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RESUMEN 

 

El presente estudio “Propuesta de un programa de intervención psicológica para disminuir 

ansiedad y depresión en AVP de la empresa SEPSE SRL – 2019” la cual tuvo la finalidad 

de “proponer un programa de intervención psicológica para disminuir ansiedad y depresión 

en AVP de la empresa SEPSE SRL – 2019”, para lo cual se optó por una metodología 

descriptiva-propositiva-no experimental, con 40 trabajadores de muestra evaluados con el 

“Test de Ansiedad y Depresión de Zung” encontrando que el 92.50% y 75% presentan 

niveles de ansiedad y depresión dentro de los niveles normales; concluyendo así que se 

proponer un programa psicológico para disminuir la ansiedad y depresión. Palabras clave: 

Intervención psicológica, ansiedad, depresión, AVP. 
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ABSTRACT 

 

This report exposes the investigation "Proposal for a psychological intervention program to 

reduce anxiety and depression in AVP of the company SEPSE SRL - 2019" which had the 

purpose of "proposing a psychological intervention program to reduce anxiety and depression 

in AVP of the company SEPSE SRL - 2019", for which a descriptive-propositive-non-

experimental methodology was chosen, with 40 sample workers evaluated with the "Zung 

Anxiety and Depression Test" finding that 92.50% and 75% present levels anxiety and 

depression within normal levels; thus concluding that a psychological program is proposed 

to reduce anxiety and depression. 

 
Keywords: Psychological intervention, anxiety, depression, AVP. 
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INTRODUCCIÓN 

 

La ansiedad se reconoce desde diferentes enfoques teóricos como una sensación de 

intranquilidad, sobre preocupación, así como miedo o temor excesivo hacia aquello que 

puede llegar a suceder en un futuro (Teens Health, s.f., p.6), sin considerar el tiempo en sí 

mismo. La sintomatología que lleva consigo, no es diferencial para ninguna persona o grupo 

población específico. 

 

En el caso de los vigilantes de seguridad privada, quienes se encuentran 

constantemente expuestos a factores externos que pueden llegar a influir de forma negativa 

en su rendimiento como respuesta frente al agotamiento psicológico y físico, es innegable 

que la ansiedad jugaría un factor importante. Asimismo, diversos estudios han reconocido 

que entre los estímulos generadores de ansiedad para este grupo poblacional se determinan 

sus horarios nocturnos y rotativos, como la más importante, afectándoles de forma 

significativa, ya que no existe una estabilidad en los horarios de sueño y comida, como las 

necesidades básicas de toda persona. 

 

Asimismo, el trabajo nocturno en muchas ocasiones afecta la realización de 

actividades o el intercambio e interacción diaria con amigos y familiares, por tanto, el núcleo 

familiar puede verse afectado por las limitaciones de la vida de pareja y relaciones con los 

hijos (Aguilera et al., 2019), siendo ello, un factor predisponente al rompimiento de vínculos 

emocionales que pueden afectar de forma negativa en los trabajadores, llevándolos a estados 

de tristeza profunda que de no ser intervenidos a tiempo, derivarían en depresión. 

 

Por lo anterior, ambos problemas afectivos, resultaría perjudiciales en la calidad de 

vida de los trabajadores, llevándolos a padecer en muchas ocasiones de crisis psicológicas en 

las que la ansiedad y depresión toman papeles fundamentales que afectan a su vida y que 

indudablemente intervendrían en su trabajo. Por lo anterior, se busca indagar y evaluar los 
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niveles en los que se hallan los vigilantes, con el fin de diseñar una guía estratégica para 

combatir la sintomatología que existe en los respectivos niveles. 

 

Es por este motivo el interés en responder a la pregunta ¿De qué manera un programa 

de intervención psicológica ayudará a disminuir la ansiedad y depresión en AVP de la 

empresa SEPSE – 2019? Considerando que, si se propone Programa de Intervención 

Psicológica, entonces es posible disminuir la Ansiedad y Depresión en Avp de la empresa 

Sepse Chiclayo. 2019. 

