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RESUMEN

Fundamento: los médicos, generalmente, tienen una
peor salud mental que la poblacidon general, ya que se
encuentran expuestos a un importante numero de
factores de riesgo de tipo psicosocial que suelen
provocar insatisfaccion con su profesion.

Objetivo: evaluar el grado de satisfaccién laboral de los
médicos generales integrales de la Atencién Primaria de
Salud en Sagua la Grande.

Métodos: estudio descriptivo realizado durante los
meses de septiembre a diciembre del 2009, cuyo
universo estuvo constituido por 113 médicos generales
integrales, del que se seleccioné una muestra de 105
galenos. Se emplearon las siguientes técnicas:
cuestionario sobre satisfaccion en el trabajo, Satistec 1y
2, cuestionario Job Descriptive Index.

Resultados: el cuestionario sobre satisfaccion laboral
en el trabajo mostr6 que existe en general poca
satisfaccién laboral por parte de los médicos con su
trabajo. En las técnicas Satistec 1 y 2, se evidencid la
insatisfaccién de los médicos en los 9 factores que se
miden. El Job Descriptive Index mostré resultados
coincidentes con los de las técnicas anteriores. Se
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encontraron muy afectadas las variables comunicacién,
liderazgo y motivacion.

Conclusiones: existe un grado de insatisfaccion laboral
elevado entre los médicos generales integrales que
laboran en la Atencién Primaria de Salud en Sagua la
Grande.

Palabras clave: satisfaccion en el trabajo; médicos de
familia; atencion primaria de salud; Cuba

Limites: Humanos; adulto
ABSTRACT

Background: Medicine doctors generally have a poorer
mental health than the general population, since they
are exposed to a number of important risk factors that
often cause psychosocial dissatisfaction with their
profession.

Objective: To assess the degree of satisfaction of
specialists in general medicine with their practice in
Primary Health Care in Sagua la Grande.

Methods: A descriptive study was conducted from
September to December 2009. The universe consisted of
113 general practitioners, from which a sample of 105
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was selected. The following techniques were
implemented: questionnaire on satisfaction levels,
Satistec 1 and 2, and Job Descriptive Index
questionnaire.

Results: The questionnaire on satisfaction levels

showed that there is little overall satisfaction with their
current practice. In techniques Satistec 1 and 2
dissatisfaction of doctors was showed in the 9 factors
that were measured. The Job Descriptive Index showed
results consistent with those of previous techniques. The
following variables presented a critical situation:
communication, leadership and motivation.
Conclusions: There is a high degree of dissatisfaction
among general medicine specialists working in Primary
Health Care in Sagua la Grande.

Key words: job satisfaction; physicians, family; primary
health care; Cuba
Limits: Humans; adult

INTRODUCCION

La satisfaccién laboral es uno de los indicadores clasicos
al que con mayor frecuencia se recurre cuando se
persigue conocer cudl es la actitud general de las
personas hacia su vida laboral. ®

El grado de satisfaccion puede afectar la cantidad y
calidad del trabajo que desempefian los sujetos, ademas
de incidir sobre otros aspectos como la baja calidad de la
asistencia, el ausentismo laboral, la propension a
abandonar la organizacién, entre otros. ¢

En la actualidad no existe una definicion unanimemente
aceptada sobre el concepto de satisfaccion laboral.
Desde la perspectiva de la Psicologia de las
Organizaciones, la satisfaccion laboral se considera como
un estado emocional positivo o placentero resultante de
la percepcion subjetiva de las experiencias laborales del
sujeto. Depende de las relaciones sociales que
mantienen los profesionales dentro de la organizacién,
de sus caracteristicas personales, de sus valores y de las
expectativas que tienen acerca del trabajo. ®3® Se
plantea también que es el resultado de una evaluacion
cognitiva mediante la cual el sujeto compara su realidad
cotidiana con un estandar ideal construido a lo largo del
tiempo. Si el resultado de tal comparacion es positivo, el
sujeto experimentard una sensacién de bienestar y
satisfaccién; en caso contrario, vivenciar4 elevados
niveles de estrés e insatisfaccion. ©

La satisfaccion laboral en la Atencién Primaria de Salud
(APS) se ha igualado en importancia a la preparacion
cientifica del profesional o a la disposicion de una
determinada tecnologia, y es indiscutible que al
determinarla se esta midiendo la calidad de la
organizacion y de sus servicios internos. ®

