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SALUD, BIENESTAR Y 
SEGURIDAD DE LOS OFICIALES
Con frecuencia, los oficiales de policía responden a situaciones y crisis violentas, y muchos trabajan en 
comunidades con altos niveles de violencia armada y, regularmente, son testigos de tragedias humanas. Estas 
situaciones los someten a un gran estrés físico y mental, lo cual perjudica su salud y bienestar, y afecta otros 
aspectos de sus vidas. El efecto en los oficiales se refleja en los altos índices de suicidios, que es la causa principal 
de muerte de oficiales en el cumplimiento del deber.1

Estos efectos van más allá de los mismos oficiales; también afectan a sus seres queridos y familiares, y a 
comunidades enteras. El Informe final de la fuerza especial del presidente sobre la acción policial en el siglo XXI 
menciona que el bienestar de los oficiales tiene un efecto directo en las comunidades.2 El informe indica que los 
oficiales que están preparados para manejar el estrés en el trabajo y en el hogar tienen más probabilidades de 
tomar mejores decisiones en el trabajo y de tener interacciones positivas con los miembros de la comunidad.3 
Como comenta la miembro de la fuerza especial, Tracey Meares, acerca de la importancia del bienestar de los 
oficiales: “Las personas heridas pueden herir a otras personas”.4 En resumen, la salud, el bienestar y la seguridad de 
los oficiales es un tema importante de la seguridad pública y de los oficiales.

MEJORES PRÁCTICAS RECOMENDADAS
Este capítulo describe las mejores prácticas para fomentar y mejorar la salud, el bienestar y la seguridad de los 
oficiales. Para hacer un enfoque holístico de la salud, el bienestar y la seguridad, y brindar apoyo a los cónyuges, 
parejas y familias de los oficiales, los departamentos deben: 

12.1  Crear una cultura que apoye y promueva el bienestar.

12.2  Implementar programas robustos de asistencia a empleados.

12.3  Crear programas de apoyo y asesoria entre compañeros.

12.4  Atender y promover de la salud y el bienestar de los oficiales.

12.5  Incorporar la salud, el bienestar y la seguridad de los oficiales a las operaciones.

12.6  Establecer protocolos de evaluación y tratamiento posteriores a la crisis.

12.7  Proveer equipos apropiados a los oficiales.
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SALUD FÍSICA Y MENTAL
Los oficiales de policía se arriesgan a sufrir lesiones5 y, con regularidad, se enfrentan a una serie de factores 
estresantes, tales como evaluar el riesgo en situaciones peligrosas, tomar decisiones rápidas para estar seguros 
y proteger al público, e interactuar con personas en circunstancias desafiantes y, a veces, trágicas. Estos factores 
estresantes pueden tener efectos acumulativos a largo plazo y generan un riesgo mayor de que los oficiales tengan 
problemas de salud física y mental.

La naturaleza del trabajo policial afecta la salud física y mental de los oficiales.6 Normalmente, la acción policial 
implica períodos sedentarios prolongados, entremezclados con rachas breves de actividad física y trabajo por 
turnos (que, con frecuencia, ocurre fuera de los horarios de trabajo tradicionales e interrumpe los ciclos de sueño 
normales).7 Estas condiciones contribuyen al estrés y la ansiedad relacionados con el trabajo, que se asocian con 
obesidad, insomnio, cardiopatías, accidente cerebrovascular y diabetes.8 Además, entre los oficiales se registran 
altos índices de alcoholismo —también asociados con frecuencia al estrés relacionado con el trabajo—, lo que 
exacerba otros problemas de salud.9

Debido a que los oficiales responden a la confrontación, el conflicto y la violencia, están expuestos al trauma y la 
muerte. Estas experiencias traumáticas conllevan riesgos significativos para la salud mental, incluido el suicido, 
que afecta a los oficiales de policía en forma desproporcionada. Aproximadamente 159 oficiales se quitaron la 
vida en 2018, lo que hace que la muerte por suicido sea más probable que aquellas causadas por armas de fuego 
y accidentes relacionados con el tránsito combinadas.10 Los oficiales también tienen más probabilidades que la 
población general de exhibir síntomas de trastornos de estrés postraumático (TEPT),11 lo que aumenta el riesgo de 
padecer trastornos por el uso de sustancias.12 

Estos efectos negativos van más allá de los oficiales y departamentos individuales. El estrés físico y emocional 
del trabajo policial afecta a las familias y las vidas cotidianas de los oficiales, lo que contribuye a los divorcios y la 
violencia de pareja, que se relaciona con traumas, uso de sustancias y desgaste sin resolver (es decir, sin tratar).13 
Los familiares también pueden desarrollar ansiedad por la seguridad y el bienestar de los oficiales. Por estos 
motivos, las autoridades departamentales deben hacer un enfoque holístico de la salud y el bienestar, e incluir 
sistemas de apoyo para cónyuges, parejas y familiares. 

