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Resumen

Las Habilidades para la Vida (HPLV) constituyen un conjunto de competencias
cognitivas, emocionales y sociales que facilitan en nifios y adolescentes un
afrontamiento saludable frente a los desafios cotidianos, favoreciendo el bienestar
individual y comunitario. Su ensefianza sistematica ha sido reconocida por organismos
internacionales como la OMS y la UNESCO, quienes promueven su incorporacion en
programas educativos y de salud. El presente trabajo tuvo como objetivo revisar
antecedentes, fundamentos y ambitos de aplicacion de las HPLV, con especial énfasis
en América Latina y Argentina. Para ello, se realizd una revision narrativa de la
literatura especializada, considerando programas pioneros (Botvin, 1984, 1995),
iniciativas regionales (CARICOM, OPS, UNESCO) y estudios empiricos recientes
sobre su impacto en la promocion de la salud y la prevencion de conductas de riesgo.
Los hallazgos muestran que los programas de HPLV retrasan la edad de inicio en el
consumo de sustancias, previenen conductas sexuales de riesgo, reducen la violencia
escolar y mejoran la autoestima, el ajuste social y el rendimiento académico. Asimismo,
se han desarrollado escalas de medicion validadas en poblacion adolescente y juvenil, lo
que permite evaluar de manera mdas precisa su efectividad. Se concluye que la
implementacion de programas de HPLV constituye una estrategia prioritaria de
intervencion psicosocial en contextos de vulnerabilidad. Su aplicabilidad transversal en
ambitos educativos, comunitarios y sanitarios refuerza su valor como herramienta de
promocion del desarrollo humano integral y como factor protector frente a riesgos
sociales y de salud.
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Abstract

Life Skills (LSS) constitute a set of cognitive, emotional, and social competencies that
facilitate healthy coping in children and adolescents with everyday challenges,
promoting individual and community well-being. Their systematic teaching has been
recognized by international organizations such as the WHO and UNESCO, which
promote their incorporation into educational and health programs. This paper aimed to
review the background, foundations, and areas of application of LSS, with special
emphasis on Latin America and Argentina. To this end, a narrative review of the
specialized literature was conducted, considering pioneering programs (Botvin, 1984,
1995), regional initiatives (CARICOM, PAHO, UNESCO), and recent empirical studies
on their impact on health promotion and the prevention of risky behaviors. The findings
show that LSS programs delay the age of onset of substance use, prevent risky sexual
behaviors, reduce school violence, and improve self-esteem, social adjustment, and



academic performance. Likewise, validated measurement scales have been developed
for adolescent and youth populations, allowing for a more precise assessment of their
effectiveness. It is concluded that the implementation of HPLV programs constitutes a
priority psychosocial intervention strategy in vulnerable contexts. Their cross-cutting
applicability in educational, community, and healthcare settings reinforces their value as
a tool for promoting comprehensive human development and as a protective factor
against social and health risks.

Keywords: Life Skills, psychosocial development, health promotion, adolescence,
prevention.

(QUE SON LAS HABILIDADES PARA LA VIDA (HPLV)?

Son aquellas aptitudes, destrezas y actitudes necesarias que permiten tener un
comportamiento adecuado y positivo y de esta manera enfrentar eficazmente las
exigencias y retos de la vida diaria en las diferentes etapas del ciclo vital.

Segun los diferentes medios y culturas se podran incluir variantes, ain asi, existe un
nucleo esencial comun a todos los paises y regiones. Las mismas son las siguientes:

- Capacidad de tomar decisiones de manera racional y creativa.

- Habilidad para resolver problemas de manera tal que todos los integrantes de
un sistema tengan lo que necesitan. Modelo Ganar- Ganar.

- Habilidad de interaccion social. La misma implica: expresar las emociones de
manera adecuada, poner limites de manera asertiva, ni sumisa ni agresiva. La
promocion de esta habilidad previene la violencia escolar, las adicciones, el
cuidado del cuerpo y de la salud entre otras.

- Autoconocimiento: de las fortalezas, talentos, limitaciones, nuestros valores,
aquello que da sentido y que servira como guia de nuestras conductas.

- Capacidad creativa.