 
La presente investigación es importante debido a que permitió conocer la prevalencia de 

los niveles de depresión y ansiedad que presentan este grupo de personas y sobre la base de estos 

resultados se propuso el programa de intervención. Asimismo, la propuesta fue de relevancia para 

aquellas instituciones y organizaciones que prestan servicios de atención a estos casos, facilitando 

la resolución del problema. También, los resultados hallados sirven como base teórica para 

futuros estudios con miras a profundizar en temas clínicos considerando grupos poblacionales 

similares, los que no es muy comúnmente tomados en cuenta; brindando de esta forma nuevos 

aportes a la psicología. Ante ello, el objetivo general que guía el presente estudio es: Proponer 

un Programa de Intervención Psicológica para disminuir la Ansiedad y Depresión en AVP de la 

Empresa SEPSE - 2019. Los objetivos específicos fueron: Identificar el nivel de Ansiedad en 

AVP de la Empresa SEPSE – 2019 e Identificar el nivel de Depresión en AVP de la Empresa 

SEPSE – 2019. 

 

El presente informe se divide en cinco capítulos, entre los cuales se describen las 

investigaciones previas y teorías relacionadas, metodología, hallazgos, propuesta, así como 

conclusiones y recomendaciones. 
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I. CAPÍTULO I: DISEÑO 

TEÓRICO 1.1. Antecedentes 

 
Es importante mencionar que en la búsqueda de antecedentes resalta la mínima 

cantidad de estudios relacionados con los niveles de depresión en la población de agentes de 

seguridad, siendo más prevalentes los de ansiedad, destacando la importancia del presente 

estudio para la comunidad científica. Considerando lo descrito se exponen a continuación los 

estudios previos hallados: 

 
Internacionales 

 

Rodríguez y Segovia (2021) en su tesis descriptiva tuvieron el objetivo de reconocer 

los riesgos psicosociales en guardias de una empresa, con una muestra de 60 personas, 

 

aplicando la metodología “CoPsoQ-istas21”, encontrando entre los resultados que las 

dimensiones psicosociales que con más frecuencia influyen de forma negativa sobre la salud 

de los guardias son: ritmo de trabajo, inseguridad, esconder emociones, apoyo de 

compañeros. 

 

Ruiz et al., (2021) en su tesis tuvieron el objetivo de reconocer la ansiedad en 

vigilantes de una empresa, utilizando para ello un método cuantitativo-descriptivo-no 

experimental y el “Inventario de ansiedad Estado – Rasgo”, para evaluar a 104 vigilantes, 

encontrando entre sus resultados que los niveles de ansiedad se ubican para estado y rasgo, 

en los niveles medio y moderado, respectivamente. 

 

García (2019) en su estudio de tipo descriptivo acerca del IMC, sueño, depresión y 

ansiedad, con una población de 117 guardias, a quienes aplicó las escalas correspondientes. 

Obtuvo como resultados que los rangos de ansiedad, estrés y depresión se ubicaban entre 21 

– 42, lo cual indicaría que los evaluados presentan sintomatología relacionada con las 

 

 

3 



afecciones indicadas, encontrando que uno de los factores de predisposición más resaltantes 

fue el tiempo prolongado de trabajo. 

 

Alvaran et al., (2020) en su artículo científico, tuvieron como objetivo reconocer la 

depresión en soldados colombianos, mediante una metodología descriptiva-no experimental 

y 410 soldados de muestra, encontrando una prevalencia del 8.8%, siendo la dimensión más 

afectada la pobre imagen social, concluyendo así que los procesos de tamizaje en salud 

mental deben ser mejor adaptados a esta población. 

 

Nacionales 

 

Pineda (2019) en su investigación quiso describir ansiedad y estrés, con una 

metodología de tipo observacional-descriptiva y 260 vigilantes de muestra, encontró que 

60% presentaba moderada ansiedad. Concluyendo que existe relación estadísticamente 

significativa entre variables de estudio. 

 

Cerón y Tipula (2018) en su tesis tuvieron el objetivo de reconocer el estrés en agentes 

policiales, con un diseño descriptivo simple y una población de 60 personas a quienes se 

evaluó con la “Escala de ansiedad de Zung” y el “Inventario de Estrés de Melgosa”, 

obteniendo que el nivel de ansiedad en los participantes se encontraba dentro de los límites 

normales en el 100% de evaluados. 

 
1.2. Bases Teóricas 

 

Ansiedad 

 

Es un estado del ser humano que se caracteriza por la presencia desmesurada de 

intranquilidad relacionada con las actividades de la vida diaria, manifestándose mediante 

falta de concentración, rigidez muscular, problemas de insomnio, etc. (Villanueva y Ugarte, 

2017). 