Las comunidades también sufren cuando los oficiales no están sanos ni en buen estado. La fatiga altera la toma de 
decisiones, y los oficiales cansados tienen más probabilidades de intensificar los encuentros con el público.14 

Los oficiales que son aptos, tanto física como mentalmente, son más productivos y reciben menos denuncias sobre 
el uso de la fuerza.15 Mientras que una salud mental y un bienestar emocional mejores se relacionan con mejores 
resultados en encuentros con la policía16 y respaldan otras recomendaciones de este informe, tales como atraer y 
retener personal talentoso y diverso. (Para obtener más información, consulte el Capítulo 10). 
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MEJORES PRÁCTICAS EN SALUD, BIENESTAR Y 
SEGURIDAD DE LOS OFICIALES 
Debido a que los oficiales se enfrentan a riesgos y factores estresantes según el lugar donde trabajen, las iniciativas 
de salud y bienestar varían de un departamento a otro. A veces, estos programas incurren en costos relacionados 
con equipos, atención médica, recopilación de datos y más. Por este motivo, las autoridades deben incorporar la 
salud, el bienestar y la seguridad de los oficiales a los presupuestos de los departamentos, y deben tener en cuenta 
las necesidades específicas del personal cuando evalúan la manera de fomentarlas mejor. 

Para hacer un enfoque holístico de la salud, el bienestar y la seguridad, y brindar apoyo a los oficiales y sus 
cónyuges, parejas y familias, los departamentos deben:

RECOMENDACIÓN 12.1
CREAR UNA CULTURA QUE APOYE Y PROMUEVA EL BIENESTAR.

Para fomentar la salud y el bienestar y disminuir el estigma en torno del tratamiento y la atención, las autoridades 
deben integrar los principios del bienestar a los programas de capacitación, asesoramiento e intervención. 
Específicamente, los departamentos deben esforzarse por inculcar el valor y la importancia del autocuidado en 
todos los aspectos de las operaciones. Con el fin de comprender las necesidades de los oficiales, las autoridades 
departamentales deben intentar obtener sus opiniones, realizar encuestas y visitarlos en el momento de las 
llamadas de asistencia, tanto para fomentar los programas de asistencia y recursos de los departamentos, como 
para desestigmatizar su uso. Al escuchar las necesidades de los oficiales en forma directa, los departamentos 
también incrementarán la justicia procesal.

RECOMENDACIÓN 12.2
IMPLEMENTAR PROGRAMAS ROBUSTOS DE ASISTENCIA A EMPLEADOS. 

Para suministrar a los oficiales los servicios de salud mental y el apoyo que los empleados necesiten, los 
departamentos de policía necesitan contar con Programas de Asistencia al Empleado (EAP) con personal suficiente 
a fin de garantizar que puedan interactuar positivamente con las comunidades y prestar servicios justos, seguros 
y eficaces.17 Los EAP deben ofrecer servicios con costos bajos o sin costo, tales como asesoramiento confidencial, 
asesoramiento sobre crisis, manejo del estrés y evaluaciones de salud mental.18 Además, deben brindar acceso a 
líneas telefónicas de emergencia de salud mental.19 

Para alentar el uso de estos servicios, los supervisores deben fomentarlos y los instructores deben promoverlos en 
las capacitaciones.20 Debe capacitarse a los asesores profesionales para tratar trastornos por el uso de sustancias, 
TEPT, violencia de pareja, depresión y problemas que preocupen en particular a las oficiales mujeres.21 Estos 
servicios también deben estar disponibles para las parejas y las familias de los oficiales.22 
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RECOMENDACIÓN 12.3
CREAR PROGRAMAS DE APOYO Y ASESORIA ENTRE COMPAÑEROS. 

Los departamentos deben suministrar programas de asesoramiento de pares, para que los oficiales puedan hablar 
con otros oficiales (es decir, sus pares) que hayan vivido factores estresantes del trabajo similares. A veces, los 
oficiales son reacios a obtener ayuda para sobrellevar el estrés y el trauma porque lo perciben como una señal 
de debilidad. Los programas de apoyo de pares ayudan a los oficiales que se sienten así a recibir la validación de 
personas en las que confían y a quienes respetan.23 Estos programas deben complementar otros tipos de apoyo 
de los departamentos, y los colegas asesores deben ofrecer a los oficiales conectarse con otros servicios.24 Los 
colegas que son asesores voluntarios deben recibir capacitación sobre enfoques eficaces para asistir a los oficiales 
que muestran signos de estrés.

