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RESUMEN

El impulso vocacional, conduce en gran medida al estudiante a decidirse por la practica de
la Medicina, frente a otras alternativas de trabajo menos exigentes y mejor remuneradas. El
objetivo de este estudio fue establecer el significado de lo que es vocacion y el ser médico,
para un estudiante que se estaba iniciando en la carrera de Medicina. Se realiz6 un estudio
descriptivo, transversal, en la Escuela de Medicina, Universidad de Carabobo. El universo
estuvo conformado por los alumnos del primer afio. El instrumento de recoleccion de la
informacion, fue una encuesta andnima y voluntaria y los resultados analizados en base a la
frecuencia absoluta, porcentaje y tabla de contingencia. Para la mayoria (42,2%), vocacion
significo el deseo innato de ejercer una profesion, mientras que ser médico (40,4%), signifi-
caba, ser una buena persona que ayuda a la gente a recuperar la salud.
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WHAT MEANS FOR A STUDENT OF THE FIRST YEAR OF
MEDICINE TO BE DOCTOR? UNIVERSITY OF CARABOBO. 2008
ABSTRACT

The vocational impulse, to a great extent leads the student to decide by the practice of the
Medicine, compared to other less demanding and better remunerated alternatives of work.
The objective of this study was the establishment of the meaning vocation and the medical
being, for a student who was beginning the career in medicine. A descriptive, cross-sectional
study was made, in the Medicine School, Carabobo University. The universe conformed by
first year students. The instrument of harvesting of the information, was an anonymous and
voluntary survey and the results analyzed based on absolute frequency, percentage and table
of contingency. For majority (42.2%), vocation meant an innate desire to exert a profession,
whereas to be doctor (40.4%), meant, being a good person who helps people to recover their
health.

Key words: vocation, doctor, student, medicine.
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Introduccion

El caracter vocacional de la Medicina, por enci-
ma de otros intereses personales, es particular-
mente aceptado por la sociedad, conocedora del
esfuerzo y el sacrificio personal que supone el
enfrentamiento cotidiano con la enfermedad y
la exigencia de una permanente actualizacion de
conocimientos y habilidades.

La vocacion médica, posiblemente impulsada
por su particular trascendencia, su interminable
aprendizaje, su alto grado de competencia y su
gran responsabilidad ética y juridica, rebasa en
ocasiones los limites que impone cualquier otro
tipo de actividad laboral convencional. Por lo
que en el momento actual, cuando infinidad de
ocupaciones permiten, con un menor esfuerzo y
compromiso legal, un parecido reconocimiento
social, una mayor satisfaccion econdmica, que
el impulso vocacional, es el que conduce en
gran medida a un joven estudiante a decidirse
por la préctica de la Medicina, frente a otras
alternativas de trabajo menos exigentes y mejor
remuneradas (Belmonte, 2003).

El médico ante el paciente no es solo un cientifico en
busca de una realidad, porque su realidad se enmarca
no solamente en las cosas, sino en la relacion personal.
El médico se relaciona con el hombre en el ambito de
la salud, una salud que pretende ser acorde con la natu-
raleza humana, por lo que ante un sujeto, el médico no
solo puede ver un cuerpo y cémo funciona este, como
haria un buen mecéanico, el médico ve al hombre, como
una unidad biopsicosocial y trascendente, un ser con
un sentido en su vida, que merece respeto en virtud de
ser persona. La vocacion médica es una vocacion de
servicio, una vocacion de amor.

En la medicina actual, altamente técnica y cien-
tifica, las personas estan en peligro de convertir-
se en un conjunto de signos abstractos, sintomas,
partes separadas y funciones mecanicas. Los as-
pectos mecanicos y abstractos son importantes,
ellos son las claves para los avances de la me-

dicina moderna, pero si después de percibir per-
fectamente estas areas se olvidan de las dimen-
siones personales del paciente, la medicina ha
llegado a estar enferma. Segun Casa (2007), los
médicos van a la practica centrados en represen-
taciones numéricas, olvidando que todo es parte
de un ser humano, por lo que son vulnerables a
perder contacto con lo personal y cuando esto
sucede en medicina se crea una distorsion; lo
cual lleva a pensar que los cursos de ética medi-
ca deberian tratar de impedir que tal hecho suce-
da, pero como refiere Drane (1993), “el caracter
moral bésico de los estudiantes ha sido formado
antes de entrar a la escuela de medicina”, y un
curriculo de ética médica esta destinado a la afir-
macion de ese cardcter moral sano.

