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Resumen

Las tendencias altruistas y la empatía, en la mayoría de los casos, son actitudes inhe-
rentes a la práctica médica. Los profesionales de la salud muestran estas conductas 
cuando procuran el bienestar del paciente sin importar el costo personal que puedan 
padecer; el caso de la prestación de servicios médicos en la crisis sanitaria ocasionada 
por el SARS-CoV-2, a pesar de los riesgos que esto implica, es un claro ejemplo de ello. 
Desde hace décadas han existido esfuerzos por fortalecer el profesionalismo médico 
y con ello la importancia de las conductas humanistas; en este escrito se abordan las 
implicaciones del altruismo, la empatía y el profesionalismo en la práctica médica, 
aspectos fundamentales en la formación de recursos humanos en salud.
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Abstract 

Altruistic tendencies and empathy, in most cases, are inherent in medical practice. 
Health professionals show these behaviors when they seek the well-being of the patient 
regardless of the personal cost they may suffer; the case of the provision of medical 
services in the health crisis caused by SARS-CoV-2, despite the risks, is a clear example 
of this. For decades there have been efforts to strengthen medical professionalism and 
the importance of humanistic behaviors. This paper addresses implications of altruism, 
empathy and professionalism in medical practice, key aspects in training of human 
resources in health.
KEYWORDS: Altruism; Ethics; Empathy; Professionalism.

José Raúl Escorcia-Reyes,1 Geovani López-Ortiz2

1 Médico pasante de servicio social.
2 Coordinador de investigación, profesor 
asociado C.
Subdivisión de Medicina Familiar, Facul-
tad de Medicina, Universidad Nacional 
Autónoma de México.

Correspondencia
Geovani López Ortiz
geovani.lorz@fmposgrado.unam.mx

Este artículo debe citarse como: Escor-
cia-Reyes JR, López-Ortiz G. Altruismo, 
empatía y profesionalismo médico. 
Med Int Méx. 2021; 37 (6): 1069-1074.

Recibido: 8 de enero 2021

Aceptado: 10 de marzo 2021

Altruism, empathy and medical 
professionalism.

https://doi.org/10.24245/mim.v37i6.5153



1070

Medicina Interna de México 2021; 37 (6) 

https://doi.org/10.24245/mim.v37i6.5153

ORÍGENES DEL ALTRUISMO

El altruismo es definido como la tendencia 
a procurar el bien a otros de manera des-
interesada, incluso si ello implica un costo 
personal para aquel que lo procura.1 A finales 
del siglo XIX y principios del XX, Kessler, 
Brand y Kropotkin establecieron las bases 
del altruismo biológico y señalaron que esta 
conducta altruista era un factor fundamental 
en la evolución de las especies, esto en con-
traposición a los postulados darwinistas sobre 
una evolución basada en la competencia y la 
lucha por la existencia. Asimismo, se ha seña-
lado que el altruismo tiene un impacto directo 
sobre el fitness, término que hace referencia a 
la habilidad que poseen los organismos para 
poder sobrevivir, reproducirse y tener descen-
dencia fértil; estos aspectos son trascendentes 
en los procesos adaptativos y evolutivos de las 
especies.2,3

Si bien se ha discutido, de manera hipotética, la 
existencia de genes que podrían estar implicados 
en tendencias altruistas,4 este tipo de conductas 
en los seres humanos también pueden estar 
influenciadas por normas sociales, culturales y 
experiencias personales; asimismo, se ha señala-
do que en el altruismo puede trascender el nivel 
individual y darse de manera colectiva, lo cual 
repercute en el desarrollo sociobiológico de las 
especies. En ciertos estudios se ha argumentado 
que los seres humanos a menudo tienen que ser 
enseñados a ser generosos y altruistas y que la 
cultura y la educación tienen un papel impor-
tante en ello.5,6

En la configuración del término altruismo 
existieron factores que impulsaron su uso y 
normalización desde una perspectiva biológica 
y social, pero también como una forma de reivin-
dicar la naturaleza humana, la cual, de acuerdo 
con Augusto Comte, no solo era caracterizada 
por el egoísmo. Debido a su alto sentido de 

servicio, humanismo y al sacrificio personal que 
involucra el dedicarse a una profesión médica 
el altruismo a menudo se considera un factor 
integral en la medicina.5

VISIÓN GENERAL DEL ALTRUISMO EN 
MEDICINA 

Las tendencias altruistas están implícitas en la 
naturaleza de un médico. Los médicos muestran 
estas tendencias trabajando por el bienestar 
del paciente más allá de las horas de servicio, 
sacrificando su tiempo de descanso y recrea-
ción personal por el bien de los pacientes, 
brindando tratamiento sin costo a personas 
de bajos recursos o que viven en zonas mar-
ginadas, arriesgando sus propias vidas para 
prestar servicios en zonas de conflicto y guerra 
y proporcionar servicios durante los brotes de 
enfermedades; la pandemia ocasionada por 
el SARS-CoV-2 es un claro ejemplo de esto 
último.7 Aunque no es una virtud profesional 
obligatoria, puede desempeñar un papel fun-
damental en la relación médico-paciente. El 
altruismo implica ir más allá del llamado deber 
y ayuda a construir relaciones de confianza 
entre el médico y el paciente. No es factible 
hacer del altruismo una obligación moral en 
la práctica de la medicina; sin embargo, puede 
ser importante promover tendencias altruistas 
entre los médicos como una virtud que es im-
portante poseer.8,9