- Habilidad para manejar el estrés de la vida cotidiana a partir de diferentes
recursos.

- Capacidad de pensar en forma critica.

- Habilidad para comunicarse de manera efectiva y afectiva.

- Capacidad de establecer empatia.

- Habilidad de regulacion y manejo de las emociones.

ANTECEDENTES DE LOS PROGRAMAS DE ADQUISICION DE HABILIDADES

Botvin fue pionero en el desarrollo de programas que aplicados en principio dentro de
ambitos escolares se propuso la ensefianza y capacitacion de jovenes en habilidades
para su buen desarrollo en la sociedad actual. A partir del atio 1979 este especialista en
ciencias de la conducta y profesor de psiquiatria, public6 un programa muy eficaz
destinado a jovenes de 12 a 15 afios que ensefiaba formas de enfrentar los desafios de
la vida y a tener fuerza de voluntad. Podemos definir la voluntad como la capacidad de
cumplir con lo que nos comprometemos con nosotros y los demas; considerada una
fortaleza (En Botvin, 1995).



Botvin muy pronto descubri6 que el enfoque de promocion en los recursos
personales, era un efectivo medio de prevencion pues actuaba en varios patrones de
comportamiento relacionados con el uso de sustancias (Botvin et al., 1984).

La OMS (Organizaciéon Mundial de la Salud) declar6 indispensables para un desarrollo
de una vida saludable y un optimo bienestar fisico, social y psicologico incluir la
ensenanza de Habilidades para la Vida y tom¢ la iniciativa internacional de proponer a
sus paises miembros la inclusién en diferentes programas para jovenes (En Mantilla,
2001).

En la zona de Centroamérica la Comunidad del Caribe (CARICOM) se ejecuta un
proyecto de educacion para la salud y la vida familiar destinado a introducir incluir en
la curricula escolar la HPLV desde los primeros afios y en las secundarias (UNICEEF,
1997). El proyecto de CARICOM es promovido por diversos organismos dias Naciones
Unidas, la Universidad de las Indias Occidentales y los ministerios nacionales de
educacion y de salud de diferentes paises. La experiencia de redes promotoras de HPLV
y su inclusion dentro de la ensefianza escolar se extendié durante los Ultimos afios
dentro de la region a paises como Brasil, Chile, Colombia, Costa Rica, México, Peru,
Uruguay, Venezuela con el apoyo de la OPS (Organizacién Panamericana de la Salud,
1998).

En Colombia los Ministerios de Salud y de Educacion, con el apoyo activo de la OPS
prepararon un programa de adquisicion de habilidades para una vida saludable como un
modo de responder a las elevadas tasas de mortalidad y morbilidad causadas por
homicidios y violencia. Ese programa incluye materiales didacticos y otras actividades
para 4. ° a 9. ° Grados. Actualmente este programa beneficia a mas de 15.000 jovenes
(Bravo et al., 1998).

La UNESCO en su documento del Proyecto Regional de Educacion para América
Latina y el Caribe afirma que no basta aunque sigue siendo fundamental, que la
educacion proporcione las competencias basicas tradicionales, sino que también ha de
aportar los elementos necesarios para ejercer plenamente la ciudadania, contribuyendo a
una cultura de la paz y a la transformacion de la sociedad (En UNESCO, 2002, 2003).

El modelo de Habilidades para la Vida tiene sus raices en la Carta de Ottawa y
responde a esta solicitud de la UNESCO teniendo como principal objetivo que las
personas adquieran la capacidad para vivir de una manera mas sana con mayor
control sobre los determinantes de la salud y el bienestar. Otras declaraciones
internacionales posteriores confirmaron su importancia y animan a los paises a
comprometerse con este enfoque (En Gradaille Pernas y Caride Gomez, 2016).