El objetivo de este estudio fue establecer el sig-
nificado de lo que es vocacion y el ser médico,
para un estudiante que se esta iniciando en la ca-
rrera de Medicina, como una manera de determi-
nar el caracter moral con que llega el estudiante
a la Escuela y poder afirmarlo, como una forma
de evitar la deshumanizacion de la Medicina.

Metodologia

Se realiz6 un estudio descriptivo, transversal en
el Departamento de Morfologia de la Escuela de
Medicina, Valencia, Universidad de Carabobo.
Esta investigacion es empirico- analitica, enfo-
cada bajo el paradigma positivista. El universo
esta conformado por los alumnos del primer afio
y la muestra, fue escogida en forma intencional,
estando representada por 109 alumnos. El ins-
trumento de recoleccion de la informacion, fue
una encuesta anonima y voluntaria, que consta
de la ficha patronimica (edad, sexo, presencia
de familiar médico) y 6 preguntas abiertas (;que
significa la vocacion?, ;que es ser medico?,;,
tiene como prioridad contribuir al bienestar de
los demas?, ;se ve asumiendo la responsabilidad
de decisiones que afectan la vida de otras per-
sonas?, ¢se siente capaz de trabajar en horarios
irregulares?, sacrificar fines de semanas?, ;po-
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dré trabajar en un ambiente atareado?). La en-
cuesta fue validada por un especialista en meto-
dologia, un psicologo clinico y un licenciado en
educacion, mencion orientacion. Los resultados
son analizados por el paquete SPSS, en base a la
frecuencia absoluta, porcentaje, media y tabla de
contingencia

Analisis y Resultados

El mayor porcentaje de estudiantes (43,1%), tie-
nen una edad de 18 afios, seguido de un 37,6 %

De los 109 alumnos, la mayoria n=46 indican
que vocacion es el deseo innato de ejercer una
profesion, n=34 sefialan, que es el gusto hacia
el oficio que realizas o la carrera que ejerces,
seguido de n=13 que consideran que es la ha-
bilidad o aptitud que posee una persona para
desempeiiar una labor.

Tabla 2. Significado de ser medico para un estu-
diante del primer afio de Medicina. Universidad
de Carabobo 2008.

con 17 anos, 8,3% 19 anos, 5,5% 16 anos, 3,7% Significado Frecuencia | Porcentaje
20 afios y el 1,8% entre 21 y 24 afios. La media (m) (%)
de la muestra tiene 17,7 anos. El 78% (n=85), de
los alumnos corresponden al género femenino y Servidor publico 16 14,7
22 % (n=24) al género masculino. El 54,1% de
los estu(.liantes no tien@r‘l familiar.es médicos y Es una persona
45,9% si presentan familiares médicos. capacitada
cientificamente para 25 279
. ., . salvar vidas y aliviar ’
A continuacion, se muestran cinco tablas pro- el sufrimiento del
ductos de los resultados: individuo,
Tabla 1. Significado de vocaciéon para un estu-
diante de Medicina del primer afio. Universidad Una bueéla Plefsoni, 14 404
que ayuda a la gente a ,
de Carabobo 2008. recuperar la salud
Vocacion Frec(lllle):ncla Por(c‘)e/staje Persona que tiene
conoc.imiento sobre el 1 0,9
Trabajo que ejerce una 3 28 organismo humano
persona ’
El gusto hacia el oficio Persona que ayuda a
querealizas o la carrera 34 31,2 mejorar el bienestar 9 83
que ejerces fisico, psicologico y ’
Deseo innato de ejercer 46 42 social de los pacientes
una profesion (Don) ’
Afinidad hacia un 7 6.4 Promotor de salud 7 6,4
oficio especifico ’
Habilidad o aptitud L
que posee una persona 13 11.9 Entrega, dedicacién y 7 6.4
para desempefiar una ’ sacrificio ’
labor
No define 0 3.3 Total 109 100
Total 109 100

Fuente: Angulo, N 'y Corujo, M (2008).