Los factores socioculturales de la atención 
médica ejercen presiones y expectativas en los 
profesionales médicos, el estereotipo del “buen 
médico” describe a un médico que es altruista 
y humanista; en este contexto, y desde hace ya 
varias décadas, ha existido una preocupación 
creciente por promover en currículos acadé-
micos las virtudes humanísticas, incluido el 
altruismo, la compasión y la empatía dentro 
de las iniciativas y directivas de la atención 
médica.10,11,12
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ALTRUISMO Y SUS IMPLICACIONES EN LA 
MEDICINA

El altruismo a menudo se incluye en las defini-
ciones clásicas y modernas del profesionalismo 
médico y algunos piensan que la medicina es 
una vocación donde el altruismo es un requi-
sito vocacional.5 Muchos estudiantes afirman 
que eligieron la carrera de medicina, por una 
motivación altruista;1 sin embargo, los ideales 
altruistas y las cualidades de empatía parecen 
disminuir entre algunos estudiantes de medicina 
a medida que avanzan en su educación. Durante 
este proceso, los estudiantes enfrentan cargas 
de trabajo cada vez más pesadas, lidian con 
demandas extenuantes y se familiarizan prácticas 
médicas no deseables. Todos estos factores en 
combinación aumentan la probabilidad de que 
se produzca una supresión emocional y con ello 
el desapego hacia los pacientes, así como otras 
consecuencias negativas; se ha hipotetizado 
que esto podría deberse a un mecanismo de 
autoconservación.13

El agotamiento, aparte de tener un componente 
fisiológico y bioquímico, también es una res-
puesta psicológica prolongada caracterizada 
por un desequilibrio emocional y desperso-
nalización, aspectos que se han analizado en 
estudiantes de medicina, su presencia se ha 
asociado con disminuciones en la calidad de la 
atención clínica, disminución de la empatía, así 
como de actitudes altruistas y baja satisfacción 
profesional generando con ello algún grado 
de depresión;14 muchos médicos en activo y 
en formación han manifestado que una de las 
principales causas de abandono de la profesión 
se debe a problemas de salud mental.5,15

Si los estudiantes y profesionales de medicina 
no pueden mantener un equilibrio adecuado 
entre la práctica médica y su vida personal 
pueden producirse consecuencias negativas.14 

De manera paradójica, se ha considerado que 

el altruismo patológico, aquel que se realiza 
de manera extrema, produce agotamiento y 
depresión en los que lo proporcionan. A la 
fecha existen reportes de altas tasas de agota-
miento en médicos y estudiantes de medicina, 
las cuales podrían deberse al altruismo patoló-
gico, por lo que el bienestar de los prestadores 
de servicios médicos debe ser valorado y las 
conductas altruistas deben ser canalizadas 
de manera apropiada.16 En este contexto, las 
perspectivas recientes sobre el altruismo en 
la atención médica deben centrarse en la im-
portancia del autocuidado y el mantenimiento 
de la salud personal en los proveedores, esto 
puede ayudarlos a mantener el equilibrio en su 
vida personal y profesional, ya que el personal 
médico más saludable y con mayor bienestar 
emocional puede brindar servicios más eficaces 
al paciente.17

EMPATÍA Y COMPORTAMIENTO MÉDICO

Los actos altruistas están conformados por una 
variedad de motivaciones, las cuales pueden 
ser conscientes o inconscientes, en este esce-
nario, la empatía se percibe como una de las 
motivaciones más fuertes.14 En este contexto, los 
educadores médicos y los organismos profesio-
nales reconocen cada vez más la importancia 
de la empatía, pero ésta tiene que ser coherente 
y compatible con las necesidades del médico y 
de los pacientes, a fin de evitar desenlaces no 
deseados en la práctica médica,18 por lo que 
existe la necesidad de profundizar más en estos 
conceptos que impliquen un trato más humanis-
ta sin menoscabo de la integridad del médico. 
Paralelo a esto, se ha señalado que la formación 
de un médico queda incompleta si solo se res-
tringe a proporcionar diagnóstico, pronóstico y 
tratamiento adecuados; la empatía es necesaria 
porque les permite ver más allá de los síntomas 
y las enfermedades,19 y es parte fundamental 
de una medicina centrada en el paciente y su 
contexto.20
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Una atención empática y establecer una comu-
nicación adecuada tienen un efecto notable en 
la relación médico-paciente,9 este binomio se ha 
relacionado con disminución de la ansiedad en 
los pacientes, mayor satisfacción y mejor apego 
terapéutico. Asimismo, se ha asociado con dis-
minución de los errores médicos, menores tasas 
de reclamos por negligencia y mejores resultados 
de salud;18,19 quizás la vía mejor comprendida 
por la cual la empatía mejora los resultados de 
salud es la generación de confianza entre el 
médico y paciente.21