FUNDAMENTACION Y ANTECEDENTES EN ARGENTINA

Al igual que los demas paises de America Latina, Argentina presenta un gran nimero
de poblacion de nifios y adolescentes en condiciones de vulnerabilidad. Esta situacion
demanda una atencidn especifica. Existe una relaciéon comprobada entre las situaciones
de vulnerabilidad y el desarrollo de problemas vinculados a la salud publica como ser
el consumo de drogas, la violencia, la desercion escolar y las practicas sexuales de
riesgo. Resulta por lo tanto evidente la utilidad de contar con dispositivos practicos



que permitan instrumentar estratégicas especificas, que favorezcan el desarrollo de una
personalidad integral de los nifios y los adolescentes, desarrollando y fortaleciendo las
competencias y destrezas enunciadas. Esta hipotesis se fundamenta a partir de la
experiencia en diversos paises promovidos por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) asi como la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS).

La practicidad y aplicabilidad de las HPLV a un extenso rango de objetivos de
promocion y prevencion de la salud avala su funcion genérica. Vale decir, entonces,
que esta herramienta sirve para lograr el desarrollo personal y el bienestar, como
habilidades para la competencia psicosocial que permiten entender su papel amplio y
positivo.

AMBITOS DE APLICACION

Hoy dia es un modelo de practica psicosocial en pleno desarrollo que sigue
demostrando su valor como medio de lograr un desarrollo humano sustentable, o sea
sostenible en el tiempo. Este enfoque ha logrado tener éxito en dareas, como la
promocion de la convivencia y la paz, la educacion en competencias ciudadanas, la
prevencion de las drogodependencias, la educacion  sexual y responsabilidad
reproductiva, la prevencion del VIH/sida y la igualdad de género. Diversas
investigaciones han evaluado su impacto positivo en la reduccién de riesgos
psicosociales de personas en condiciones vulnerables demostrando su utilidad de
aplicacion en etapas tempranas del desarrollo. La efectividad puede demostrarse en los
programas para prevenir el consumo de sustancias adictivas (Botvin et al., 1984), como
factores protectores ante diversas afecciones Noguera-Suquet et al. (2023),
entrenaminetos especificos para personas con dicapacidad y programas educativos
(Valdivieso et al., 2013). Incluso se desarrollaron instrumentos y escalas para la
medicion en adolescentes (Balaguer et al., 2023) y en jovenes (Diaz Posada et al.,
2013).
Los programas de habilidades para la vida pueden:

- Retrasar la edad de inicio del uso del tabaco, el alcohol y la marihuana (Hansen

et al., 1988).

- Prevenir conductas sexuales de alto riesgo (Schinke et al., 1981).

- Ensefiar el control de la ira (Deffenbacher et al., 1995).

- Prevenir la delincuencia y la conducta criminal (Englander-Golden et al., 1989).

- Mejorar conductas relacionas con la salud y la autoestima (Kelley et al., 1997).

- Promover el ajuste social positivo (Elias et al., 1991).

- Mejorar el desempefio académico (Elias et al., 1991).

- Prevenir el rechazo de los pares (Mize y Ladd, 1990).

METODO

Este estudio se llevo adelante a través de una revision narrativa (Losada et al., 2022)
ponderado a los aspectos y aplcaciones centrales del constructo Habilidades para la
Vida. El presente trabajo tuvo como objetivo revisar antecedentes, fundamentos y
ambitos de aplicacion de las HPLV, con especial énfasis en América Latina y
Argentina.



CONCLUSIONES

Se propone el desarrollo de un programa modular de calidad humana, inteligencia
emocional, desarrollo de valores y Habilidades para la Vida vinculandose con las
diferentes comunidades, contempla la adquisicion progresiva de habilidades cognitivas,
habilidades emocionales, control del stress, habilidades intra e interpersonales,

Entre las habilidades cognitivas se destaca la capacidad para la toma de decisiones y
resolucion de  problemas. Hellriegel y Slocum (2004) aluden al proceso de
delimitacion  de problemas, recopilacion de datos, construcciéon de alternativas y
seleccion de un curso de accion. A la vez la toma de decisiones se presenta como el
proceso para asemejar y enmendar un curso de accién para zanjar un problema
especifico. En tanto el pensamiento critico se presenta como un proceso cognitivo de
caracter racional, reflexivo y analitico, orientado al cuestionamiento de la realidad y el
mundo, de manera sistematica. Por lo tanto es un proceso intelectual y reflexivo a
diferencia de la critica como mecanismo de desvalorizacidon respecto de las ideas de
quienes rodean. Implica aplicar criterios 16gicos para llegar a una conclusion valida y a
una postura objetiva o sea razonable.