 

 

4 



Clarck (2012) la conceptúa como una tendencia a la percepción negativa del contexto, 

que se activa de forma conjunta a raíz de sucesos de la infancia, pero que se experimentar a 

lo largo de toda la vida al enfrentarse a situaciones potencialmente amenazadoras, afectando 

así el estado emocional. 

 

Para la Real Academia Española (RAE, s.f.) es un término derivado del latín 

“anxietas” y que indica un estado emocional agitado o inquieto, complejo, otorgado con 

frecuencia al ser humano, que le causa displacer y tensión afectiva que muchas veces se 

acompaña de manifestaciones somáticas (Ayuso, 1988). 

 

Síntomas de Ansiedad 

 

Zung menciona que la ansiedad se refiere a un estado afectivo no agradable que se 

relaciona con manifestaciones mentales y físicas (Plasencia y Silva, 2021). Asimismo, en su 

escala reconoce que para dicha afección existen dos tipos de sintomatología: afectiva y 

somática. 

 

- Afectivos. Se manifiestan mediante problemas relacionados con la emoción y 

cognición, encontrando entre ellos el nerviosismo, angustia, impulsividad, 

creencias irracionales, intentos de controlar el contexto, sensaciones de 

vulnerabilidad extrema (Plasencia y Silva, 2021). 

 
- Somáticos. Son manifestados cuando un individuo se ve sometido a elevados 

niveles de ansiedad, generando así consecuencias físicas observables (Tango, 

2021), entre ellos rigidez muscular, excesiva sudoración, taquicardias, 

hormigueos, temblor, diarrea, bochornos, etc. 
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Enfoque tridimensional de la Ansiedad 

 

Desde esta perspectiva se considera la ansiedad como una respuesta a tres factores 

que interactúan constantemente en el ser humano como son los componentes: cognitivo, 

motor y fisiológico (Martínez et al., 2012). 

 

- Cognitivo. “Presencia de sensaciones de falta de control, ideas negativas de uno 

mismo y de su entorno, sentimientos de intranquilidad, ideas de angustia, miedo 

o temor que otros se fijen en los defectos personales” (Álvarez et al., 2013), 

además de falta de seguridad y concentración, lo que repercute en lo académico, 

laboral y social. 

 
- Motor-conductual. “Manifestaciones motoras como actividad excesiva, 

movimientos repetitivos y torpes, tensión facial, problema para hablar, consumo 

excesivo de comida y reacciones evitativas ante lugares que provoquen ansiedad” 

(Martínez et al, 2012). 

 
- Fisiológico. Se da como respuesta a la sobre estimulación del sistema nervioso, 

pudiendo percibir taquicardias, disneas, sudoración excesiva, problemas de 

sueño, musculatura rígida, problemas de alimentación, migrañas, gastritis, etc. 

(Álvarez et al, 2013). 

 

Depresión 

 

La depresión es un estado anímico caracterizado por experimentar emociones y 

sentimientos negativos de variable permanencia e intensidad, que afectan la normal 

funcionalidad del ser humano en el desarrollo de sus actividades; no se reconoce el origen 

específico de esta afección, sin embargo, se relaciona con factores genéticos, desequilibrio 

en los neurotransmisores e influencia psicosocial (Coryell, 2020). 
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Este trastorno mental, comúnmente provoca cambios de humor depresivos, que en 

muchas ocasiones también se acompañan de ansiedad y/u otros síntomas de carácter 

psicológico como desinterés, aislamiento, sentimiento de vacío, ralentización psicomotriz, 

ideas suicidad, etc. (García, 2009). 

 

También se define como el experimentar una tristeza con mayor duración de lo 

esperado, llegando a meses o semanas, que puede afectar a nivel físico y mental a la persona, 

influyendo en su normal desarrollo (Molina y Arranz, 2010, p.45), desarrollándose en 

ocasiones de forma crónica, afectando a diversos ámbitos de la vida. 

 

Síntomas de Depresión 

 

La sintomatología de la depresión, también se experimenta a nivel físico, motor y 

cognitivo-afectivo. 

 

- Fisiológico. Referido a dolores de cabeza, dolores musculares, borrosa visión, 

resequedad de mucosas, insomnio, falta de energía, falta de apetito, falta de deseo 

sexual (Plasencia y Silva, 2021). 

 
- Motor. Referido al enlentecimiento de la parte psicomotriz del ser humano, que puede 

darse a causa de inhibición, dejando de ser parte de actividades o compartir con otras 

personas, incluyendo a nivel laboral (Plasencia y Silva, 2021). 