Los programas de orientación brindan apoyo a la clase de relaciones a largo plazo que ayudan a los oficiales a 
abrirse camino por los desafíos de sus vidas personales y profesionales, tales como el TEPT y trauma, y ayudan a 
los aspirantes durante el proceso de contratación y durante la transición, desde ser un miembro de la comunidad 
hasta convertirse en oficial.25 Los mentores voluntarios deben seleccionarse sobre la base de hábitos personales 
y profesionales saludables o porque han superado sus propios desafíos. Los oficiales deben poder solicitar un 
mentor en cualquier etapa de su carrera, y deben corresponderse sobre la base del perfil confidencial que haya 
completado tanto el mentor como el oficial que recibe la orientación. 

El Departamento de Justicia de los Estados Unidos menciona al programa de orientación del Departamento de 
policía metropolitana de Indianápolis como un programa modelo. Brinda apoyo de colegas y facilita el bienestar 
de los oficiales.26 El programa, que recibe el apoyo de la Oficina de Desarrollo Profesional y Bienestar del 
departamento, lleva a cabo una capacitación en bienestar de ocho horas sobre el manejo del estrés y el trauma27 
para los mentores.28 Durante los primeros seis años del programa, las derivaciones disciplinarias de oficiales 
disminuyeron un 40 %.29

RECOMENDACIÓN 12.4
ATENDER Y PROMOVER DE LA SALUD Y EL BIENESTAR DE LOS OFICIALES.

La salud mental y física es crucial para que todos los oficiales satisfagan las necesidades y las exigencias del 
trabajo. Cuando los departamentos cuentan con procesos y recursos, y fomentan el bienestar como un valor de 
los departamentos, muestran a los oficiales que se ocupan de su salud mental y física, así como de su seguridad. 
Específicamente, los departamentos deben: 

Abordar la salud mental. Con frecuencia, los oficiales padecen violencia y riesgo de sufrir violencia, son testigos de 
eventos traumáticos y son objeto de críticas copiosas, todo lo cual puede producir aislamiento y estrés relacionados 
con el trabajo.30 De este modo, todos los nuevos contratados deben someterse a una evaluación psicológica minuciosa, 
como parte del proceso de contratación. Las evaluaciones psicológicas están diseñadas para identificar la clase de 
problemas de salud mental y trastornos de la personalidad que interfieren con el desempeño de los oficiales.31   

Una vez en el servicio activo, los oficiales deben someterse a evaluaciones psicológicas periódicas32 para controlar los 
niveles de estrés, los prejuicios, las habilidades para sobreponerse y las actitudes generales.33 Los supervisores deben 
recibir capacitación para identificar a oficiales que tengan niveles de estrés particularmente elevados o que atraviesen 
crisis de salud mental, y que pueden sacar provecho del asesoramiento o la capacitación para el manejo del estrés.34 
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Debe solicitarse a los oficiales implicados en eventos traumáticos o que sean testigos de ellos, tales como 
un tiroteo en el que participe un oficial, un tiroteo masivo, la muerte de un niño o un ataque terrorista, que 
hablen con un asesor, y deben tener la opción de recibir asesoramiento adicional. Además, las autoridades 
departamentales deben alentar activamente a los miembros a usar tales servicios y aclararles que no tienen 
consecuencias adversas. 

Alentar la buena salud física. Numerosos estudios han concluido que invertir en programas de salud física reduce 
los costos relacionados con cardiopatías y otros problemas médicos afines.35 De este modo, las autoridades 
departamentales deben fomentar e incentivar la salud física mediante la promoción del acceso a gimnasios con 
bajo costo o sin costo, y otorgar recompensas por obtener buenos resultados en los exámenes físicos anuales.

Fomentar la salud y el bienestar en la capacitación. La salud y el bienestar deben incluirse en toda la capacitación 
de las escuelas de policía y del servicio, y expertos en salud mental y bienestar deben llevar adelante discusiones 
sobre temas que se apliquen a la vida profesional y personal de los oficiales. Por ejemplo, la capacitación en el 
uso de la fuerza debe abordar el estrés que se produce al utilizar la fuerza letal grave y atestiguarla; sobrellevar la 
crítica pública (justificada o no); y brindar apoyo a los servicios disponibles para los oficiales.36 

La capacitación sobre cómo responder a la crisis enseña a los oficiales a identificar a personas en crisis o que 
exhiben conductas peligrosas. Los oficiales pueden utilizar estas habilidades para reconocer comportamientos 
alarmantes en compañeros de trabajo, familiares y amigos.37

RECOMENDACIÓN 12.5
INCORPORAR LA SALUD, EL BIENESTAR Y LA SEGURIDAD DE LOS OFICIALES A LAS 
OPERACIONES.