La eficiencia y calidad de los cuidados y servicios
prestados en un sistema sanitario esta directamente
relacionado con el nivel de satisfaccion de los
profesionales que en él trabajan. ©'? Lo ideal es que
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todos los médicos tengan un nivel alto de satisfaccion,
por ello seria de gran ayuda el andlisis de los factores
condicionantes de desgaste profesional e insatisfaccion
en nuestra poblacién médica. ¥

En el municipio Sagua la Grande laboran 113 médicos
generales integrales (MGI) distribuidos en los dos
policlinicos del municipio: Idalberto Revuelta y Mario A.
Pérez. En su labor diaria estos profesionales de la salud
cumplen con los programas establecidos por el Sistema
Nacional de Salud lo cual permite elevar la calidad de
vida de la poblacién y la satisfaccién con los servicios
médicos que se prestan. Es importante, para continuar
ofertando una asistencia adecuada, conocer el estado de
satisfaccién que presentan los que brindan este servicio
ya que debemos tener en cuenta que no solo existe una
problematica para el médico insatisfecho, sino que el
paciente también sufre las consecuencias.®?

Por tales razones se realiz6 esta investigacion con el
objetivo de evaluar el grado de satisfaccion laboral de
los médicos generales integrales de la Atencién Primaria
de Salud en Sagua la Grande.

METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo durante los meses de
septiembre a diciembre del 2009, con los médicos
generales integrales (MGI) insertados laboralmente en la
Atencion Primaria de Salud (APS) del municipio Sagua la
Grande. El universo de estudio estuvo constituido por
113 MGI. Se consideré como criterio de seleccién que los
médicos deberian llevar al menos 3 meses en activo en
este nivel de atencién al iniciarse la investigacion, por lo
gue la muestra incluyé 105 galenos, los cuales brindaban
sus servicios en los 2 policlinicos con que cuenta el
municipio.

El trabajo de campo lo realizdé el equipo investigador,
acudiendo a cada uno de los centros para presentar los
objetivos del estudio y explicar las instrucciones de
cumplimentacién de los cuestionarios a los profesionales,
en los que no iba a figurar el nombre del trabajador.

Las técnicas que se emplearon para medir el nivel de
satisfaccion laboral fueron: cuestionario sobre
satisfaccion en el trabajo, el Satistec 1 y 2, y el
cuestionario Job Descriptive Index (JDI).

Cuestionario sobre satisfaccion en el trabajo

Se utilizd, en primer lugar, con el objetivo de describir
un indice cuantitativo general y especifico de satisfaccion
laboral (SL) breve, facilmente puntuable y con
posibilidad de aplicacion colectiva. Mediante la
evaluacion de la primera se obtuvo un indice de
satisfaccién general y otros parciales respecto al salario,
al tipo de trabajo, a los subordinados, a los directores o
superiores, a la promocion y a la organizacién. Los
porcentajes correspondientes al grupo analizado en cada
una de las casillas de clasificacion se multiplicaron por el
namero de ponderacién asignado y el total de la suma
se dividié por 300. Con lo que los indices obtenidos
oscilan entre un maximo de ponderaciéon de +1 y un

189



Revista Electrénica de las Ciencias Médicas en Cienfuegos

minimo de cero, sin tener el punto medio (0,5)
significacion estadistica. En una segunda parte, el
cuestionario posibilit6 un analisis cualitativo de la
satisfacciébn, que aporté6 datos sobre el perfil
motivacional de los sujetos. Se incluyeron asi los modos
directo e indirecto de medir la SL y basados en los
elaborados primeramente por el Survey Research
Center, de Michigan; en los trabajos posteriores de
Herzberg y Crozier en EE.UU. y Francia respectivamente
(1966-1970) y en adaptaciones espafiolas al ultimo de
ellos, como la de Lucas A. (1981).

El Job Descriptive Index (JDI) de Smith, Kendall y
Hulin (1969) es el instrumento mas empleado para la
evaluacion de la satisfaccion laboral y es el modelo por
el que se han desarrollado la mayoria de las medidas de
satisfaccién laboral. El JDI, que en ocasiones se llama en
castellano Inventario de Satisfaccion en el Trabajo (IST),
evalla la satisfaccién del empleado con los siguientes
aspectos del trabajo: (1) los compafieros, (2) el trabajo
y las tareas, (3) las oportunidades de promocién, (4) el
mando y la satisfaccién, y (5) el salario. Para este
estudio solo se emplearon tres de ellos: el 2, el 4y 5. La
fiabilidad por consistencia interna de las escalas
calculadas por el método de divisiéon por mitades con la
correccion de Spearman-Brown es .80, .88, .81, y .70
para trabajo, mandos, compafieros y promocién. En el
manual espafiol no se informa de la fiabilidad de la
escala de salario.

