos como 

consumidor, expresión de enfado o disconformidad, decir no y cortar interacciones, 

hacer peticiones e iniciar interacciones positivas con el sexo opuesto. El instrumento 

posee 4 alternativas en las cuales se determinara la identificación del interno con las 

premisas.(24) 

 

2.4 TECNICAS E INSTRUMENTO DE MEDICION: 

Técnica de recolección de datos: 

Se utiliza la encuesta(25), llamada Escala de Habilidades Sociales de Elena G.G, la 

cual se aplicó a cada interno de Enfermería. Como también se empleó una cédula de 

recolección de datos la cual nos permitió obtener datos demográficos (edad, sexo, 

religión, ocupación y estado civil). 

Instrumentos de recolección de datos: 

Se utilizó la Escala de Habilidades Sociales de Elena G.G el cual cuenta con 33 ítems 

agrupados en 6 dimensiones. 

 



 

18 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Validez y confiabilidad de instrumentos de recolección de datos: 

La EHS tiene validez de constructo por análisis ítem- factor, determinando las buenas 

propiedades en relación a la validez que posee cada ítem con su factor. 

Muestra una consistencia interna alta, como se expresa en su coeficiente de 

confiabilidad α = 0,88, el cual se considera elevado, pues supone que el 88% de la 

varianza de los totales se debe a lo que los ítems tienen en común, o a lo que tienen 

de relacionado, de discriminación conjunta (habilidades sociales o asertividad). 

 

2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS 

2.5.1 Autorización y coordinaciones previas para la recolección de datos 

En cuanto a la recolección de datos, se realizó coordinaciones con la E.A.P Enfermería 

de la U.P.N.W para averiguar el tamaño de la población con la finalidad de aplicar el 

instrumento con previa obtención del consentimiento informado de manera individual. 

Al obtener la cantidad de la población se coordinó con la coordinadora del internado 

para aplicar la encuesta en la reunión mensual de los internos de 9no ciclo. 

 

2.5.2 Aplicación de instrumento(s) de recolección de datos 

La aplicación de datos se realizó en la reunión mensual: 26 de noviembre del 2019 en 

el horario de 2pm a 3pm, para los internos que no asistieron se realizó su captación 

en sus respectivas sedes. Culminado la aplicación del instrumento, se procedió a 

examinar cada uno de los informes, comprobando la eficacia y el completo llenado sin 



 

19 
 

errores. Se permaneció al lado de los internos para responder las dudas respectivas. 

El tiempo aproximado para el llenado del instrumento es de 10 a 16 minutos por 

persona, incluyendo el llenado del consentimiento informado. 

 

2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADÍSTICO 

En este trabajo participaron 71 internos de enfermería de la Universidad Privada 

Norbert Wiener. Al término de la recolección de datos se realizó el respectivo vaciado 

en una tabla matriz, con la ayuda del estadístico SPSS 24.0 V para Windows, esta se 

realizó minuciosamente para carecer de errores y datos perdidos en el proceso. Los 

resultados fueron expuestos en tablas y gráficos circulares estadísticos para ser 

examinados y explicados. 

 

2.7 ASPECTOS BIOÉTICOS 

Autonomía: Se brindó información precisa y exacta del instrumento a los internos de 

enfermería del periodo 2019-2 con el fin de obtener la firma del consentimiento 

informado y su colaboración, asimismo respetando su deseo de participar en el 

estudio. 

Justicia: Se trató de manera imparcial a cada interno participante, sin favoritismos ni 

discriminación hacia ninguno de ellos. Se conservará el anonimato de los participantes. 

Beneficencia: Este estudio podrá servir como base para el diseño estrategias en la 

formación de habilidades sociales, con ayuda de talleres o tutorías que motiven en 

obtener las habilidades de una forma más dinámica y vivencial.  

No Maleficencia: El presente estudio no ocasiono ningún daño físico, mental o social 

a ninguno de los internos participantes en la encuesta. 
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III.RESULTADOS 

 

 

 

Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 

 

Figura 1. Nivel de habilidades sociales en los internos de enfermería del periodo 

2019-2 de la Universidad Privada Norbert Wiener, Lima -2019 (N=71). 

 

En la fig.1 se denota el nivel de habilidades sociales en los internos de enfermería del 

periodo 2019-2 (N=71), donde se observa que 41% de los internos tienen el nivel 

medio en habilidades sociales, mientras que el 32% tienen el nivel bajo y el 27% tienen 

nivel alto. 
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 

 

Figura 2. Nivel de habilidades sociales según dimensión “Autoexpresión de 

situaciones sociales” en internos de enfermería del periodo 2019-2 de la 

Universidad Privada Norbert Wiener, Lima -2019 (N=71). 