 
- Cognitivo-afectivo. Referido a la falta de orientación, no sentirse conforme, poca 

capacidad de decisión, inutilidad, etc. (Plasencia y Silva, 2021), sumado a ello a 

nivel afectivo, presentan un estado de ánimo decaído, labilidad emocional, 

pesimismo, disforia, desesperanza, así como sentimientos de culpa y fracaso. 

 

Modelos teóricos de la Depresión 
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Las posibles causas de la depresión y la forma en que esta se interviene han sido 

variables durante el paso del tiempo, sin embargo, se considerando como modelos 

fundamentales a los enfoques cognitivo y biológico (Solloa, 2006). 

 

- Biológico. Esta perspectiva indica que la depresión se da debido a factores 

genéticos innatos con los que la persona viene al mundo, haciendo que enfrente 

padecimientos fisiológicos y mentales, experimentando finalmente estados de 

depresión, “a través de una serie de efectos neuroquímicos, neurofisiológicos, 

endocrinos, inmunológicos y fisiológicos, incluidos los procesos que subyacen a 

la patogenia o etiología directa de la depresión” (Fernández, 2008). 

 
- Cognitivo. Desde esta perspectiva la depresión toma un papel relacionado con la 

valoración y juicio dado frente a circunstancias específicas que tienen que ver con 

uno mismo, el futuro y el ambiente (Vásquez et al., 2000). Una persona con 

depresión comúnmente presenta esquemas psicológicos no positivos, los que 

hacen que su interpretación de la realidad sea errónea (Beck et al., 1983), 

asimismo, uno de los fundamentos base es la “triada cognitiva de Beck”, quien 

explico que esta mirada negativa hacia los tres aspectos mencionados indicaría 

que una persona se percibiría así misma con poca valía y ello traería 

consecuencias negativas que no le permitirían vivir plenamente. Además, culpará 

al ambiente que lo rodea de todos sus males y fracasos, anticipándose así también 

al futuro. 

 
- Modelo de Zung (1965). Considera que la depresión hace referencia a las condiciones 

que provocan una desregulación a nivel afectivo, que interfiere en el día a día y en 

diversos aspectos personales, aumentado la posibilidad del padecimiento de alguna 

enfermedad (Barboza, 2017, p. 32). Asimismo, la tristeza 
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se considera como un punto clave para su reconocimiento y usualmente puede 

presentarse luego de un acontecimiento frustrante o doloroso de gran magnitud. 

 

Programa Psicológico 

 

Se determina como la agrupación de estrategias que permiten la evaluación y el 

conocimiento de los posibles problemas que afectan a una persona, buscando y entendiendo 

su origen, así como el malestar que produce a nivel mental, afectivo y fisiológico, buscando 

en base a ello una posible solución. 

 

Considerando lo descrito, el programa propuesta presenta sus bases en la Terapia 

Cognitivo Conductual, la cual postula, que las personas presentan como causa de sus 

problemas la mala interpretación que realizan de su contexto, lo que los lleva a conclusiones 

erradas, que afectan su emoción y conducta, pudiendo eliminar a través de la TCC estos 

falsos pensamientos (Ruiz, 1994). Ante ello se describen a continuación las técnicas más 

utilizadas en su intervención: 

 

- Psicoeducación. Referido al brindar información al paciente que le permita 

identificar y entender su problema, realizando para ello un entrenamiento en 

técnicas específicas, siendo esto beneficiosos para él mismo y reduciendo las 

probabilidades de recaer. 

 
- Desensibilización sistemática. Expuesta por Wolpe (1958) y referido a la 

búsqueda de disminución de respuestas ansiosas y eliminación de 

comportamientos evitativos, a través de la detección del miedo, jerarquización de 

temores, entrenamiento en relajación y asociación de la relajación como 

afrontamiento al temor. 

 
- Relajación muscular progresiva de Jacobson. Procedimiento dirigido a instruir a 

la persona a buscar un estado de relajación obtenido mediante la tensión y 
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distensión de grupos musculares, reconociendo así los signos fisiológicos que 

provienen de sus músculos. 

 

- Entrenamiento en habilidades sociales. Referido a brindar técnicas psicológicas 

que permitan el establecimiento de mejores vínculos interpersonales, 

considerando que ellos influirán en la calidad de vida personal y serán, por tanto, 

gran fuente de gratificación. 

 
- Reestructuración cognitiva. Estrategia psicológica que permita modificar los 

pensamientos y/o esquemas que el ser humano ha adquirido a lo largo de su 

experiencia vital, induciéndolo a cambiarlos de forma positiva, influyendo en la 

presencia de comportamientos adaptativos. 