Satistec 1 y 2: esta técnica se emplea para evaluar la
satisfaccién laboral utilizando las variables organizacién
del trabajo (F1), condiciones de vida (F2), direccion
participativa (F3), salario (F4), clima psicosocial (F5),
eficiencia en la direccion y la informacién(F6),
estimulacion (F7), motivacién (F8) y condiciones de
trabajo (F9). La prueba estd preparada para su trabajo
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por el paquete estadistico SPSS/PC, de forma
computarizada, aunque también puede ser calificada
manualmente por medio del uso de porcientos. Las
respuesta a los incisos estan organizadas de forma tal
gue la primera opcion de respuesta indica satisfaccioén, la
segunda poca satisfacciéon y la tercera insatisfaccion. El
vocabulario usado en los incisos debe ser ajustado al
usado en los centros de trabajo donde se aplique. La
aplicacion debe ser individual y la entrega al
investigador.

La prueba es una sola, pero se dividié en dos partes
para evitar cansancio o monotonia en los sujetos,
pueden aplicarse las partes que corresponda a las
variables que se desean evaluar pero en este caso se
pierde informacién sobre la satisfaccion en el centro
estudiado.

Los datos obtenidos mediante la aplicacion de los
cuestionarios fueron vaciados en una base de datos
automatizada empleando para ello el programa Microsoft
Excel 2007 soportados sobre Windows XP, en una
computadora personal.

Los resultados se presentan en tablas mediante niUmeros
absolutos y porcentaje.

RESULTADOS

Del total de 105 médicos encuestados, el 64,76 % dijo
estar poco satisfecho con su labor y el 6, 67 % dijo estar
insatisfecho por completo. En cuanto al salario, solo 6
médicos (5, 71 %) estuvieron “bastante satisfecho”, el
72, 38 % de ellos esta “poco satisfecho” y el 21,90 %
estdn nada satisfechos. El coeficiente de satisfaccion
laboral mas alto fue el del salario con una puntuacion de
0,707. Con el tipo y la organizacion del trabajo también
se evidencid poca satisfaccion: 50, 47 % en el primero y
64, 76 % en el segundo. (Tabla 1).

Tabla 1. Resultados en el cuestionario sobre satisfaccidn laboral en el trabajo

Coefic. Grado de satisfaccion
Indicadores de Gral. Mucha Bastante Poca Nada
satisfaccion Satisf. No. % No. % No. %n No. %
Con el salario 0,707 -- -- f 3,71 76 72,38 23 21,90
percibido
Con el tipo de 0,377 -- -- 37 35,24 a3 20,47 13 14,29
trabajo
Con los directores 0,497 -- -- 53 50,47 45 42,86 7 6,67
0 SUperiores
Con la promocidn 0,447 15 14,29 38 36,19 45 42,86 7 6,67
Con la organizacidn 0,620 -- -- 23 21,90 a8 64,76 14 13,33
del trabajo
indice general de 0,573 - - 30 28,57 68 64,76 7 6,67

satisfaccidn
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En la segunda parte de la técnica se pudieron recoger
como principales indicadores de insatisfaccion, el poco
reconocimiento que se tiene hacia los médicos de la
APS, y la escasez de recursos disponibles para lograr la
comprobacion del diagnéstico. Los principales factores
que influyeron en estas situaciones fueron la falta de
competencia en la organizacion y direccién asi como de
claridad en las politicas del centro; las dificultades con la
direccion y las relaciones con los superiores y las malas
condiciones de trabajo, pues el ambiente fisico del local
de trabajo, la cantidad de trabajo y las condiciones de
seguridad son insatisfactorias.

