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RESUMEN

El objetivo del presente estudio fue estudiar las diferencias en el
autoconcepto desde una perspectiva multidimensional en rela-
cion a las habilidades sociales en adolescentes marginales de la
ciudad de Mendoza, Argentina. La muestra estuvo compuesta por
un total de 377 adolescentes de ambos sexos entre 13y 17 afios.
Se administraron el Cuestionario AF5 de Garcia & Musitu (2001)
y la Escala de Habilidades Sociales de Gismero (2000). Analisis
multivariado de la varianza (MANOVA) y andlisis post hoc fueron
aplicados para estudiar la influencia del autoconcepto en las habi-
lidades sociales. Los resultados obtenidos revelaron diferencias
entre las dos dimensiones del autoconcepto seleccionadas (so-
cial y emocional) en relacion a los factores de habilidad social:
autoexpresion en situaciones sociales, interacciones positivas
con el otro sexo; y, poder decir que no y expresar disconformidad
(Da Dalt & Regner, 2009).
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ABSTRACT

SELF-CONCEPT AND SOCIAL ABILITIES ON MARGINAL
ADOLESCENT

The objetive of the present research was to study the differences
on multidimensional self-concept related to social abilities in mar-
ginal adolescents from Mendoza, Argentina. The sample was
composed by a total of 377 adolescents of both sexes between 13
to 17 years old. It was administrated the AF5 Questionnaire of
Garcia & Musitu (2001) and The Scale of Social Abilities of Gis-
mero (2000). Multivariate analisis of the variance MANOVA and
post hoc analysis were carried out in order to study the influence
of self-concept on social abilities. The obtained results revealed
differences between two dimensions who was selected of self-
concept (social and emotional) related to social abilities factors:
auto-expression in social situations, to be able to say no and to
express disagreement and positive interactions with opposite sex
(Da Dalt & Regner, 2009).
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INTRODUCCION

El incremento en la frecuencia y gravedad de los problemas con-
ductuales entre adolescentes y nifios en el ambito escolar y fuera
de él, ha propiciado la indagacién de la existencia de algunos de
los factores subyacentes a la participacion en dichos problemas
conductuales. Entre los factores externos se consideran de rele-
vancia a) el marco econdmico social de procedencia, b) la calidad
comunicativa entre padres e hijos, c) la calidad de la interaccion
con los profesores d) las interacciones simétricas con sus pares.
Entre los factores internos, el autoconcepto y la autoestima se ha
usado como variable capaz de predecir la participacion de los
adolescentes en conflictos escolares (de la Torre Cruz, Garcia &
de la Villa, 2008).

Desde la perspectiva del desarrollo evolutivo la persona busca y
encuentra, en primer lugar, la imagen de su yo en el espejo del
juicio de los padres o personas mas significativas. La idea acerca
de lo que el sujeto es o autoconcepto se configura dependiendo
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en alto grado del concepto que cree que los demas tienen acerca
de él. El autoconcepto posee como contenido las propias accio-
nes y las reacciones de los demas. A medida que el nifio interac-
tia con el ambiente va configurando gradualmente conceptos
acerca de si mismo, del ambiente y acerca de si mismo en inte-
raccion con los demas. Los comportamientos sociales son apren-
didos, en alto grado, mediante la interaccién familiar “Un apego
temprano positivo permite al nifio explorar y manejar su entorno.
Esta tendencia hacia una mayor exploracion y competencia se
hace evidente en el area de las relaciones sociales. Un nifio con
un apego seguro probablemente sera mas activo en explorar nue-
vas relaciones y se sentira mas confiado con el éxito de tales rela-
ciones, respecto del que establecié un apego inseguro. Este ultimo
probablemente encarara las relaciones interpersonales con temor,
timidez y ansiedad (Easterbrooks & Lamb, 1979; Liberman, 1977;
Thompson & Lamb, 1983, citados en Moreno, 2007). Las habilida-
des sociales se enmarcan en el &mbito de lo reciproco y en el
continuo de la accién de una persona sobre otra y de ésta sobre
aquél.