 

En la figura 2 se muestra el nivel de las habilidades sociales según la dimensión: 

“Autoexpresión de situaciones sociales” presenta con mayor frecuencia el nivel medio 

con un 49%, mientras el nivel alto con un 27% y nivel bajo con un 24% de frecuencia. 
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 

 

Figura 3. Nivel de habilidades sociales según dimensión “Defensa de los propios 

derechos como consumidor” en internos de enfermería del periodo 2019-2 de la 

Universidad Privada Norbert Wiener, Lima -2019 (N=71) 

 

En la fig.3 se aprecia los niveles de las habilidades sociales según la dimensión: 

“Defensa de los propios derechos como consumidor”. El nivel medio presenta la 

frecuencia del 59%, mientras que el nivel bajo y alto representa el 25 y 16%, 

respectivamente. 
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 

 

Figura 4. Nivel de habilidades sociales según dimensión “Expresión de enfado o 

disconformidad” en internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad 

Privada Norbert Wiener, Lima -2019 (N=71) 

 

En la fig.4 se denota los niveles de las habilidades sociales según la dimensión 

“Expresión de enfado o disconformidad”, en el cual la frecuencia media es de un 61%, 

la frecuencia nivel alta es de 25% y la baja es de 14%, respectivamente.  
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener. 

 

Figura 5. Nivel de habilidades sociales según dimensión “Decir no y cortar 

interacciones” en internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad 

Privada Norbert Wiener, Lima -2019 (N=71) 

 

En la fig.5 se denota los niveles de las habilidades sociales según la dimensión “Decir 

no y cortar interacciones”, donde la frecuencia del nivel media es la que más sobresale 

con un 55%, mientras la frecuencia de nivel bajo y alto tuvieron un 28 y 17%.  
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 

 

Figura 6. Nivel de habilidades sociales según dimensión “Hacer peticiones” en 

internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada Norbert 

Wiener, Lima -2019 (N=71) 

 

En la fig.6 se aprecia los niveles de las habilidades sociales según la dimensión 

“Hacer peticiones”. Se puede apreciar que en esta dimensión presentan el nivel de 

frecuencia media 62% y la frecuencia alta 25%, respectivamente.  
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada 

Norbert Wiener 

 

Figura 7. Nivel de habilidades sociales según dimensión “Iniciar interacciones 

positivas con el sexo opuesto” en internos de enfermería del periodo 2019-2 de 

la UPNW, Lima -2019 (N=71) 

 

En la fig.7 se nota los niveles de las habilidades sociales según la dimensión: “Iniciar 

interacciones positivas con el sexo opuesto”, donde los niveles de habilidades sociales 

bajas y altas fueron menos frecuentes con 31% y 30%. Por lo tanto, el 39% presenta 

el nivel medio. 
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Fuente: Instrumento aplicado a 71 internos de enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad 

Privada Norbert Wiener. 

Tabla 1. Nivel de Habilidades Sociales según datos demográficos de internos 

de Enfermería del periodo 2019-2 de la Universidad Privada Norbert Wiener, 

Lima 2019 (N=71) 

En la tabla 1 se observa el nivel de habilidades sociales según los datos 

sociodemográficos. En cuanto la edad, los participantes de 41 a 50 años presentan 

nivel medio con un 66.7%. Según el sexo, ambos sexos presentan nivel medio de 

habilidades sociales. Con respecto al estado civil el 51% de los solteros presentan 

nivel medio, el 42.9% de los convivientes poseen el nivel alto y 50% de los casados 

presentan nivel bajo de habilidades sociales. Según religión, el 42.6% de los católicos 

poseen nivel medio, el 66.7% de los evangélicos poseen nivel bajo, el 100% de los 

adventistas tienen nivel alto. Según ocupación, el 61.1% de los internos que solo 

estudian presentan nivel medio, el 32.1% de los internos que solo trabajan y estudian 

poseen nivel alto. 