Con las técnicas Satistec 1 y 2, se comprobd poca
satisfaccién en los 9 factores que se miden. De ellos, en
los que hay mayor insatisfaccion (segun la puntuacién
obtenida) es en las condiciones de vida y de trabajo, en

ISSN:1727-897X Medisur 2012; 10(3)

la direccion participativa, el salario, la eficiencia en la
direccién e informacion y en la estimulacion. En los
factores organizacion del trabajo, clima social vy
motivacién existe conformidad, no obstante en algunos
puntos se evidencié cierto descontento dado por el
hecho de que los instrumentos de trabajo que se utilizan
presentan una calidad regular o mala, y la cantidad de
trabajo que se debe realizar en ocasiones es superior a
la capacidad que tienen los médicos. Otro aspecto
valorado negativamente por los galenos es que nho
poseen los medios suficientes de protecciébn contra
accidentes u otros dafos, y los pocos que existen no se
encuentran en buen estado, ademas la cantidad de
instrumentos y medios de trabajo que se utilizan son
insuficientes. (Tabla 2).

Tabla 2. Puntajes obtenidos en cada factor segln la respuesta que se selecciond en

cada inciso

Resultados de las pruebas Safistec 1y 2

Grado de satisfaccion

Mucha Poca MNada
Factores que mide MNo. Prom. MNo. Prom. No. Prom.
elecc. Elecc. elecc
F1- Organizacion del frabajo 144 36,0 220 55,0 56 14,0
F2- Condiciones de vida 55 18,3 204 68,0 56 158,67
F3- Direccidn participativa 50 10,0 363 72,6 112 22,4
F4- Salario a8 2.0 265 06,25 147 36,75
F5- Clima psicosocial 265 88,33 50 16,67 -- --
F&- Eficiencia de la direccidn y 32 16,4 374 74,8 659 13,8
la informacian

F7- Estimulacidn 175 19.45 032 70,22 138 15,33
Fa- Motivacian 152 50,67 113 37,67 a0 16,66
Fo9- Condiciones de trabajo 26 G,5 205 51,25 139 47,25

Al analizar los datos obtenidos en el cuestionario “Job Descriptive Index’ (JDI) se hizo énfasis en 3 de los 5 aspectos
fundamentales que mide esta técnica, los mismos son: el trabajo actual, el salario actual y la supervision actual.

Se evidenci6 poca satisfaccién de los MGI con su trabajo actual. Plantearon que este se suele tornar poco fascinante,
rutinario, insatisfactorio, aburrido, caluroso, agotador, frustrante e interminable. (Tabla 3).

Tabla 3. Resultados obtenidos en el cuestionario Job Descriptive Index con respecto al

aspecto "“trabajo actual”

El trabajo actual

Grado de satisfaccion con el trabajo actual

Caracteristicas Si No ?
Total %o Total %o Total %o
Fascinante 22 20,95 &0 57,14 23 21,90
Rutinario 75 71,43 15 14,29 15 14,29
Satisfactorio 18 17,14 67 63,81 20 19,05
Aburrido 53 30,48 38 36,19 14 13,33
Bueno 68 64,76 15 14,29 22 20,95
Creativo 53 30,48 37 35,24 15 14,29
Respetado 67 63,81 22 20,95 16 15,24
Caluroso 105 100,0 - - - --
agradable 60 57,14 38 36,19 7 6,67
Uil 105 100,0 -- -- -- --
Agotador 105 100,0 -- - - --
Saludable 38 36,19 30 28,57 37 35,24
Retador 75 71,43 22 20,95 8 7.62
De pie 105 100,0 - - - -
Frustrante a0 37,14 22 20,95 23 21,90
Interminable 83 79,05 15 14,29 7 6,67
Da un sentido de realizacidn 30 28,57 8 7,62 67 63,81
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La insatisfaccién con el salario fue total. Consideraron que el sueldo es insuficiente para cubrir los gastos normales
por lo que no les permite darse lujos y apenas alcanza para vivir con él. Ademas consideraron que la cantidad que
reciben es menor de lo que realmente merecen y que por lo tanto su trabajo esta mal retribuido. (Tabla 4).

Tabla 4. Resultados obtenidos en el cuestionario Jef Descripfive Index con respecto al aspecto
“salario actual”

El salario actual
Grado de satisfaccion con el salario actual

Caracteristicas Si No ?