 
- Autorregistros. Referido a reconocer y llevar a cabo una consigna objetiva de los 

pensamientos que el ser humano tiene, además de sus emociones y 

comportamientos frente a una situación específica, permitiendo en base a ello 

trabajar la reestructuración cognitiva. 

 
- Diálogo socrático. Referido al cuestionamiento que se le hace al paciente, con la 

finalidad de probar si las ideas o pensamientos que tiene son ciertos, a través de 

preguntas formuladas por el terapeuta, siendo uno de los métodos más relevantes 

de identificación de creencias irracionales o disfuncionales. 

 
- Tarea para casa. Técnica que permite al cliente la generalización del trabajo 

terapéutico, transgrediendo los límites de la consulta terapéutica a través del 

llenado de formularios, lectura o ejercicios específicos determinados por el 

terapeuta. 
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DISEÑO TEORICO  
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II. CAPÍTULO II: MÉTODOS Y MATERIALES 

2.1. Tipo de investigación 

 
Propositiva-descriptiva porque el recojo de datos numérico y estadístico sirvió 

únicamente para determinar cómo las variables se caracterizan en la población de estudio, 

proponiendo en base a ello un programa psicológico que contribuya a mejorar la problemática 

encontrada (Hernández y Mendoza, 2018). 

 

2.2. Diseño de investigación 

 

Se consideró transversal-no experimental, dado que la información se recolectó en un 

momento determinado y solo se limitó a la observación de la misma, sin realizar influencia 

alguna sobre los constructos (Hernández y Mendoza, 2018). 

 

 

P O1 X  
 

Donde: 
 

P: Trabajadores AVP 
 

O1 = Evaluación con instrumentos. 
 

X = Propuesta del programa psicológico. 
 

2.3. Población y muestra. 

 

Estuvo compuesta por 400 agentes de vigilancia privada (AVP) teniendo en cuenta 

que presentaron características comunes o de inclusión, tales como un rango de edad entre 

20 – 60, que se encontraron laborando en la empresa SEPSE SRL de la ciudad de Chiclayo 

y, por tanto, fueran portadores de armas de fuego y que accedieron voluntariamente a su 

participación. Optando por el muestreo no probabilístico por conveniencia (Hernández y 

Mendoza, 2018), seleccionando 40 trabajadores, quienes conformaron la muestra de 

investigación; asimismo, se identificaron ciertos criterios de 
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exclusión tales como el mal llenado del instrumento y no firmar el consentimiento 

informado. 

 

2.4. Técnicas, instrumentos, equipos y materiales 

 

Técnicas 

 

Se empleó la psicometría, que permitió aplicar instrumentos estandarizados que 

pudieron medir las variables (Hernández y Mendoza, 2018). 

 

Instrumento 1: Escala de autovaloración de ansiedad 
 

- Autor: Zung 
 

- Año: 1971 
 

- Objetivo: Evaluar las manifestaciones de la ansiedad como síntoma o signo. 
 

- Aplicación: Personal o grupal. 
 

- Tiempo: 20’ aproximadamente. 
 

- Ítems: 20 
 

- Escala: Likert de 4 opciones. 

 

- Calificación: Se realiza la sumatoria de las respuestas, considerando los 

niveles: normal, leve, moderada, intensa. 

 
- Validez y confiabilidad: La puntuación de validez oscila entre 0.34 y 0.65 y su 

fiabilidad fue determinada por Alpha de Cronbach=0.79 (Canchihuaman, 2020). 

 

Instrumento 2: Escala de autovaloración de depresión 

 

- Autor: Zung 
 

- Año: 1971 
 

- Objetivo: Evaluar las manifestaciones de la depresión como síntoma o signo. 
 

- Aplicación: Personal o grupal. 
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- Tiempo: 20’ aproximadamente. 
 

- Ítems: 20 
 

- Escala: Likert de 4 opciones. 

 

- Calificación: Se realiza la sumatoria de las respuestas, considerando los 

niveles: normal, leve, moderada, intensa. 

 
- Validez y confiabilidad: La puntuación de validez oscila entre 0.50 y 0.80, y su 

fiabilidad fue determinada por Alfa de Cronbach=0.92 (Canchihuaman, 2020). 