AUTOCONCEPTO

El constructo autoconcepto puede entenderse como la represen-
tacion cognitiva o conocimiento que cada sujeto tiene respecto de
sus caracteristicas personales, atributos y limitaciones. De este
modo, mientras que el autoconcepto guardaria correspondencia
con la imagen que cada uno posee de si mismo, sin la necesidad
de ser sometido a comparacion con otras personas, la autoestima
se identifica con el juicio personal respecto de la propia valia ma-
nifestada en las actitudes que un sujeto mantiene hacia dichas
caracteristicas, atributos y limitaciones (de la Torre Cruz, Garcia y
de la Villa, 2008). Berkowitz (1993) indica la probabilidad de que
un autoconcepto negativo en un ambito particular, como podria
ser el académico, se relacione con un incremento de la conducta
agresiva o déficits de habilidades sociales en los contextos impli-
cados o relevantes para dicho ambito, por ej. la instituciéon esco-
lar. Cuando dicho dominio adquiere un valor relevante, un pobre
autoconcepto puede conducir a un estado emocional aversivo re-
lacionado a una mayor probabilidad de perpetrar actos agresivos.
De este modo, se emplearia la agresion con la finalidad de favo-
recer el autoconcepto en otros dominios con el objeto de compen-
sar dicha autopercepcion negativa inicial.

HABILIDADES SOCIALES DE AUTOAFIRMACION

O ASERTIVIDAD

Asimismo interesa evaluar si existe relacion del autoconcepto
con las habilidades sociales. Particularmente las habilidades de
autoafirmacion en situaciones interpersonales, esto es, la aser-
tividad.

La asertividad alude a la habilidad para expresar las propias opi-
niones, pensamientos, sentimientos, ideas, creencias positivos o
negativos a los demas de modo directo, efectivo, honesto y ade-
cuado, es decir, sin aversividad ni agresividad (Caballo, 2005). En
efecto, dicha expresion de sentimientos, pensamientos, etc. debe
ser apropiada, de modo que no se violen los derechos de los de-
mas ni los propios; que no resulte amenazante ni punitiva para los
demas y cuya consecuencia es producir y mantener auto-refuer-
zos sin utilizar conductas aversivas, agresivas larvadas o explici-
tas para los otros. En efecto, cuatro serian sus componentes: a)
afirmacién de opiniones personales, b) situacion interpersonal, c)
consecucion de autorrefuerzo y el reforzamiento a los demas, d) no
utilizacién de conductas agresivas (Carrasco, 1983; Paula Pérez,
2000, p. 39). Por tanto, alude a la autoafirmacién como capacidad
relacionada al respeto por uno mismo y, en consecuencia, por los
demas. Ahora bien, un requisito para hacerse respetar es sentir
seguridad de si mismo, y al vez, ser capaz de autoafirmarse, de
responder de de modo adecuado a las demas personas. A fin de
que una interrelacion social resulte satisfactoria, la persona debe
sentirse valorada y respetada, lo cual guarda estrecha vincula-
cion, entre otros factores, con la historia del sujeto. En efecto, es
primordialmente en la calidad de la interaccion y comunicacion
entre padres e hijos en la que la persona aprende una serie de
habilidades para responder adecuadamente, lo cual se relaciona
estrechamente con factores cognitivos, conativos-afectivos y “ex-
presivo-conductuales”.



De la misma forma, el constructo psicoldgico llamado asertividad
se inserta en un marco aptitudinal-actitudinal mas abarcador lla-
mado prosocialidad.

RELACIONES ENTRE HABILIDADES SOCIALES

Y AUTOCONCEPTO

La asertividad como capacidad de relacionarse con los otros de
igual a igual, no estando ni por encima ni por debajo, sino respe-
tando al otro y haciéndose respetar, produce satisfaccion consigo
mismo y con los demas. Luego, favorece el desarrollo de una
sana autoestima (Castanyer, 1999, p.20). Inversamente, la perso-
na no asertiva, con sentimientos de falta de respeto de los demas,
como la persona situada en el polo opuesto, la agresiva, con difi-
cultad para considerar las necesidades del otro, no desarrollan
una autoestima adecuada, por cuanto sienten la necesidad impe-
riosa de ser valoradas por los demas.

Ahora bien, en la revisidn bibliografica se constata la existencia
de relaciones contradictorias entre autoconcepto y habilidades
sociales, apareciendo como poco esclarecedor el papel que des-
empefa el autoconcepto, en la prediccion del comportamiento
agresivo. De este modo, mientras que Webster y Kirkpatrick
(2006, citado en De la Torre & cols. 2008) enfatizan la ausencia de
relacion entre un autoconcepto negativo y la implicacion en accio-
nes agresivas, otros estudios destacan que los adolescentes que
presentan acciones agresivas en el contexto escolar presentan
un autoconcepto pobre o desfavorable (Andreou, 2000; en De la
Torre & cols., p.59.), asi como un autoconcepto social mas nega-
tivo (Hay, Payne & Chadwick, 2004; Werner, 2004, citados en de
la Torre et al. 2008).