Información de los 
participantes 

HABILIDADES SOCIALES 

BAJO MEDIO ALTO 

EDAD    

20 años a 30 años 35.3% 39.2% 25.5% 

31 años a 40 años 29.4% 41.2% 29.4% 

41 años a 50 años 0% 66.7% 33.3 % 

SEXO DEL PARTICIPANTE    

Femenino 33.3% 38.1% 28.6% 

Masculino 25% 62.5% 12.5% 

ESTADO CIVIL    

Soltero 28.6% 51% 20.4% 

Conviviente 35.7% 21.4% 42.9% 

Casado 50% 12.5% 37.5% 

RELIGIÓN    

Católico 32.8% 42.6% 24.6% 

Evangélico 66.7% 33.3% 0% 

Adventista 0% 0% 100% 

Otros 16.7% 33.3% 50% 

OCUPACIÓN    

Solo estudia 27.8% 61.1% 11.1% 

Trabaja y estudia 34% 34% 32.1% 
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IV.DISCUSIÓN 

4.1 DISCUSIÓN 

 

El desarrollo de las habilidades sociales consiste principalmente en la maduración y 

las experiencias que posee el interno. Estas se adquieren dependiendo a la 

autenticidad del individuo (valores, creencias, capacidades cognitivas, actitudes). Al 

desarrollar eficazmente las habilidades sociales nos ayudará a tener una comunicación 

efectiva, trabajar en equipo, liderar, gestionar el tiempo, manejar el estrés, entre otros. 

Las habilidades sociales son de muy valiosa importancia debido a que influye en la 

comunicación interpersonal con el ámbito del profesional de enfermería, ya que 

constantemente estamos en relación con el paciente, familiar, comunidad y con los 

distintos profesionales que estén en nuestro entorno. 

Según Jean Watson las habilidades sociales son transcendentales cuando se realiza 

el cuidado del paciente, ya que no solo es mejorar la calidad del cuidado para un 

cambio, sino también extenderse más allá de las dimensiones, tal como la 

espiritualidad.(9) 

Es por ello por lo que en el actual estudio se discute lo hallado en el capítulo III, la 

presente investigación estuvo orientado a lograr el objetivo de identificar el nivel de 

habilidades sociales en los internos de enfermería del periodo 2019-2 de la 

Universidad Privada Norbert Wiener. Como también identificar los niveles de 

habilidades sociales por dimensión. Procederemos a discutir los primordiales 

hallazgos de este estudio los cuales variarán debido a diversas investigaciones 

nacionales e internacionales los cuales se distinguen por diferentes motivos, entre los 

que cabe enfatizar el tipo de universidad ya sea pública o privada y diferentes carreras. 

Huamán y Quispe evaluaron el nivel de competencias sociales en egresados de 

psicología en una universidad de Arequipa, obteniendo nivel medio, como también en 

el estudio realizado por Matos en una universidad pública en Lima adquiriendo como 

como resultado un 41.6% el cual coincide con nuestro estudio que se obtuvo una 

frecuencia de 41%; a diferencia del estudio realizado por Sánchez, Robles y Gonzales 

dirigido a los educandos universitarios de Ciencias de la Salud el cual obtuvo un nivel 
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bajo en las 6 dimensiones. (1,13,15) 

En el estudio realizado por Arévalo sobre el progreso de las habilidades sociales en 

una universidad privada en Lima obtuvieron como resultado nivel bajo en las 

dimensiones toma de decisiones (16.2%) y control de la ira (8.1%). En nuestro caso 

los resultados por la dimensión: autoexpresión de situaciones sociales adquirió un 49% 

y la dimensión expresión de enfado o disconformidad adquirió un 61% los cuales 

obtuvieron un nivel medio, respectivamente.(12) 

En el estudio realizado por Vásquez y Velásquez en una universidad de chile, se 

plasmó que las alumnas solo destacan en las competencias de calidez y auto 

superación. En comparación de nuestro estudio donde los internos de la universidad 

Norbert Wiener obtuvieron un 49% en autoexpresión de situaciones sociales, 59% en 

defensa de los propios derechos como consumidor, un 61% en expresión de enfado o 

disconformidad, 55% en decir no y cortar interacciones, 62% en hacer peticiones y un 

39% en iniciar interacciones positivas con el sexo opuesto.(14) 

Zangão y Mendes en su estudio se determinó que la relación del curso y la edad 

influyen en la adquisición de habilidades sociales, en nuestro estudio un 66.7% de los 

internos que tienen 41 a 50 años poseen el nivel medio de las habilidades sociales, sin 

embargo los internos de 20 a 30 años se caracterizan por tener el nivel bajo en 

habilidades sociales con un 35.3%.(16) 

En el estudio realizado por Galarza sobre el nivel de habilidades sociales en los 

jóvenes del C.E Fe y Alegría, destaca el nivel medio de las habilidades sociales con 

un 42.41%, seguido de un 39.38% en el nivel bajo. Coincidiendo con nuestro estudio, 

esto concluye que el nivel de edad puede influir en la adquisición de estas habilidades, 

tanto como obteniendo nuevas o manteniéndolas.(26) 

Según el estudio de Palacio en alumnos de secundaria de I.E públicos, no hay 

diferencias según sexo femenino y masculino con relación a las habilidades sociales. 

