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Os médicos da sanidade publica con dedicacion
exclusiva tefien maior dedicacion ao seu traballo que
0S que tamén traballan na privada.

percepcion popular
maioritaria é a de que,
no sector publico, a

dedicacion dos médi-
cos que traballan en
réxime de exclusivida-
de € maior que a de
agueles que ademais
traballan no sector pri-
vado. O estudo mais
importante sobre a mo-
tivacion e a dedicacion
dos médicos realizado en Espafia, realiza-
do por Palma M e Lazaro P!, aporta evi-
dencia cientifica que ratifica esa percep-
cion popular.

Un resume dos resultados mais rele-

vantes dese estudo foi publicado en i E |
M®di co I nteracti,cose- do
guinte titular ALos m®d
cacion a su trabajo son los que solo se de-

di can al sector sanitar:i

O estudo foi financiado polo Fondo de
Investigacions Sanitarias e se realizou en
colaboracién cos colexios de médicos de
Madrid e Barcelona. Nel se analizan as
resposta de 1185 médicos de Madrid e
Barcelona a un cuestionario autoadminis-
trado. O cuestionario foi previamente vali-
dado cunha mostra de 300 médicos de
Madrid, e o estudo de validacion foi pre-
sentado como tese de doutoramento no
departamento de Psicoloxia de UCLA
(University of California, Los Angeles)?.

A base teorica do estudo foi o denomi-
nado modelo antropoléxico da motivacion
humana. De acordo con este modelo, as
persoas, ao actuar nas organizacions, po-
den moverse por tres tipos de motivos: os
motivos extrinsecos (basicamente econo-
micos), os intrinsecos (a propia satisfac-
cion polo feito de realizar unha tarefa), e os
transcendentes (a satisfaccion polas con-
secuencias que a accion provoca noutras
persoas ou na propia organizacion). Asi, é
l6xico pensar que un médico que atende
aos seus pacientes, faino para cobrar uns
honorarios, desenvolver a siia competen-
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cia profesional e curar efectivamente a do-
enza do paciente. A estrutura motivacional
dun individuo depende da importancia que
para el tefia cada un deses tres compo-
fientes motivacionais.

Sen embargo, a conduta dun individuo
nunha organizacién dependera, ademais
da sUa estrutura motivacional concreta, de
como a organizacion satisfai ou compensa
0S seus motivos, o0 que recibe a denomina-
cion de estrutura compensatoria da organi-
zacion. En paralelo ao que sucede coa es-
trutura motivacional, distinguese entre
compensacion extrinseca (sobre todo a
remuneracion), compensacion intrinseca
(as facilidades para desenvolver a seu tra-
ballo, o enriqguecemento que lle sup6n o
seu traballo, ...), e a compensacion trans-
cerilénte 1os ¥alofes3 da organizacion, as
dorsergenciasosociaim §as suadaetividade,

).

oA ea?/fé%él He%e%c?ehte do estudo, cu-
X0s compofientes se queren medir, foi a
DEDI CACI €N, ou
hip behavioro (0CB),
les comportamentos beneficiosos para a
organizacion que non son esixibeis con-
tractualmente (por exemplo realizar tarefas
adicionais, o desenvolver aspectos positi-
VOS para a organizacion, ...).

O estudo aportou diversos resultados
interesantes e, entre eles o seguinte:

AQui z8§ uno de |
relevantes del presente estudio es que
en el sector publico, los médicos que
trabajan exclusivamente en el sector
publico tienen una dedicacién mayor
(0,33 wunidades)
trabajan simultaneamente en el sector
publico y privado, controlando el efecto
ejercido por todas las demas variables
independientes. Este hallazgo sugiere
gue en el sector publico, el hecho de
que el médico trabaje también en el
sector privado afecta negativamente a
su dedicaci-n en el
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Pola sta banda, no apartado de con-
clusions, se afirmaba

AEn el sector
es mayor en los médicos que traba-
jan exclusivamente en este sector,
gue aquellos que también trabajan
simultaneamente en el sector priva-
do.

A dedicacion foi medida nunha escala
de Likert de 1 a 5 puntos, de comprension
doada: nun rango de 4 puntos, os facultati-
VoS que traballaban en réxime de exclusivi-
dade tifian 0,33 unidades mais de dedica-
cion que aqueles que, ademais de traballar
na sanidade publica, tamén o facian na
privada.
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Que dicir do feito de que en 14 CC.AA. tefia desaparecido
a retribucion especifica ligada a exclusividade ?

ara CIG-Saude, o feito de que en 14 CC.AA. se tefian eliminado os estimulos
econdmicos asociados & dedicacion exclusiva, o Unico que demostra é que 0s
intereses do sistema sanitario publico tefien sido mal defendidos nesas comu-
nidades, en boa medida debido a confusién ideoldxica y a cegueira diante do
neoliberalismo na que caeron moitos profesionais, administradores sanitarios,
e dirixentes sindicais que, cando menos en teoria, deberian ter defendido a

dedicacién exclusiva.
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