
¿Por qué la formación establecida 
en el documento de troncalidad 
no conducirá a la preparación de 

neurólogos?



LA FORMACIÓN QUE SE 
ESTABLECERÍA EN EL TRONCO 

MÉDICO NO COINCIDE EN COMO 
SE FORMAN LOS NEUROLOGOS EN 

EN MUNDO.



FORMAL ARRANGEMENT OF THE EUROPEAN BOARD EXAMINATION IN 
NEUROLOGY

ELIGIBILITY CRITERIA

Minimum 4 years of training in neurology .

In most European countries training before full registration as a
neurologist is 4 – 6 years; therefore a minimum of 4 years must be
fulfilled. A period of general medical training should precede the
training in neurology. It must involve contact with patients and
include a fair amount of acute unselected admissions as well as
balanced proportions of in- and outpatients. The programme must
contain emergency and intensive care of neurological patients. It
may take place in different training institutions provided that they
are nationally recognised. Up to one year of clinical training can
be exchanged with medical research. The training programmes
shall be determined by the responsible national health
authorities, but should be in line with the recommendations of
UEMS-EBN and EFNS Core Curriculum (C Pontes, et al.
Recommended core curriculum for a specialist training
programme in neurology. European Journal of Neurology 2005;
12: 743-746).



el titulo en España no permitiría 
presentarse al Examen Europeo de 

Neurología 
NO SE LLEGARÍA A LOS 4 AÑOS 
NECESARIOS DE FORMACION 

ESPECIFICA



LA CUESTIÓN DEL TIEMPO DE 
FORMACIÓN ESPECIFICA DE 

NEUROLOGÍA
NO SE PUEDE FORMAR 

NEUROLOGOS EN MENOR TIEMPO



La cuestión del tiempo necesario para 
formar a un neurólogo.

• No es un tema ligero, sino que ha merecido 
mucha atención en la literatura especializada. 

• Disminuir el tiempo supone un perjuicio en la 
formación del residente  de neurología por:

– Menos tiempo de aprendizaje específico.

– Menos relación con los pacientes neurologicos

– Menos relación con los neurólogos tutores. 
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LA CUESTIÓN DE LOS CONTENIDOS
LOS CONTENIDOS DE LA 

FORMACION TRONCAL NO 
COINCIDEN CON LOS CONTENIDOS 

QUE FORMAN UN NEUROLOGO 



Competencias del tronco médico
A. Atención al paciente crítico y Patología Urgente
B. Patología cardiovascular
C. Patología endocrino-metabólica
D. Patología de la función renal y de las vías urinarias
E. Patología hepato-digestiva
F. Patología infecciosa
G.Patología músculo-esquelética y enfermedades autoinmunes sistémicas
H. Patología neurológica
I. Patología oftalmológica
J. Patología ORL y cervical
K. Patología oncológica
L. Patología de la piel
M. Patología de la sangre y órganos hematopoyéticos
N. Patología respiratoria
O.Salud mental
P. Síndromes geriátricos, cuidados paliativos y diagnóstico y tratamiento del 

dolor



Competencias del tronco médico que 
actualmente incluye el plan formativo

A. Atención al paciente crítico y Patología 
Urgente (opcional)

B. Patología cardiovascular

C. Patología endocrino-metabólica

F. Patología infecciosa

O.Salud mental. 



HITOS EN LA NEUROLOGÍA DESDE 
1980.

• TOMOGRAFIA COMPUTERIZADA Y EL DESARROLLO DE LA NEUROIMAGEN
• LA DECADA DEL CEREBRO.
• DESARROLLO DE LA NEUROBIOLOGÍA Y LA NEUROGENETICA.
• LA ACTUACIÓN URGENTE (ICTUS), PASA DE SER UNA ESPECIALIDAD DE 

CONSULTAS A TAMBIEN DE URGENCIAS
• INTERVENCIONISMO
• DESARROLLO DE LAS TECNICAS DIAGNÓSTICAS NO INVASIVAS. 
• LAS NEUROCIENCIAS COMO MOTOR DE INNOVACIÓN 
El NEUROLOGO DE HOY TIENE MUY POCO QUE VER CON EL NEUROLOGO DE HACE 

VEINTICINCO AÑOS. 

El DOCUMENTO DE TRONCALIDAD ESTÁ BASADO EN EL 
PASADO Y SUPONDRÍA UN RETROCESO DE AL MENOS 30 

AÑOS EN EL DESARROLLO DE LA NEUROLOGIA EN ESPAÑA



Contenido de la formación en Neurología

• Cambios muy importantes desde 1980, 
evolucionando desde una especialidad clinica, a 
una muy tecnificada. 

• La subespecialización está modificando la 
formación en Neurología en todo el mundo

• La necesidad de realizar una formación 
multidisciplinar que incluya: algunas areas de la 
medicina, psiquiatria, formación básica en 
neurociencias y neurología

• Los programas formativos en el mundo buscan 
compensar aquellas areas que son definitarias, 
como la genetica , el intervencionismo o la 
neurorehabilitación.