En nuestro estudio el nivel más característico es el nivel medio en ambos sexos, sin 

embargo, el sexo femenino representa el nivel bajo en un 33.3%.(27) 
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En el presente estudio se relaciona el nivel de habilidades sociales según ocupación, 

donde los internos que solo estudian poseen nivel medio. Sin embargo, los internos 

que trabajan y estudian sus niveles de habilidades sociales son equitativas en nivel 

medio y bajo, pero un 32.1% en nivel alto, quiere decir que los internos que trabajan y 

estudian, tienden a desarrollar sus habilidades sociales en base a su experiencia y 

maduración. 

4.2 CONCLUSIONES 

 En los niveles de habilidades sociales, predominó el nivel medio seguido de 

nivel bajo y alto. 

 En la dimensión “Autoexpresión de situaciones sociales”, aventajo el nivel 

medio continuo de nivel bajo y alto. 

 Según la dimensión “Defensa de los propios derechos como consumidor”, 

predominó el nivel medio seguido de nivel bajo y alto. 

 Como también en la dimensión “Expresión de enfado o disconformidad”, 

predominó el nivel medio seguido de nivel alto y bajo. 

 Según la dimensión “Decir no y cortar interacciones”, predominó el nivel medio 

seguido de nivel bajo y alto. 

 En la dimensión “Hacer peticiones”, aventajó el nivel medio continuo de nivel 

alto y bajo. 

 También en la dimensión “Iniciar interacciones positivas con el sexo opuesto”, 

predominó el nivel medio seguido de nivel bajo y alto. 

 Se concluyó que, según la edad, los internos que tienen entre 41 y 50 años 

destaco el nivel medio a comparación de los internos con edad de entre 20 y 30 

años que poseen el nivel bajo y los internos de 31 a 40 años no presentan 

diferencias entre nivel bajo y alto. 

 En cuanto al sexo, predominó el nivel medio para ambos sexos, sin embargo, 

en su mayoría el sexo femenino posee nivel bajo. 

 A lo que refiere al estado civil, los internos solteros poseen el nivel medio como 

el más representativo, a diferencia de los internos casados que representan el 

nivel bajo y los internos convivientes es el nivel alto. 
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 Según la religión, los internos adventistas se caracterizan por un nivel alto, los 

internos evangélicos se caracterizan por tener el nivel bajo y los internos 

católicos se caracterizan por el nivel medio. 

 En cuanto a la ocupación, los internos que solo estudian se caracterizan por 

poseer el nivel medio en habilidades sociales. Pero los internos que trabajan y 

estudian son equitativos en sus niveles. 

 

4.3 RECOMENDACIONES 

 Evaluar a los estudiantes de pregrado en cada periodo de formación, sobre los 

niveles de habilidades sociales en enfermería, identificando a tiempo las 

dificultades en cada estudiante y planificar estrategias de ayuda con el objetivo 

de garantizar el logro total de las habilidades sociales. 

 Comparar los resultados con otras carreras de la institución con el fin de 

generalizar y confirmar los resultados del estudio. 

 Diseñar estrategias para el progreso de las habilidades sociales, permitiendo el 

desempeño de los internos de enfermería en mejorar la relación enfermero – 

paciente. Tales como: talleres interprofesionales y asesoramientos 

personalizados. 

 Implementar talleres o tutorías para la adquisición de habilidades sociales de 

una manera dinámica y vivencial, tanto a los docentes como a los estudiantes 

para así brindar a la comunidad profesionales competentes con una formación 

integral tanto en habilidades sociales como en habilidades duras. 

 Promover investigaciones que profundicen la búsqueda de los elementos que 

reprimen el proceso en desenvolvimiento de las habilidades sociales ya sea 

significados o las causas, esto contribuirá en mejorar las habilidades sociales 

de los alumnos. 

 Promover el desarrollo de habilidades sociales en cada asignatura de la carrera, 

con estrategias metodológicas activas, para favorecer la interacción entre 

estudiantes. 
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Anexo A: Operacionalización de la variable o variables 
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Anexo B. Instrumentos de recolección de datos.  
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 Anexo C. Consentimiento informado 

 

 

 

 

 