Fuente: Angulo, N y Corujo, M (2008).
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La mayoria n=44, sefialan que el médico es una
buena persona que ayuda a la gente a recuperar
la salud, seguido de n=25 que indican, que es
una persona capacitada cientificamente para sal-
var vidas y aliviar el sufrimiento del individuo.
Como un servidor publico, es considerado por
16 estudiantes, mientras que n=9 indican, que es
una persona que ayuda a mejorar el bienestar
fisico, psicoldgico y social de los pacientes.

Tabla 3. Estudiantes del primer afio de Medicina.
Distribucion segun las cualidades requeridas de
la carrera. Universidad de Carabobo 2008.

Si No Duda
Cualidades Total
f | % | f | % f| %
Bienestar
ajeno 98 | 98 | 1 1 1 1 100
Asumir la
responsa-
bilidad

de decisiones
que afectan 85 (85| 8 | 8 7 17| 100

la vida de
otras
personas

Capacidad

de trabajar
en horarios 90 (9 | 6 | 6 | 4 |4 ] 100

irregulares

Capacidad de

trabajar en
ambiente 87|87 |7 | 7| 6 | 6| 100

atareado

Chi? de Pearson: Bienestar ajeno/
Responsabilidad=10,062?. p= 0,039

Chi?> de Pearson: Bienestar ajeno/Horarios
irregulares=20,867*. p= 0,000

Fuente: Angulo, N y Corujo, M (2008).

El 98% de los estudiantes sefialan su decision
de contribuir al bienestar ajeno, solo un 1%
dice que no y 1% tiene duda. En relacion a
como asumirian la responsabilidad de tomar
decisiones que afectan la vida de otras perso-
nas, el 85% sefiala que si, 8% que noy 7% lo
duda. En cuanto a su capacidad de sacrificio,
al tener que trabajar en horarios irregulares,
el 90% indica que si lo realizara, 6% no y 4
% duda. Al preguntar por su capacidad para
trabajar en un ambiente atareado, el 87% res-
pondié que si, 7% que no 'y 6% lo duda.

Los estudiantes que no tenian familiares médi-
cos (n=21), definen vocacion como el gusto ha-
cia el oficio que realizas o la carrera que ejerces,
en contraposicion de los que si tienen familiar
médico (n=13), pero es una relacion estadisti-
camente no significativa (p>0,05). Lo mismo se
observa en los que sefialan la vocacién como la
habilidad o aptitud hacia un oficio especifico.
Los que determinan vocacion como un deseo
innato de ejercer una profesion, en la mayoria
(n=22), si hay presencia de familiar médico,
pero la relacion tampoco es estadisticamente
significativa (p>0,05).

Los estudiantes que describen, el significado
de ser médico como, una buena persona que
ayuda a la gente a recuperar la salud, en su
mayoria (n=25), no presentan familiar médi-
co. Al igual que los que sefialan que es una
persona capacitada cientificamente para sal-
var vidas (n=16), pero en ambas la relacion
no es estadisticamente significativa (p>0,05).
Mientras, los que piensan que es un servidor
publico, en su mayoria (n=10), si presentan
familiar médico, pero es una relacion estadis-
ticamente no significativa (p>0,05).
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Tabla 4. Relacion entre significado de vocacion y
el compromiso con el bienestar ajeno.

Significaco de Vocacidn Bicnestar Ajenmn
=i wn chilz | Talal

Trabajo que ojomee und - g
[ (A Y : :
Fl st baca el elie
gue renlicas ¢ la carrcea 4 34
L e
Mleseo e e oferier N

L. I. _,\__J.‘ (11% \._IL L 4.|_~ .I.r'.
LA A ZEsan
Atidad aacia vn oficie o =
expeslicn )
Halbilidad o aptitud cuae
TIFsEiL HTHL DTSN 13 13
par dessrapetar unefen
Mo deling g I i

Tl I [ | | 3

Chi? de pearson 32,016 p= 0,000
Fuente: Angulo, N y Corujo, M (2008).