Total %o Total %o Total %o
El sueldo es suficiente para cubrir los - - a3 93,33 7 6,67
gastos normales
El sueldo permite darme lujos - - 105 100,0 - -
Aduras penas se vive del sueldo g2 78,10 -- -- 23 21,91
Malao a0 a7, 14 22 20,95 23 21,91
Inseguro 22 20,93 a7 63,81 16 15,24
Menos de lo que merezco a3 93,33 -- -- 7 6,67
Muy bien pagado -- -- a0 85,71 15 14,29
Mal pagado 73 71,43 22 20,95 8 7,62
El sistema de reparticiones de utilidades es -- -- 38 36,19 67 63,81

satisfactorio

La supervision del trabajo actual fue otro aspecto en que se aprecié la insatisfaccion de los galenos. Ellos plantearon
gue esta suele ser irritable, casi nunca se les pide su opinion acerca de lo que deben hacer, es muy dificil de
complacer, la mayoria de las veces no tiene tacto, es poco influyente, puede ser molesta y terca, y ademas no los
deja hacer las cosas por su cuenta y casi nunca esta disponible cuando se le necesita. (Tabla 5).

Tabla 5. Resultados obtenidos en el cuestionario Jof Descriptive Index con respecto al aspecto
“supervision del trabajo actual”
Supervision en el trabajo actual

Caracteristicas Grado de satisfaccion con la supervision en el
trabajo actual
Si No ?
Total %o Total %o Total %o

Irritable a0 85,71 15 14,29 -- --
Me pide mi opinidn 30 28,07 22 40 52 23 21,91
Dificil de complacer a3 79,05 7 6,67 15 14,29
Descortés 38 36,19 22 40 52 13 14,29
Alaba el trabajo bien hecho 30 28,57 45 42,86 30 28,57
Tiene tacto 23 21,91 45 42,80 37 35,23
Influyente 37 35,23 37 35,23 31 29,52
Al dia - - 79 71,43 30 28,57
Mo supervisa lo suficiente 23 21,91 610 57,14 22 20,95
Me dice cdmo ando an 85,71 7 6,67 8 7,62
Malesto 82 78,10 15 14,29 8 7,62
Terco a3 20,48 30 28,37 22 20,95
Sabe lo que hace 37 35,23 23 21,91 45 42,86
Malo 35 33,33 23 20,48 17 16,19
Inteligente 38 36,19 23 21,91 44 41,90
Me deja hacer las cosas por mi cuenta -- -- 75 71,43 30 28,57
Esta cerca cuando se le necesita 15 14,29 75 71,43 15 14,29
Flojo 23 21,91 a0 57,14 22 20,95
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DISCUSION

Actualmente, a nivel mundial, no se conoce exactamente
el nivel de satisfaccién de los médicos, ya que mientras
en diversos estudios se ha encontrado nivel alto, en otro
se ha reportado satisfaccion media. ™ En esta
investigacion, los resultados obtenidos en las pruebas
aplicadas indican que existe un elevado grado de
insatisfaccién laboral entre los MGI que laboran en la
APS en Sagua la Grande. Esto fue evidente en la falta de
correspondencia entre condiciones de trabajo y
exigencias laborales, donde las segundas sobrepasan sus
capacidades y posibilidades. Ademas la cantidad de
horas que se deben trabajar diariamente se consideran
excesivas y la opinién de los galenos no es tenida en
cuenta a la hora de organizar los turnos de los equipos o
grupos de trabajo. Se apreci6 también que se
encuentran muy afectadas las variables correspondientes
a la comunicacion, el liderazgo y la motivacion.

Estos datos coinciden con lo encontrado por autores
espafioles™ en un estudio realizado con trabajadores de
la APS, donde la tension relacionada con el trabajo es la
dimensién peor evaluada por los participantes; los
motivos fundamentales de esta mala valoraciébn por

parte de los facultativos son la excesiva presion
asistencial y el exceso de trabajo. Escriba-Aglir,
Artazcoz y Pérez-Hoyos 9 concuerdan en su

investigacion con lo planteado y lo relacionan ademas
con la probabilidad de presentar un elevado cansancio
emocional provocado por la sobrecarga de trabajo.

Sosa-Collado y colaboradores ®® en un estudio realizado
en México con un grupo de anestesi6logos encontraron
que el grado de satisfaccion laboral entre los médicos
era adecuado, sin embargo, existian factores donde se
manifestaban la insatisfaccion: las jornadas de trabajo
excesivo, el riesgo de adquirir infecciones, el estrés y la
fatiga, y las malas condiciones de trabajo; los cuales
coincidentemente se encuentran presente a lo largo de
esta investigacion.