Adicionalmente, se ha verificado que los adolescentes considera-
dos con déficits de habilidades sociales por agresividad, manifies-
tan niveles mas que aceptables en la dimension “autoconcepto
social” (Baumeister, Smart & Boden, 1996). La controversia res-
pecto del caso de adolescentes agresores no existe cuando se
trata de jévenes adolescentes catalogados como victimas, en
quienes se ha detectado consistentemente la presencia de un po-
bre autoconcepto en sus diversas dimensiones (Boulton & Smith,
1994).

Otros trabajos que estudian las relaciones entre el autoconcepto y
la conducta prosocial revelan que los adolescentes prosociales tie-
nen bajo autoconcepto negativo, alto autoconcepto positivo y alto
autoconcepto-autoestima (Calvo, Gonzalez & Martorell, 2001); alto
autoconcepto académico, social y familiar (Gutiérrez y Clemente,
1993) y alta autoestima. Los adolescentes que expresan conside-
racién por los demas y sensibilidad social tienen alto autoconcep-
to social, y quienes revelan conductas altruistas, presentan alto
autoconcepto global (Garaigordobil et al. 2003).

Numerosas investigaciones han hallado relaciones positivas en-
tre autoestima y habilidades sociales asi como relaciones negati-
vas con ansiedad social y soledad (Riggio, Throckmorton & De
Paola, 1990, citados en Garaigordobil & Dura, 2006). En este sen-
tido, Bijstra, Bosma y Jackson (1994) estudiaron adolescentes
entre 13 y 15 afios y encontraron relaciones positivas entre habi-
lidades sociales e indicadores de funcionamiento psicosocial: au-
toestima, bienestar y apoyo social. Russomano (2000) hall6 rela-
ciones positivas entre habilidades sociales y autoconcepto en
alumnos de 8 a 11 afios y tan solo una tendencia en los estudian-
tes de 12 a 14 afos. Varias investigaciones han encontrado rela-
ciones positivas entre asertividad y autoestima (Deluty, 1981;
Lefevre & West, 1981; Lorr & More, 1980) y entre asertividad con
autoconcepto (Garaigordobil et al. 2003). Ademas, se ha identifi-
cado la autoestima social como predictor de asertividad (Arbanas,
1997, ciatdo en Garaigordobil & Dura, 2006). Algunos estudios
destacan que los adolescentes con alta autoestima revelan pocas
conductas de timidez (Lawrence y Bennett, 1992, citado en Garai-
gordobil & Dura, 2006); que la adaptacion social correlaciona con
la variable autoconcepto y que la primera es predictora de la ulti-
ma. De este modo un bajo nivel de conductas sociales de ansie-
dad-timidez, pocos problemas de ansiedad y de retraimiento pa-
recen predecir el autoconcepto (Garaigordobil et al. 2003).

Por otro lado, se han estudiado las relaciones entre sentimientos
de felicidad y autoestima y los resultados revelan que la autoesti-
ma es una variable predictora de felicidad, y guarda relacion ne-
gativa con depresion. Coopersmith (1967) llevo a cabo estudios