De los 109 estudiantes, 107 tienen como priori-
dad el compromiso del bienestar ajeno, uno solo
considera que no y uno lo duda.

Tabla 5. Relacion entre significado de vocacion y
la responsabilidad en la toma de decisiones que
afectan la vida de una persona.

P . Responsabilidad
Significadode Vocadion s o Duds |Tatal

lrabs)o quc 2 e Jang porsana 7 1 3
Ll gusta haca ol aficisqus real 2as
ala carresague o ere 78 1 g5 34
Lresoa inneto de glercer una profesidn a1 4 1 a5
Alinidad hacia un oficic especifico 4 3 7
Hzbkilidad naptitud queposee una
porsond para desempenar uncficio 11 1 1 1%
Mo clefine £ £

Total o2 1d i 149

Chi* de pearson 19,624 p=0,033

Fuente: Angulo, N y Corujo, M (2008).

De los 109 estudiantes, 92 se ven asumiendo la
responsabilidad para tomar decisiones que afec-
tan la vida de otras personas, siendo esta rela-
cion estadisticamente significativa p<0,05. So-
lamente 10 alumnos no se ven asumiendo esta
responsabilidad y 7 tienen duda acerca de este
compromiso.

Discusion

Los valores mas importantes del ser humano son
la vida y la salud; los actos médicos estan enca-
minados a cuidar la salud como la maxima meta
de preservar la vida, siempre dentro del mas alto
concepto de calidad y dignidad. Cuando se ob-
servan los resultados de esta investigacion de es-
tudiantes, con una media de edad de 17,7 anos,
en su mayoria del género femenino (81%), en
relacion a la pregunta ;que significa la voca-
cion para un estudiante de Medicina?, cursante
del primer afio de la carrera, se observé que los
alumnos estan bastante orientados acerca de lo
que es la vocacidn, porque se encontrd que la
mayoria 42,2%, piensan que es un sentimiento
innato, un don con que se nace, que se va culti-
vando y que cada dia se fortalece. Para Marafion
(1991), la vocacion médica se tiene o no se tiene
y en cualquier caso se obtiene antes de llegar a
la carrera de medicina. El 31,2% creen que es el
gusto hacia el oficio que ejerces o la carrera que
eliges, haciéndolo bien con entusiasmo, pasion,
dando lo mejor de ello, sin influencia de otras
personas, sintiéndose a gustos con las tareas que
realizas, sin esperar nada a cambio, sin interés,
realizdndolo con esmero, constancia y sacrifi-
cio, dando lo mejor de si, de manera que se haga
sentir a los demads la pasion que sientes por ese
oficio. Para otros (11,9%), es la habilidad para
desempefiar una labor a lo largo de la vida, ba-
sado en las cualidades y aptitudes que se tengan,
mientras que un 6,4% la define como, la afinidad
hacia un oficio especifico, que sienten que esa
carrera se le da, se le hace facil, los llena como
persona y disfruten lo que hagan.
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Estas respuestas estdn en concordancia con lo
que refiere Gareia (1998), que vocacion signi-
fica “llamado”, es la busqueda y cumplimien-
to de la misioén de vida y se convierte en una
energia y entusiasmo que conduce a la decision
interna de ponerla al servicio de los demaés. Y
esta mision de vida, no solo quedo en una etapa
romantica de la medicina, sino que tuvo antes
y sigue teniendo ahora vigencia en un numero
importante de los profesionales de la salud, y
muy especialmente en los médicos, que hicie-
ron suya la vocacioén por una actividad cuyo
centro es el hombre y cuyo motor es el amor a
la persona humana y a la misma profesion, por
esa razon elegida (Chuaqui, 2000).