 
• Operacionalización:  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Equipos y materiales 
 

Se utilizó como equipos: computadora, teléfono celular e impresora, además entre los 

materiales de escritorio se utilizaron: lapicero, lápices, borradores, hojas bond, etc. 

Asimismo, los programas Excel y SPSS v25, para el análisis de la información recolectada. 
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III. CAPITULO III: RESULTADOS Y DISCUSIÓN. 

 

3.1. Resultados en Figuras y Gráficos 

 

La tabla 1, expone que el nivel de Ansiedad en Avp indica que el 92.50% AVP 

están con Ansiedad normales y el 7.50% AVP restantes tiene una Ansiedad Leve. 

 

Tabla 1. 

 

Nivel de Ansiedad según Valores del rango de edad.  

 

   NIVELES DE ANSIEDAD  
TOTAL:  

EDAD 
 

NORMAL 
 

LEVE 
 

     

  N° % N° % N° % 
        

 20-25 6 15% 0 0% 6 15% 

 26-30 5 13% 0 0% 5 13% 

 31-35 7 18% 0 0% 7 18% 

 36-40 6 15% 0 0% 6 15% 

 41-45 7 18% 1 3% 8 20% 

 46-50 3 8% 2 5% 5 13% 

 51-55 2 5% 0 0% 2 5% 

 56-60 1 3% 0 0% 1 3% 
        

 TOTAL: 37 92.50% 3 7.50% 40 100.00% 
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La tabla 2 expone que de los 40 AVP el 75% AVP están con niveles normales y el 

25% de AVP restantes tiene un nivel Moderada Intensa. 

 

Tabla 2. 
 

Nivel de Depresión según Valores del rango de edad.  

 

    NIVELES DE DEPRESION  
TOTAL:  

EDAD NORMAL MODERADA INTENSA 
 

   

  N° % N° % N° % 
        

 20-25 4 10% 2 5% 6 15% 

 26-30 4 10% 1 3% 5 13% 

 31-35 5 13% 2 5% 7 18% 

 36-40 4 10% 2 5% 6 15% 

 41-45 6 15% 2 5% 8 20% 

 46-50 5 13% 0 0% 5 13% 

 51-55 1 3% 1 3% 2 5% 

 56-60 1 3% 0 0% 1 3% 
        

 TOTAL: 30 75% 10 25% 40 100% 
 
 

3.2. Discusión de Resultados 

 

Considerando los objetivos planteados en la investigación y los resultados obtenidos 

del análisis de la información recopilada, se presentan a continuación similitudes y 

diferencias con estudios que sostienen el marco teórico. 

 
En relación a los niveles de ansiedad observados, se obtuvo que, del total de participantes 

evaluados, el 92.50% se ubicó dentro de los niveles normales, y solo un 7.50% en un nivel leve. 

Lo que indicaría que los AVP, estarían presentando signos y síntomas relacionados con estados 

de ansiedad tales como pensamientos repetitivos de preocupación, sudoración ante las 

incertidumbres o posibles miedos, temblor en las manos dependiendo de la ocasión, siendo una 

respuesta emocional, tal como menciona Tobal (1990) dada a causa cogniciones displacenteras 

relacionadas con tensión y aprensión, que en conjunto forjan comportamientos desadaptativos de 

no ser intervenidos a tiempo. Lo mencionado, podría 
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tener como causa fundamental que los Agentes de Vigilancia Privada, se encuentran 

constantemente expuestos ante situaciones potencialmente peligrosas. 

 
Los resultados hallados son similares a los de Ruiz et al. (2021) quien encontró niveles 

medios de ansiedad en su población considerando que fueron vigilantes de seguridad privada, de 

igual forma, resulta similar a lo observado por Pineda (2016) quien obtuvo niveles de ansiedad 

moderados, en AVP. Mismo caso, fue el de Cerón y Tipula (2018) quienes observaron que el 

100% de su población presentaba ansiedad dentro de los límites normales. 

 
En cuanto a los niveles de depresión, se observó que el 75% de evaluados presentan 

niveles normales, sin embargo, un porcentaje significativo, siendo 25% se ubicó en niveles 

moderados-intensos, considerando que según Beck (1965) la depresión hace referencia a un 

estado en el cual la persona presenta una visión negativa del futuro, de sí mismo y de su 

contexto, además de manifestar síntomas tales como una “percepción rígida de su realidad, 

maximizar los motivos de un estado emocional negativo, percepción desvalorizada de sí 

mismos”, entre otros (Corsi, 1994). 