La empatía también es importante para el bienes-
tar de los profesionales de la salud ya que puede 
ayudarlos a hacer frente al desgaste emocional, 
la angustia y depresión, así como a lidiar con 
el efecto emocional ante el sufrimiento, la en-
fermedad y la muerte del paciente. La empatía 
requiere reflexión y conciencia de las propias 
emociones y sentimientos como una forma de 
adquirir y mantener los recursos mentales y 
emocionales adecuados. Cuanto más aprenden 
las personas a ser sensibles y respetuosas de sus 
propias necesidades y emociones, más sensibles 
y respetuosos se vuelven de las necesidades y 
emociones de los demás, siendo así un compo-
nente esencial del profesionalismo médico.22,23

PROFESIONALISMO MÉDICO Y 
ALTRUISMO 

El profesionalismo médico se relaciona con las 
competencias que sustentan una práctica idónea 
de la medicina.24 Probablemente una de las ca-
racterísticas fundamentales del profesionalismo 
médico es la responsabilidad fiduciaria hacia 
los pacientes. Los médicos no solo necesitan 
tomar buenas decisiones para los pacientes con 
base en la evidencia científica, sino aplicar esas 
decisiones de una manera profesional y que, 
en última instancia, los ayude.25 El término que 
mejor refleja este sentido de obligación es la 
“beneficencia”, que se refiere a la obligación 

ética de actuar en beneficio de los demás. Tanto 
la beneficencia como el altruismo se superpo-
nen en la preocupación hacia los demás; sin 
embargo, a diferencia del altruismo, que, si bien 
es deseable, en la práctica médica no implica 
una obligación; la beneficencia prescribe una 
obligatoriedad de actuar siempre procurando el 
máximo beneficio.26

El profesionalismo es la base del contrato de la 
medicina con la sociedad y establece principios 
que deben ser parte de la conducta del profe-
sional de la salud en la era moderna, éstos son: 
1) principio de beneficencia, 2) principio de la
autonomía del paciente, 3) principio de justicia
social,24 a éstos se agrega un cuarto que es el
principio de no maleficencia.

La formación integral es uno de los pilares fun-
damentales de la preparación de los estudiantes 
universitarios para un ejercicio ciudadano y 
profesional exitoso. Esta consideración adquiere 
especial relevancia cuando se trata de la for-
mación de médicos, hecho que implica mayor 
responsabilidad frente a la sociedad en general.27 

Entre los elementos propuestos de la formación 
integral del médico estarían incluidos la toleran-
cia frente a la diversidad, la sensibilidad social, 
el apego a los principios éticos que regulan la 
práctica médica y la capacidad de establecer 
relaciones asertivas con colegas, pacientes y 
familiares,24 paralelo a ello, se ha establecido, 
desde hace décadas, que los elementos torales 
del profesionalismo deben estar relacionados 
con los principios de excelencia, humanismo, 
responsabilidad y altruismo, los cuales son com-
plementarios a las competencias clínicas y a un 
ejercicio médico con una dimensión social.12,28,29

Es necesario promover dentro de la educación 
médica ambientes de aprendizaje que estimu-
len el desarrollo de habilidades y destrezas, 
pensamiento crítico y autonomía en la toma de 
decisiones.24 El fortalecimiento del profesionalis-
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mo en las escuelas es una necesidad apremiante 
ya que se requiere una enseñanza formal en 
el logro de competencias médicas,30 donde se 
contemple el carácter altruista, la compasión y 
empatía en la atención de pacientes. El profe-
sionalismo médico no debe estar acotado a la 
esfera laboral, por lo que la confianza y honesti-
dad en todas sus relaciones sociales debería ser 
un canon que guíe la formación de médicos de 
cara al futuro.12 

El objetivo de la educación médica está orienta-
do a la formación de profesionales preparados 
para servir a los propósitos fundamentales de la 
medicina, incluyendo el mantenimiento de la 
salud, el alivio del sufrimiento, la curación de 
la enfermedad, el control de la pérdida inne-
cesaria de vidas y el acompañamiento durante 
el tránsito hacia una muerte digna. Desde esta 
perspectiva, y teniendo en cuenta la magnitud 
del compromiso social que implica el ejercicio 
de la medicina y el proceso de formación de los 
futuros médicos, el trabajo llevado a cabo en las 
instituciones universitarias no puede limitarse a 
la transmisión de conocimientos científicos, ni 
al desarrollo de habilidades técnicas, sino que 
ha de garantizar el desarrollo armónico de todas 
las dimensiones del individuo.27

CONCLUSIONES 

En el ejercicio de la medicina, el altruismo y la 
empatía indefectiblemente están ligados al hu-
manismo, su práctica tiene un efecto importante 
en la prestación de servicios médicos de calidad; 
por tal motivo, deben establecerse esfuerzos a fin 
de fortalecer, a través del profesionalismo médi-
co, aquellos rasgos y conductas relacionados con 
los principios de humanismo, responsabilidad y 
altruismo.
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