clinicos y experimentales que le permitieron afirmar que las per-
sonas con alta autoestima eran mas felices que las que poseian
una baja autoestima. Cheng y Furnham (2003) pusieron de relie-
ve que la autoestima era un predictor de felicidad. Neto (2001,
citado en Garaigordobil y Dura, 2006) hallé correlaciones positi-
vas de felicidad con autoestima, satisfaccion con la vida, sociabi-
lidad, asi como negativas con vergienza, soledad, timidez y an-
siedad social. De modo complementario, Myers y Diener (1995 en
Garaigordobil & Dura, 2006) detectaron cuatro rasgos presentes
en las personas felices de diversas edades: autoestima, sensa-
cién de control personal, optimismo y extraversion. Por otro lado,
se han explorado las correlaciones entre autoconcepto-autoesti-
ma con rasgos vinculados a la estabilidad emocional. Investiga-
ciones con adolescentes revelan relaciones negativas entre auto-
concepto y depresion (Alfeld & Sigelman, 1998; Fan & Fu, 2001;
Garaigordobil, Dura & Pérez, 2005; Yang, 2002) del mismo modo
como otros estudios muestran relaciones negativas entre autoes-
tima y depresion (Garaigordobil et al.2005; Hoffman, Baldwin &
Cerbone, 2003; Valentine, 2001, citado en Garaigordobil & Dura,
2006). Otros trabajos han demostrado que la alta autoestima
constituye un factor protector de sintomas depresivos (Takakura
& Sakihara, 200, citado en Garaigordobil & Dura, 2006) y que
tanto un bajo autoconcepto (Braithwaite, 2004; Dowd, 2002, cita-
do en Garaigordobil & Dura, 2006) como una pobre autoestima
(Hong, 2002) predicen la depresién. Se han detectado relaciones
negativas entre autoestima y ansiedad. Adolescentes con alta au-
toestima revelan bajo niveles de ansiedad rasgo (Fickova, 1999;
Newbegin & Owens, 1996; Yang, 2002 en Garaigordobil & Dura,
2006). Finalmente, numerosos estudios sefialan que las personas
con alta autoestima presentan mayor constancia y persistencia
(Di Paula y Capmbell, 2002; Mc Farlin, Baumeister & Blascovich,
1984, citado en Garaigordobil & Dura, 2006).

METODO

La muestra: A fin de obtener una muestra heterogénea que com-
prenda la diversidad de la poblacion seleccionada, se administrd
el instrumento en cinco escuelas marginales del departamento de
Maipu de Mendoza a 377 adolescentes de ambos sexos, con un
rango de edad de 13 a 17 afios (M = 14,08; DE = 1,026). En cuan-
to a la variable sexo, la muestra comprendié a 193 mujeres
(51,2%) y 184 varones (48,8%).

Instrumentos: Se aplicoé la Escala de Habilidades sociales de
Gismero (2000) conformada, segun su autor, por cinco factores.
Sin embargo, segun pudo evaluarse su validez factorial en una
muestra de 377 adolescentes marginales, se detectaron tres fac-
tores: autoexpresion en situaciones sociales, interacciones positi-
vas con el otro sexo; y, poder decir que no y expresar disconfor-
midad (Da Dalt y Regner, 2009). En este estudio se redujo el nu-
mero de itemes de 33 a 12.

Las dimensiones son:

» “Autoexpresion en situaciones sociales” se refiere a la capaci-
dad de expresarse uno mismo de manera espontanea y sin ansie-
dad, en diferentes contextos y tipos de situaciones sociales.

* ‘“interacciones positivas con el otro sexo”: alude a la facilidad
(cuando la puntuacion es alta) para establecer relaciones inter-
personales positivas en forma espontanea y sin ansiedad con el
sexo opuesto.

» “poder decir que no y expresar disconformidad”: el “poder de-
cir que no” trata un aspecto de la asercion en que lo crucial es
decir “no” a otras personas sin ansiedad ni agresividad y el “ex-
presar disconformidad” indica la capacidad de expresar senti-
mientos negativos justificados y/o desacuerdos con otras perso-
nas. Una puntuacion baja indicaria dificultad para expresar dis-
crepancias y el preferir callarse con tal de evitar posibles conflic-
tos con los demas.

Para medir autoconcepto se administré el cuestionario AF5 de
Garcia y Musitu (2001) compuesto por 30 itemes.El analisis facto-
rial confirmd la estructura pentadimensional del AF5: -autocon-
cepto académico/laboral; autoconcepto social; emocional; familiar
y fisico- (Da Dalt y Moreno, 2009).

A continuacion se describen las dimensiones del AF5 que fueron
seleccionadas para este estudio:

« Autoconcepto social.- Alude a la percepcion que el sujeto tiene
de su competencia en las relaciones sociales. Comprende dos
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aspectos: uno concerniente su facilidad o dificultad para mante-
ner o ampliar su red social; otro, referido a cualidades relevantes
en las relaciones interpersonales (amigable y alegre). El autocon-
cepto social correlaciona positivamente con el ajuste y el bienes-
tar psicosocial, con el rendimiento académico y laboral, con el
aprecio de profesores, superiores y compafieros, con los compor-
tamientos prosociales y con los valores universales. La correla-
cion es negativa en el caso de las conductas disruptivas, la agre-
sividad y la sintomatologia depresiva.