 

En contraste con lo encontrado, se observa la investigación de García (2019) en la 

que halló síntomas moderados de depresión en guardias de seguridad, lo cual estaba 

influenciado debido al prolongado trabajo nocturno, sin embargo, difiere del estudio de 

Alvaran et al., (2020) quienes encontraron una prevalencia mínima de 8.8%, considerando 

que su población estuvo conformada por militares. 

 

En base a lo encontrado se reconoce la importancia de diseñar un programa de 

intervención psicológica que permita reducir los niveles de ansiedad y depresión en los AVP 

evaluados, contribuyendo así con una mejora en su desarrollo vital de forma integral, lo que 

repercutirá en diferentes ámbitos personales, laborales y familiares. 
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3.3. Propuesta Teórica 

 

Propuesta de intervención psicológica para disminuir la ansiedad y depresión en AVP de 

la empresa SEPSE – 2019. 

 
 

● Información General 
 

- Nombre del programa: “Disminuyendo la ansiedad y la depresión en agentes de 

seguridad privada de la empresa Sepse Chiclayo. 2019”. 

 
- Beneficiarios : Agente de Seguridad Privada 

- Responsable : Ps. Nancy Maribel Neyra Tinedo 

- Numero de sesiones : 20 sesiones (2 veces por semana) 

- Duración posible : 2 ½ meses aproximadamente 
 

 

● Fundamentación 
 

La ansiedad y depresión son trastornos afectivos psicológicos muy comunes y que 

 

afectan a todo tipo de población sin discriminación alguna, por lo que en muchos casos se 

considera como un problema de salud pública a nivel internacional, que de no ser detectado 

e intervenido a tiempo puede traer consigo muchas consecuencias que afectarían el normal 

desarrollo de vida del ser humano. 

 

En el caso de los Agentes de Vigilancia Privada, se considera un punto muy relevante 

dado que constantemente se encuentran expuestos a situaciones de peligro, asimismo, al 

portar armas de fuego es importante que cuente con una salud mental adecuada que les 

permita tomar las decisiones correctas en momentos exactos. 

 

Ante ello, se propone el presente programa de intervención cognitiva, considerando 

que pese a haber encontrado en su mayoría niveles dentro de los límites normales para 

ansiedad y depresión, se ha identificado también que son muy pocos los que presentan 
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síntomas leves, además de niveles moderados de depresión en algunos casos. Frente a lo 

descrito, se toman bases cognitivo conductuales, debido a que las técnicas terapéuticas de 

este enfoque presentan evidencias de mejorías en diversas investigaciones, lo que traería 

consigo mejores resultados luego de la intervención propuesta. 

 

● Objetivos 
 

Objetivo General 

 

- Disminuir los niveles de ansiedad y depresión en Agentes de Seguridad Privada. 

 

Objetivos Específicos  
✓ Del Programa

 

 

 

- Reducir los síntomas psicológicos de ansiedad y depresión en Agentes de Seguridad 

Privada. 

 
- Reducir los síntomas fisiológicos de ansiedad y depresión en Agentes de Seguridad 

Privada. 

 
- Reducir los síntomas emocionales de ansiedad y depresión en Agentes de Seguridad 

Privada. 

✓ Por Sesión
 

 

- Sesión N°1: Generar un ambiente de confianza e integración entre los participantes 

del programa y los facilitadores. 

 
- Sesión N°2: Dar a conocer a las participantes los conceptos básicos sobre técnicas 

de relajación muscular progresiva. 

 
- Sesión N°3: Enseñar a las participantes a como relajar los músculos de las 

extremidades superiores utilizando la técnica de relajación muscular progresiva. 
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- Sesión N°4: Adiestrar a las participantes en el uso y manejo de la técnica de 

relajación muscular progresiva del rostro y el cuello. 

 
- Sesión N°5: Enseñar a las participantes a relajar los músculos del tórax y el abdomen. 

 

- Sesión N°6: Entrenar a las participantes en relajar los músculos de las extremidades 

inferiores. 

 
- Sesión N°7: Guiar a las participantes para que practiquen la técnica de relajación 

autógena. 

 
- Sesión N°8: Enseñar a las participantes a identificar los temores que influyen en su 

estado de ánimo generándole ansiedad y depresión. 

 
- Sesión N°9: Enseñar a las participantes estrategias para afrontar sus miedos. 

 

- Sesión N°10: Conocer e identificar los pensamientos que influyen en el estado de 

ánimo general. 