Ante la pregunta de ;qué significa ser mé-
dico? para un estudiante de Medicina, en el
primer afio de la carrera, se evidencia que los
estudiantes ingresan a la Escuela de Medici-
na con un alto grado de inspiracién e ilusion
propia de la edad de la adolescencia y cuan-
do se analizan sus respuestas, en relacion a
lo que debe ser un médico, se encuentra que
ellos cumplen, con las exigencias y valores
que debe de tener un alumno que eligiod esta
carrera. Para algunos (14,7%), es la inspira-
cidon que nos llama a una accion, en una pa-
labra servicio, es decir es un servidor publi-
co, la profesion médica es una actividad sin
duda vocacional, donde el profesional tiene
la oportunidad de realizar una labor de ser-
vicio a la comunidad, al mismo tiempo que
ejerce una actividad que le posibilita desarro-
llarse profesionalmente, atendiendo a sus in-
quietudes. Es un comportamiento de servicio
continuo, lleno de valores humanos y éticos,
que se brinda con un compromiso personal,
profesional e institucional idoneo, generando
confianza y gratitud en el paciente, su familia
y la comunidad. Para el 22,9%, es una persona
capacitada cientificamente para salvar vidas
y aliviar el sufrimiento del individuo, lo que
forma parte de los principios éticos del médi-
co, la sabiduria, ya que necesita tener cono-

cimientos teoricos, y estar consciente de su
preparacion para afrontar las enfermedades de
los pacientes, pero también se considera den-
tro de la vocacion médica, aspectos de tipo
espiritual como la compasion, la disposicion
de ayuda, el involucrarse en las problematicas
humana, como manera de disminuir el dolor.

Llama la atencidon que para la mayoria de los
estudiantes (40,4%), que estan iniciando los
estudios de medicina, consideran que ser médi-
co, significa ser una buena persona que ayuda
a la gente a recuperar la salud, lo que eviden-
cia en estos estudiantes, la formacion huma-
nistica que tienen, la cual no puede apagarse,
sino mas bien desarrollarla en el transcurso de
la carrera, porque la esencia de la praxis mé-
dica es la ayuda a la persona humana, lo que
no elimina, lo que consideran el 0,9%, que es
una persona que tiene conocimiento sobre el
organismo humano, pero la profesion médica
no es solo conocimiento teodrico del cuerpo,
sino que es la conjuncidn de lo cientifico con
lo humanistico.

El 8,3% de los estudiantes, sefiala, que es la
persona que ayuda a mejorar el bienestar fisico,
psicologico y social de los pacientes, teniendo
un concepto mas integral de la profesion, como
dice Cardenas (2008), “La Medicina no viene a
ser otra cosa que la ciencia para aliviar el sufti-
miento humano que de seguro, no es meramente
corporal, sin que sea ella la que lo hace, sino
un intermediario, un instrumento suyo que se
llama “médico”. Para el 6,4% es un promotor
salud, lo que es un fin fundamental del médico,
prevenir las enfermedades y tratar de mejorar y
prolongar los patrones de vida digna, tanto in-
dividual como colectiva. Igualmente un 6,4%,
refiere que ser médico es entrega, dedicacion y
sacrificio. El médico se debe entregar genero-
samente a su profesion para asi obtener respeto,
reconocimiento y gratitud de la comunidad a la
cual se debe.
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Al examinar todas estas respuestas, se observa
que los estudiantes, cuando inician la carrera
presentan un gran potencial de valores, que de-
ben ser ensamblados, cultivados y desarrollados,
para asi formar el médico integral.

La funcidn social de la Medicina comprende,
procurar el bienestar de la comunidad y entre
los principios rectores y €ticos del humanismo
médico, esta el principio del amor “Ama a tu
projimo como a ti mismo” y de la beneficencia.
En este estudio se observa que al preguntar a
los alumnos, si tiene como prioridad contribuir
al bienestar del otro, la mayoria ( 98% ) estan
muy claro, con esta exigencia o cualidad, sefia-
lando que ayudar a contribuir al bienestar de los
demas, es para ellos el objetivo fundamental de
esta carrera, es una satisfaccion personal y es-
piritual, ya que es una alegria saber, que salvan
vidas, “siendo los médicos como angeles de la
guardia, que siempre estan para ayudar a sanar
al pr6jimo”, refiriendo la frase de la hermana
Teresa de Calcuta, “quien no sirve para servir,
no sirve para vivir”. Por ello desean ayudar a
los demas en los momentos que tengan dificul-
tades de salud, sobre todo con la problematica
sanitaria del pais, donde muchas personas con
escasos recursos ante un problema de salud, no
reciben la ayuda necesaria.