Generalmente se suele vincular
médico con la identificacion con la profesion, las
oportunidades de desarrollo profesional, el
reconocimiento laboral, las condiciones propias del
trabajo, el equilibrio en la distribucion del trabajo,
disposicién de recursos materiales, equidad en los
premios y ascensos, remuneracién adecuada, asi como
relaciones interpersonales. Por el contrario, la
insatisfacciébn esta dada por trabajo excesivo, estrés
laboral, pérdida de autonomia clinica, aspectos
burocraticos que surgen en la practica médica, aumento
en las cargas administrativas, bajo ingreso economico,
pocas posibilidades de promocion, falta de comunicacion
con otros especialistas, escaso tiempo con los pacientes,
problemas en la relacion médico-paciente, ausentismo,

accidentes laborales y cambios en el puesto de trabajo.
(¢XD)

la satisfaccion del

Coincidiendo con la bibliografia, otros aspectos negativos
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recogidos en las encuestas aplicadas en este trabajo
fueron el poco reconocimiento que se tiene hacia los
médicos de la APS; el bajo salario que se les paga que
apenas alcanza para satisfacer las necesidades baésicas;
la estimulacion material que es muy baja o casi nula y
no se corresponde con el esfuerzo realizado por lo que
no constituye un incentivo para que los mismos se
sientan motivados hacia su labor en el centro. Estos
resultados son congruentes con el planteamiento de que
el riesgo de obtener bajos logros personales es mayor
en las personas que presentan una baja satisfaccion con
respecto a las recompensas profesionales y en las que
no realizan actividades de docencia.*®

Se agregan a los factores predisponentes, la escasez de
recursos disponibles para lograr la comprobacion del
diagnéstico; la poca comunicacion de la direccién de las
instituciones con los médicos ya que la opinion de los
mismos no es consultada, generalmente, a la hora de
tomar decisiones importantes en el centro; y los jefes
inmediatos o superiores solo aceptan algunas veces las
sugerencias que se les hacen acerca de la organizacién
del trabajo. Ademdas en ocasiones existe disociacion
entre lo realmente necesario y lo que se pretende
cumplir con las metas ya que las mismas no son lo
suficientemente claras.

La supervisién del trabajo es otro de los aspectos donde
se puede apreciar claramente la insatisfaccion de los
galenos. Ellos plantean que esta suele ser irritable, casi
nunca les pide su opinion acerca de lo que deben hacer,
es muy dificil de complacer, la mayoria de las veces no
posee el tacto suficiente, es poco influyente, puede ser
molesta y terca, y ademdas no les desarrolla sus
potencialidades personales, y casi nunca esta disponible
cuando se le necesita. Lo que coincide con lo encontrado
en la literatura donde los expertos opinan que la
insatisfaccién de los profesionales generalmente se debe
a factores tales como: escasa autonomia, falta de
reconocimiento profesional, autoridad extrema, tension
en las relaciones interpersonales, tareas rutinarias y
salarios inadecuados, entre otros. *®

Como ya se ha dicho anteriormente la satisfaccion
laboral ha sido definida como el resultado de varias
actitudes que tiene un trabajador hacia su empleo, los
factores concretos y la vida en general. De modo que
quien esta muy satisfecho con su puesto tiene actitudes
positivas hacia este; quien esta insatisfecho, muestra en
cambio, actitudes negativas. “? Los médicos
generalmente tienen una salud fisica mejor, pero una
peor salud mental que la poblaciéon general; ya que se
encuentran expuestos a un importante nimero de
factores de riesgo de tipo psicosocial como la falta de
recursos materiales, las largas jornadas de trabajo, los
horarios irregulares, la falta de recompensas
profesionales, etc. ¥

La satisfaccién de las necesidades del profesional da
como resultado una actitud positiva, constituyendo un
estimulo para desempefiar el trabajo a gusto; por el

193



Revista Electrénica de las Ciencias Médicas en Cienfuegos ISSN:1727-897X Medisur 2012; 10(3)

contrario, no darle atenciéon a esas necesidades puede tratar de motivar un cambio en ellas, ya que de ello
dar como resultado el sindrome de desgaste profesional.  depende que se logren mantener los valores humanistas
@D De ahi que se haga necesario analizar estas actitudes  que han caracterizado la asistencia en salud en nuestro
presentes en los médicos y tenerlas en cuenta para pals.
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