EVOLUCIÓN DE LOS CONTENIDOS  EN  LA 
FORMACIÓN DE NEUROLOGO

EN EL SIGLO XXI

MENOR CONTENIDO EN MEDICINA INTERNA

MAYOR CONTENIDO EN PSIQUIATRÍA

CONTENIDOS EN NEUROCIENCIAS BÁSICAS. 





EL DOCUMENTO DE TRONCALIDAD SUPONE IR 
EN CONTRA DE EUROPA

Necesidad de unificar programas formativos 
europeos
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Formación en ALEMANIA

• 5 AÑOS DE ESPECIALIDAD.

• 1 AÑO DE PSIQUIATRIA

• NO HAY PERIODO FORMATIVO EN MEDICINA.

• SE EXIGE DESTREZA TECNICA DOCUMENTADA. 

LOS NEUROLOGOS ALEMANES NO SE FORMAN EN 
MEDICINA GENERAL ¿DOS AÑOS EN ESPAÑA?



Formación en AUSTRIA

• 6 AÑOS DE ESPECIALIDAD.

• 1 AÑO DE PSIQUIATRIA

• 1 AÑO DE MEDICINA



Formación en UK.

DESPUES DE LA REFORMA CALMAN

• 5 AÑOS DE ESPECIALIDAD, BASICAMENTE DE 
NEUROLOGIA Y ESPECIALIDADES AFINES.

• ROTACIONES EN CENTRO DE NEUROCIENCIAS

• NEUROPSIQUIATRIA

• CUIDADOS INTENSIVOS, REHABILITACION



Formación en JAPON

• La formación de  neurología es de 6 AÑOS.  
(Kuzuhara S,  Rinsho Shinkeigaku. 2009 
;49:968-71) . 

• La base del curriculum consiste en clinica, 
educación en neurociencias básicas, y 
técnicas incluyendo EEG, EMG, 
neuropatologia clinica y neurorradiologia ( 
Shibasaki H. Rinsho Shinkeigaku. 2003 
;43:862-4).



NO SE PUEDE HACER UN 
PROGRAMA FORMATIVO DE 
NEUROLOGÍA EN EL TRONCO 

MÉDICO SIN AUMENTAR MUCHO 
EL TIEMPO TOTAL DE FORMACIÓN

POR LO MENOS A 6 AÑOS.



Cronograma  temporalidad de Neurología según  proyecto de troncalidad 

ESPECIALIDAD 48 MESES 

TRONCALIDAD 24 MESES

PROGRAMA  NEUROLOGIA 24 MESES  (R3-R4)

VACACIONES (2 AÑOS) 2 MESES (R3-R4)

SALIENTES DE GUARDIAS * 3.6 MESES (R3-R4)
( MEDIA DE  5 GUARDIAS/MES
DURANTE  22 MESES 110 DIAS

PERMISOS Y CONGRESOS * 1.1 MESES (R3-R4)
( MEDIA DE 17 DIAS AL AÑO
DURANTE DOS AÑOS 34 DIAS) 

TOTAL DE DISPONIBILIDAD 17.3 MESES 

* VARIABLE 



Rotaciones de Neurología del actual plan de estudios aplicando el  proyecto de 

troncalidad 

TOTAL DE DISPONIBILIDAD 17.3 MESES 

NEUROLOGIA CLINICA Y UNIDAD DE ICTUS.                          18 MESES.

NEUROPEDIATRIA                                                                       2 MESES

NEUROFISIOLOGIA                                                                      2 MESES

NEUROINTERVENCIONISMO                                                       2 MESES

NEUROIMAGEN                                                                              2 MESES

NEUROSONOLOGIA                                                                        2 MESES 

NEUROCIRUGIA                                                                               2 MESES 

UNIDADES ESPECIALES         (subespecialidades)                        9 MESES



SOLO EL PERIODO DE ROTACIONES OCUPARÍA 
EL 70% DEL TIEMPO, DEJANDO SIN 

FORMACIÓN CLINICA, O SIN ROTACIONES, Y SIN 
FORMACIÓN EN SUBESPECIALIDADES

INCLUSO AÑADIENDO UN AÑO MAS, EL 
PERIODO SERÍA INSUFICIENTE PARA LO QUE SE 
REQUIERE PARA FORMAR A UN NEUROLOGO





EL FACULTATIVO FORMADO NO 
SERÍA UN NEUROLOGO SERÍA UN 

MEDICO DE ASISTENCIA PRIMARIA 
QUE SABRÍA ALGO MÁS DE 
NEUROLOGÍA, PERO NO UN 

ESPECIALISTA EN NEUROLOGIA. 



NUESTRA POSICIÓN

• LA NEUROLOGÍA COMO ESPECIALIDAD NO 
TRONCAL. (nuestra recomendación). Permite 
mantener la linea actual de acercamiento a 
como se forma en otros paises.  

• UN TRONCO COMÚN NEUROLOGIA Y 
NEUROFISIOLOGIA CLINICA. 

• TRONCO MÉDICO AUMENTANDO DOS AÑO 
EL PROCESO FORMATIVO (2+4). No nos 
parece recomendable.  