La salud, el bienestar y la seguridad de los oficiales deben integrarse a todas las facetas de las operaciones. 
Específicamente, los departamentos deben: 

Limitar la duración de los turnos. Establecer duraciones de turnos máximas para los oficiales mejora el 
bienestar.38 La investigación muestra que los turnos prolongados socavan el bienestar mental y físico, en especial, 
cuando se producen en entornos con riesgos o estrés elevados.39 

Las duraciones máximas de los turnos deben establecerse junto con los límites diarios de las horas de trabajo. Por 
ejemplo, un oficial que trabaja en un turno nocturno de ocho horas y luego pasa el día en un tribunal, no debe 
regresar a trabajar en el turno siguiente. Las autoridades departamentales deben satisfacer las necesidades del 
personal, a la vez que deben limitar el número de horas que se exige o se permite trabajar a los oficiales, dentro 
de un período establecido. Una opción es cubrir puestos que no necesiten ser cubiertos por oficiales jurados con 
personal de civil.

Garantizar la seguridad vehicular. Los accidentes de tránsito son la segunda causa de muerte entre oficiales 
en servicio (después del uso de armas de fuego).40 Con el fin de prevenir las muertes y lesiones vehiculares, 
debe exigirse a todos los oficiales que usen cinturones de seguridad y participen en capacitaciones de seguridad 
vehicular.41 Tal capacitación debe cubrir políticas sobre persecuciones policiales vehiculares,42 tales como sopesar los 
riesgos de dichas persecuciones y manejarlos o eliminarlos para proteger la seguridad del público y los oficiales.43
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RECOMENDACIÓN 12.6
ESTABLECER PROTOCOLOS DE EVALUACIÓN Y TRATAMIENTO POSTERIORES A LA 
CRISIS.

Los departamentos deben tener políticas y protocolos claros para tratar a los oficiales durante las crisis y después 
de ellas. Todos los oficiales implicados en una crisis o en un evento traumático, o que sean testigos de ellos, deben 
someterse a una evaluación obligatoria con un profesional de la salud, como un asesor del EAP.44 Esta política debe 
aplicarse no solo a los tiroteos con oficiales implicados, sino a todas las crisis y los eventos traumáticos. Los oficiales 
también deben tener la opción de poder acceder al asesoramiento para crisis.

Los supervisores deben controlar los cambios en la conducta y el comportamiento de los oficiales después de 
eventos traumáticos. Los departamentos deben tener procesos formales e informales de intervención, así como 
sistemas tempranos de intervención no disciplinarios, con el fin de identificar quién puede estar en crisis o tener 
dificultades personales o profesionales. (Para obtener más información, consulte el Capítulo 7).

RECOMENDACIÓN 12.7
PROVEER EQUIPOS APROPIADOS A LOS OFICIALES.

Todos los departamentos, grandes y pequeños, necesitan equipos para que los oficiales puedan llevar a cabo sus 
tareas de manera segura y eficiente. Los equipos inadecuados y desactualizados ponen en peligro la seguridad del 
público y de los oficiales, e incrementan el estrés. Las autoridades departamentales deben establecer procesos 
para evaluar las necesidades de equipos (por ejemplo, equipos de protección, cámaras corporales, seguridad 
vehicular, kits de primeros auxilios y terminales informáticas) en forma continua. Los presupuestos deben satisfacer 
diversas necesidades de la comunidad, pero deben garantizar que todos los oficiales tengan determinados 
equipos, para que puedan servir a la comunidad en forma segura y eficiente, y proteger su propia seguridad. 
Específicamente, los departamentos deben:

Equipar a los oficiales con kits de primeros auxilios para el servicio. Todos los oficiales necesitan sus propios kits de 
primeros auxilios, que deben incluir elementos para detener las hemorragias. Además, todos los oficiales deben recibir 
capacitación en el servicio durante sus carreras sobre técnicas apropiadas para suministrar ayuda en el campo.45

Suministrar equipos de protección. La acción policial es un trabajo peligroso y complejo. Se debe exigir a los 
oficiales que usen chalecos antibalas en las circunstancias apropiadas.46 Si bien los oficiales pueden considerar 
que usar equipos de protección es tedioso, salva vidas y alivia el estrés porque los oficiales saben que estarán 
protegidos en emergencias.47

Suministrar computadoras adecuadas. Los departamentos deben recopilar e informar datos sobre actividades 
relacionadas con el cumplimiento de la ley en forma precisa y eficaz. (Para obtener más información, consulte 
el Capítulo 8). Para llevar a cabo esta tarea, los oficiales necesitan computadoras que funcionen correctamente. 
De otro modo, las autoridades departamentales transmiten el mensaje de que no brindan apoyo a sus tareas 
laborales, lo que incrementa el estrés relacionado con el trabajo y disminuye la moral.
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