Las habilidades emocionales y de control del stress implican la capacidad de expresion
de emociones auténticas, control de las propias emociones, habilidad para manejar las
tensiones o estrés. A la vez las emociones pueden postularse como el significado
subjetivo y sentido que se le da a la experiencia. Uno de los aportes geniales de Berne
(1983) fue separar las emociones en auténticas y sustitutivas. Esta diferenciacion
emocional estad vinculada con las creencias y el marco de referencia de la familia.
Existen variaciones de intensidad y duracion, asi como también diferencias cualitativas,
es decir la educacion modifica, cambia una por otra.

El stress (Selye, 1973) refiere a la respuesta esencial del organismo tanto humano como
de los demas seres vivos, frente a cualquier exigencia. Esto se debe a que no es una
reaccion aprendida, sino que estd genéticamente determinado. En otras palabras, no
puede evitarse. Si bien el stress hace reaccionar con ira, o escapar con miedo, o
paralizarse, puede elegir, si se cuenta con el entrenamiento adecuado, la mejor manera
de responder. En el ser humano la mente estd forjada dentro de un conjunto de
conceptos y convenciones, que llamado marco de referencia. Este sistema de creencias y
valores va a aportar un aspecto crucial al tema del stress y en funcion de ello puede
realizar variaciones asi como aprender a utilizar aspectos saludables para enfrentar el
stress de la vida cotidiana, tales como suefio, relajacion, actividad fisica, alimentacion
adecuada, trabajo interesante, hobbies activos y creativos, red social de contencion.

En tanto las habilidades intra e enterpersonales implican el conocimiento de si mismo,
de limites, fortalezas, de los propios valores, entendiendo como tales aquello que da
sentido a la conducta que dirige hacia donde se orienta y diversos roles, debilidades,
agrados y desagradados. En cuanto a la comunicacion efectiva y afectiva se plantea a la
misma como base de todas las relaciones humanas.

Para Kertész (1964) existen 5 pilares para la comunicacion efectiva:
- Observacion, escucha activa y empatia: recepcion de los estimulos del emisor,
siendo el objetivo principal la comprension del estimulo e identifiacion con el emisor.
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- Reflejo, acompasamiento, parafrasis, aqui el objetivo principal es establecer rapport,
relacioén de confianza, compenetracion.

- Formular preguntas, con el objetivo de obtener informacion del emisor, invitarle a
pensar para tomar conciencia y producir cambios. Este procedimiento fue empleado por
Socrates hace miles de afios, como un método mayéutico, para movilizar informacion
que el sujeto ya poseia pero sin saberlo y a fin de ademas, entrenarlo para pensar.

- Dar caricias positivas. Significa de acuerdo a los conceptos del analisis transaccional,
cargar la bateria bioldgica del interlocutor e invitarlo a reforzar su autoestima. Las
caricias son mensajes de un ser vivo a otro que reconocen la existencia de este. Pueden
ser verbales, fisica, gestuales, agradables o desagradables, incondicionales o
condicionales.

- Brindar informacion con el objetivo Proveer datos ttiles y confiables sobre si mismo,
la relacion, otras personas y el mundo en general, como base para la toma de decisiones.

Conclusiones

Las Habilidades para la Vida constituyen un recurso esencial para el desarrollo integral
de nifios y adolescentes, dado que fortalecen la capacidad de tomar decisiones, resolver
problemas, comunicarse de manera efectiva, regular emociones y establecer vinculos
saludables. La evidencia empirica muestra que su incorporacidon en programas
educativos y comunitarios favorece la prevencion de conductas de riesgo y la
promocion del bienestar psicosocial.

En el contexto latinoamericano y argentino, donde la vulnerabilidad social incrementa
los factores de riesgo, estas competencias se convierten en herramientas prioritarias de
intervencion. Resulta fundamental, entonces, consolidar politicas publicas y dispositivos
pedagogicos que garanticen su ensefianza sistematica, asegurando asi no solo beneficios
individuales, sino también un aporte significativo a la construccion de comunidades mas
saludables, equitativas y resilientes.
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