* Autoconcepto emocional.- Concierne a la percepcion que el su-
jeto tiene sobre su estado emocional y sus respuestas a situacio-
nes especificas, con cierto grado de compromiso e implicacion en
su vida cotidiana. Un autoconcepto emocional alto supone que el
sujeto, ademas de controlar las situaciones y emociones, respon-
de adecuadamente y sin nerviosismo a los diferentes momentos
de su vida, y lo contrario sucede habitualmente cuando el auto-
concepto emocional es bajo. Esta dimensidn correlaciona positi-
vamente con las habilidades sociales, el autocontrol, el sentimien-
to de bienestar y la aceptacion de los iguales; y negativamente,
con la sintomatologia depresiva, con la ansiedad, con el consumo
de alcohol y cigarrillos, y con la deficiente integracion escolar y
laboral.

PROCEDIMIENTOS

El proceso y analisis de la informacion obtenida se basé en la
aplicacion de una serie de pruebas estadisticas utilizando el pa-
quete estadistico para ciencias sociales (SPSS). Se aplico esta-
distica descriptiva para los datos demograficos.

Con el objetivo de estudiar la influencia del autoconcepto sobre
las habilidades sociales, se realizaron analisis multivariado de va-
rianza (MANOVA) entre las dimensiones de las habilidades socia-
les en funcién de las dimensiones social y emocional del autocon-
cepto.

RESULTADOS

Mediante un MANOVA en los factores de habilidades sociales se
estudio la influencia de la dimension de autoconcepto dimensio-
nal observandose diferencias significativas en la muestra estudia-
da (F(6,724 de Hotelling = 2,895; p £0,009). Especificamente, se
hallaron diferencias significativas en auto expresién en situacio-
nes sociales (F(2,365) = 7,077; p £0,001) e interacciones con el
otro sexo (F(2,365 = 3,013; p £0,000). Los contrastes post hoc
revelaron diferencias significativas en el factor autoexpresion en
situaciones sociales entre puntajes bajos (M = 10,63, DT = 2,42)
y altos (M = 11,24, DT = 2,63); p £0,001. Lo mismo ocurrié con
interacciones con el otro género M = 10,08, DT = 2,79) y altos (M
=10,99, DT = 10,99)

Para estudiar la influencia de la dimensién emocional del auto-
concepto se realizé un MANOVA en la muestra estudiada (F(6,724
de Hotelling = 2,178; p £0,043). Especificamente, se hallaron di-
ferencias significativas en auto expresion en situaciones sociales
(F(2,365) = 4,612; p £0,011) y poder decir que no y expresar dis-
conformidad (F(2,365 = 3,255; p £0,040). Los contrastes post hoc
de medias revelaron diferencias significativas en el factor autoex-
presioén en situaciones sociales entre los niveles bajos (M = 11,73,
DT =2,42) y altos (M = 10,74, DT = 2,68), p £0,001. Asimismo, se
observaron contrastes post hoc en la dimension de habilidad en-
tre los niveles bajos (M = 11,01, DT = 2,75.) y altos (M = 10,13, DT
=2,91), p £0,001.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos nos permiten convidar que el autocon-
cepto impacta sobre las conductas prosociales. Con relacién a la
dimension de autoconcepto social, se observo que influye en la
autoexpresion en las situaciones sociales. Asimismo, cuando el
autoconcepto social es elevado, la expresion social también es
elevada. Por otro lado, lo mismo ocurre con el factor de interaccio-
nes con el sexo opuesto cuando el autoconcepto es elevado.

En relacién al autocepto emocional, se observa que esta dimen-
sion influye sobre la autoexpresién en situaciones sociales y en el
factor de habilidades sociales, poder decir que no y expresar dis-
conformidad. Especificamente, cuando el autoconcepto emocio-
nal es elevado, los niveles de autoexpresion social y poder decir
que no estarian asociados presentaria puntajes bajos.
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Lischetzke & Eid (2003) observaron que la regulacién emocional
funcionaria como factor modulador entre la atencion emocional y
el bienestar emocional. Es decir que las personas que presenta-
ban niveles altos de reparacion y atencion emocional, percibian
mayores niveles de bienestar. En cambio, las personas que pre-
sentaban niveles bajos en reparacion y altos en atencion emocio-
nal, informaban menores niveles de bienestar. Por lo que se con-
cluye que los niveles elevados en autoconcepto emocional en la
muestra estudiada constiuyen indicadores poco saludables e in-
fluirian de forma negativa en las habilidades sociales.
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