 
- Sesión N°11: Enseñar a las participantes a reconocer pensamientos razonables y no 

razonables con respecto a la depresión. 

 
- Sesión N°12: Brindar estrategias a las participantes para que modifiquen 

pensamientos negativos con respecto a su depresión. 

 
- Sesión N°13: Aprender a reconocer y valorar las cualidades, y aceptar los defectos 

que tienen los participantes. 

 
- Sesión N°14: Sensibilizar sobre la importancia de la autoestima como soporte 

emocional. 

 
- Sesión N°15: Reconocer que estilos de comunicación se usa en la comunicación con 

los demás. 

 
- Sesión N°16: Aprender a modificar estilos comunicacionales inadecuados para 

reducir sentimientos de culpabilidad y ansiedad. 
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- Sesión N°17: Aprender la importancia de la comunicación no verbal en las 

relaciones interpersonales. 

 
- Sesión N°18: Sensibilizar a las participantes sobre la importancia de la asertividad 

en las relaciones interpersonales. 

 
- Sesión N°19: Brindar estrategias a las participantes para solucionar problemas. 

 

- Sesión N° 20: Enseñar a construir un proyecto de vida saludable que disminuya sus 

niveles de ansiedad y depresión. 

 

● Criterios de Evaluación 
 

Se tomará en consideración que durante la realización del programa se evaluará a los 

 

participantes durante todo el proceso, a través de la evidencia de participaciones, asistencias 

y el trabajo práctico. Asimismo, para la evaluación del programa se deberá tener en cuenta 

que, en los resultados obtenidos para la evaluación final con el instrumento, se observe que: 

 
- Más del 50% presenten síntomas cognitivos leves para ansiedad y depresión. 

 

- Más del 50% presenten síntomas fisiológicos leves para ansiedad y depresión. 

 

- Más del 50% presenten síntomas afectivos leves para ansiedad y 

depresión. Asimismo, se tendrán en cuenta como indicadores de logro que: 

 
- Los participantes hagan uso de las técnicas aprendidas. 

 

- Los participantes presenten un mejor estado anímico. 
 

- Los participantes puedan interpretar su realidad en base a idead objetivas. 
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● Gráfico de la propuesta  
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IV. CAPITULO IV: CONCLUSIONES 

 

1. Se diseñó un programa de intervención psicológica basado en técnicas cognitivo 

conductuales dirigidas a reducir la ansiedad y depresión en AVP de la empresa 

SEPSE, 2019; siendo un total de 20 sesiones. 

 
2. En los agentes evaluados, se observó el predominio de un nivel normal de ansiedad 

en más del 90%, indicando que los agentes presentarían sintomatología ansiosa, sin 

embargo, el ideal para el tipo de trabajo que tienen sería el nivel leve, el cual presentó 

un reducido porcentaje. 

 
3. Asimismo, se observó que para la depresión el nivel con mayor predominio fue el 

normal, en más del 70% de los agentes de seguridad, sin embargo, se determinó 

también que un porcentaje significativo, siendo el 25%, puntuaba niveles moderados 

de depresión, debiendo ello reducirse. 

 
4. Ante los resultados obtenidos, se propuso un programa de intervención psicológica 

basado en técnicas cognitivo conductuales dirigidas a reducir la ansiedad y depresión 

en AVP de la empresa SEPSE, 2019. 
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V. CAPÍTULO V: RECOMENDACIONES 

 
- Ampliar y profundizar el estudio de programas para Agentes de seguridad privada 

que trabajan en instituciones privadas en contacto con personas que necesitan de 

mucha atención humanitaria, de modo tal que los análisis de la depresión con otras 

variables psicológicas nos permitan tener información más adecuada acerca del 

impacto que suscita la ansiedad y depresión en el comportamiento de los hombres 

 
- Que la institución estatal de Chiclayo promueva en la comunidad programas 

 

preventivos de la ansiedad y depresión, mediante el empleo de las estrategias de 

carácter participativos y vivencial, lo cual permita que los agentes de seguridad 

favorecidos generen las suficientes competencias y destrezas para afrontar 

situaciones de riesgo asociados a esta problemática. 

 

- Se recomienda aplicar el programa por un psicólogo con previo conocimiento o 

información sobre el contenido teórico de los temas y la metodología a emplearse. 
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ANEXOS 

 

Anexo 1. Consentimiento Informado  



Anexo 2. Instrumento de Recolección de Datos





Anexo 3. Materiales del Programa 

 

Identificando pensamientos  
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