Ante la pregunta, ;si se ve asumiendo la res-
ponsabilidad de decisiones que afectan la vida
de otro?, el 85% piensa que como médico ten-
dran la vida de sus pacientes en sus manos, pero
no creen tendran ningun problema para tomar
esas decisiones, valiéndose en la confianza de
los conocimientos adquiridos, los cuales les
permitird tomar las mejores decisiones, con
¢tica y profesionalismo. Un 7%, indican que
podran tomar esa responsabilidad, pero no
solo, sino en conjunto con otros colegas y un
8% senalan que no se ven asumiendo esta res-
ponsabilidad, porque la decision sobre la vida,
la debe tomar es el paciente y que la obligacion

del médico es informar y orientar, para que el
tome la decision.

En relacion al sacrificio que deben asumir, al te-
ner que trabajar los fines de semanas, en horarios
irregulares, la mayoria (90%) estan claro que al
tomar la decision de estudiar esta carrera, es asu-
miendo todos los sacrificios que tiene la misma,
un 4% duda y dicen que se les hara dificil, pero
que se adaptaran y un 6% dice que no se sacrifi-
caran a horarios irregulares. En cuanto a trabajar
en un ambiente atareado o estresado, la mayoria
(87%), coinciden que no es la mejor forma de
trabajar pero que estan conscientes que este tipo
de ambiente forma parte de la carrera de Medici-
na y que tendran que acostumbrarse. Dentro de
este grupo, algunos refieren que trabajan mejor
con estrés y que su ilusion es verse ejerciendo
en una emergencia fundamentalmente en “trau-
mashock”, porque ello es lo mas interesante de
la carrera, siendo un reto que van a enfrentar y
que podran controlar.

Independientemente de la presencia de familiar
médico, los estudiantes al inicio de la carrera,
estan conscientes, del compromiso y la respon-
sabilidad que adquieren al estudiar esta carrera,
aunque tener un familiar médico, hace que tenga
un mayor conocimiento sobre lo que debe en-
frentar en esta carrera segun refieren Fajardo y
col (1995), Jarrillo y col. (1992) y Richard y col.
(2000).

La presencia o no de familiar médico, no re-
presenta una influencia estadisticamente signi-
ficativa (p>0,05), en las respuestas en cuanto a
lo que significa vocacion y ser médico para el
estudiante del primer afio de la carrera. Pero si
se encontrd una relacion estadisticamente sig-
nificativa (p<0,05), entre lo que significa vo-
cacion y el compromiso del estudiante ante el
bienestar ajeno y la responsabilidad que tienen
al tomar decisiones que afectan la vida de otras
personas.
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Independientemente del significado de vocacion
que tenga el estudiante, su compromiso para al-
canzar el bienestar ajeno, esta altamente arraigado
en ellos, resultando esta relacion estadisticamente
significativa p<0,05.

Al observar todos los valores y principios hu-
manisticos que tiene un estudiante de Medicina
al inicio de sus estudios, la pregunta, que hay
que realizarse es ;/Qué pasa durante el transcur-
so de la carrera y en el ejercicio de la profesion,
para que el médico se deshumanice? Pudiera ser
como refiere la literatura (Drane, 1993), que hay
una deficiente seleccion de postulantes, sin una
autentica vocacion médica, pero como se vio en
este estudio, los estudiantes en su mayoria refie-
ren una vocacion autentica, o jsera que, en los
estudios de Medicina, se hace énfasis es en los
conocimientos cientificos y técnicos, con una es-
casa y/o deficiente formacion humanista?

La dimensién humana de la carrera en el pre-
grado es muy escasa, de manera que en lugar
de valores como la empatia con el paciente o
la humildad, se fomentan la competencia entre
compaiieros, la autosuficiencia y el trabajo indi-
vidual, que hacen que se pierda la esencia mas
humana de la profesion médica y que desde el
principio empiezan a distorsionar la vision de
la carrera que adquiere el médico en formacion
(Castillo, 2006).

Por otra parte, la introduccion al medio clinico
en demasiadas ocasiones se ve frustrada por la
existencia de tutores de practicas, sobrecargados
con las tareas asistenciales que prefieren o deben
dejar de lado la docencia. De esta forma los es-
tudiantes empiezan a manejarse por el hospital,
muchas veces sin otra guia que el sentido de su-
pervivencia, buscando a alguien que quiera en-
senarles. Encontrando generalmente a médicos
residentes que por su edad o por su reciente ex-
periencia en las facultades, sienten mayor empa-
tia hacia el estudiante e intentan saldar el déficit
de la estructura docente a nivel clinico. Luego

la etapa profesional esta igualmente, desprovis-
ta de formacion humanista en valores y el tinico
modelo a seguir es el de un profesional médico
mayoritariamente agotado e insatisfecho que da
mas importancia al curar, que al como curar.

Todo esto conlleva a que lo que anteriormente
era un bachiller ilusionado, con una idealizacion
del médico, la carrera y la profesion y con un
gran sentido de la responsabilidad hacia el enfer-
mo y la sociedad, pase a ser un profesional que
accede a un sistema de salud que no lo estimula
profesionalmente, sobrecargado de trabajo, con
una inmensa responsabilidad social — legal.

Valores como la humildad, el sentido del deber,
la responsabilidad, el altruismo, la honestidad, la
ecuanimidad, la empatia entre otros, son impor-
tantes en esta profesion y deberian constituir un
pilar en la formacion de pregrado. Solo de esa
manera se puede conseguir que el estudiante de
Medicina recupere el componente humano que
tiene, el cual es en Ultima instancia, el que lo lle-
v6 a escoger esta profesion y lo que le hace dife-
rente del resto de profesionales (Castillo, 2006).

Ademas hay que tener en cuenta que el conside-
rar todos estos valores, no elimina otras aspira-
ciones legitimas, tales como .el anhelo de fama,
de conocimientos, de reconocimiento social, de
ganancias economicas, pero siempre y cuando
no desplacen del primer lugar, el servicio ho-
nesto al ser humano.

Conclusiones

- Para la mayoria de los estudiantes que estan
iniciando la carrera de Medicina, vocacion
significa el deseo innato de ejercer una pro-
fesion.

- Ser médico significa ser una buena persona
que ayuda a la gente a recuperar la salud.
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- La mayoria de los estudiantes al inicio de la
carrera ya estan comprometidos con lograr el
bienestar ajeno, asumir la responsabilidad de
tomar decisiones que afectan la vida de otras
personas, trabajar en horarios irregulares, sa-
crificando fines de semana y trabajar en un
ambiente estresado.

- La presencia de familiar médico no determin6
una relacion estadisticamente significativa, en
relacion al significado de vocacion y ser médico
en los estudiantes.

- Independientemente del significado de voca-
cion que tenga el estudiante, su compromiso
para alcanzar el bienestar ajeno y la respon-
sabilidad que involucra tomar decisiones que
afectan la vida de otras personas, esta altamen-
te arraigado en ellos, resultando estas relacio-
nes estadisticamente significativa p<0,05.

Recomendaciones

Las escuelas de Medicina deben tener como ob-
jetivo fundamental mantener y desarrollar esta
semilla humanistica con que llega el estudiante
de Medicina a través de:

- Cultivar la sensibilidad humana y la conducta
ética en el estudiante.

- Estimular en el estudiante la vocacion del ser-
vicio a la comunidad.

- Desarrollar en el estudiante una sola actitud so-
lidaria.

- Integrar el saber cientifico y la sensibilidad
humana durante la formacion médica

- Ensefar que el acto médico se practica con
calidez, sapiencia y genuino amor al projimo.

- Desarrollar en el estudiante el mas elevado
respeto por si mismo y por sus semejantes.

- Hacer del estudiante un paradigma de trato hu-
mano y conducta éticas.

- Instruirlos a respetar en forma irrestricta los
derechos humanos de los pacientes y sus fa-
miliares
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