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Editorial

La formacion de posgrado en Neurologia. El sistema

de residencias

The post-graduate training in Neurology. The residence system

Las residencias médicas son un sistema remunerado de capa-
citacién de posgrado inmediato con dedicacién exclusiva,
caracterizado por la posibilidad de desarrollar actividades
asistenciales programadas y supervisadas. Es prioritario re-
cordar que la residencia médica constituye un sistema fun-
damentalmente educativo. Sin embargo, su objetivo ultimo
sélo puede alcanzarse mediante la ejecucién directa y perso-
nal de tareas asistenciales, las cuales se beneficiaran por la
asignacién progresiva de responsabilidades crecientes bajo
supervisién permanente y adecuada. Si bien el sistema de
residencias médicas no tiene como objetivo prioritario una
labor asistencial, la presencia de los médicos residentes en los
sistemas hospitalarios contribuye de inmediato a mejorar el
rendimiento asistencial, permitiendo brindar a los pacientes
internados atencién médica las veinticuatro horas del dia.

Este sistema de formacién de posgrado tal como lo cono-
cemos en la actualidad se originé en Estados Unidos, en el
hospital John Hopkins, en el ano 1889, por iniciativa de
William Osler. En nuestro pais la primera institucién que
contd con médicos residentes fue la sala IV del Hospital de
Clinicas, bajo la direccién del doctor Tiburcio Padilla, quien en
el aflo 1944 introdujo los cargos de médicos residentes mayor
y menor a los que podian acceder los ex practicantes internos
del hospital una vez alcanzada la graduacién. Lo que fue ini-
cialmente un ensayo adoptd caracter definitivo en 1952,
cuando el Consejo Directivo de la Facultad de Medicina de
Buenos Aires sancioné una ordenanza que finalmente fue
aprobada el afio siguiente por el Consejo Superior de la Uni-
versidad de Buenos Aires.

La educacién actual de los neurdlogos atraviesa importan-
tes cambios. Algunos de los hechos mas relevantes merecen
especial consideracién:

1) Los mayores conocimientos en neurociencias basicas y
clinicas plantean nuevos desafios en la educacién de jéve-
nes profesionales. Los neurélogos debemos incorporar a

diario conocimientos sobre nuevos genes o moléculas, nue-
vos y mas sofisticados métodos de diagnéstico, y nuevas
alternativas de tratamiento. Como resultado de esta expan-
sién de conocimiento y posibilidades terapéuticas, parale-
lamente se han incrementado las subespecializaciones,
particularmente en los grandes centros de formacién. Esta
tendencia ha determinado que la educacién de algunos
joévenes neurdlogos se aleje del acabado conocimiento de la
medicina general, la neurologia clinica y la psiquiatria, para
concentrarse en areas parciales de la neurologia cada vez
mas especificas. Claramente ésta es una tendencia obser-
vada en todas las ramas de la medicina, pero sélo debera
ser estimulada sobre la base de una previa y profunda
exposicién a todos los campos de la neurologia.

2) La practica y la educacién actual de los jévenes neurélogos
con frecuencia se sustentan en una excesiva utilizacién de
métodos diagnédsticos sofisticados, en detrimento de una
detallada historia clinica y examen neurolégico que per-
mitan una orientacién clinica y el planteamiento de ade-
cuados diagnésticos diferenciales. Estos hechos han de-
terminado que de manera creciente los jévenes médicos
en formacién hayan sido estimulados a aprender datos, en
lugar de la aproximacién metodolégica a un problema de-
terminado.

3) Algunos programas de residencia han privilegiado la edu-
caciéon médica basada en pacientes criticamente enfermos
e internados, limitando la exposicién de los neurélogos en
formacién a pacientes ambulatorios, los cuales representa-
ran en el futuro la mayor parte de su actividad diaria. Asi,
prolongadas rotaciones por areas de pacientes internados
probablemente no provean un entrenamiento adecuado
para el tipo de neurologia que la mayoria de los residentes
practicaran en el futuro.

4) Claramente puede existir el interés y la vocacién por parte
de algunos médicos residentes de privilegiar su formacién
como futuros investigadores. Este tipo de formacién u
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orientacién los colocard a la vanguardia de la medicina
traslacional. Sin duda, esta particular formacién exige
adaptaciones sustanciales de los programas de residencia.
Por un lado deberan brindarse al médico en formacién las
posibilidades de estar expuesto a un ambiente de investi-
gacion basica o clinica durante el periodo de su residencia.
Por otra parte, durante el mismo periodo no podra descui-
darse su formacién en la tarea asistencial, la cual le permi-
tird adquirir las habilidades clinicas suficientes para acre-
ditar su competencia como neurdlogo. Claramente, este
tipo de programas exigen condiciones sustancialmente
diferentes a los programas convencionales. En primer lugar
la actividad de este grupo de residentes debera ser guiada
por mentores experimentados en esta particular modali-
dad de desarrollo de la medicina, no muy difundida en
nuestro medio. En segundo lugar probablemente los pro-
gramas de entrenamiento para estos médicos/cientificos
deberian ser mas flexibles y probablemente més extendi-
dos. Paralelamente, un entrenamiento en areas no asisten-
ciales obliga a la blisqueda de recursos econémicos adicio-
nales a través de subsidios de investigacién particularmente
disenados para esta instancia.

Sin duda los programas de residencia deben ajustarse a las
necesidades médicas del pais o la regién, tanto en lo profesio-
nal como en lo sanitario. Las necesidades de las grandes ciu-
dades son sustancialmente diferentes a las de ciudades de
menor envergadura en donde los neurdlogos locales deben
cubrir todas las patologias neurolégicas, siendo poco proba-
bles o sustentables las subespecialidades, como sucede en
centros ubicados en ciudades con gran nimero de habitantes.
Asi, los directores de programas de residencias de grandes
centros deberdn también pensar en la importante funcién
que significa la formacién de recurso humano. Con frecuen-
cia, polos de formacién neuroldgica reciben becarios de dife-
rentes puntos del pais que realizan su entrenamiento por
4-5 anos para luego retornar a sus ciudades de origen y desa-
rrollar en ellas su actividad. Sin duda estos médicos deberan
ser educados con la mirada dirigida hacia este tipo de desa-
rrollo profesional, recibiendo los elementos educativos que
les permitan una reinsercién laboral adecuada conforme a los
recursos locales.

En el afio 2006 el grupo de trabajo de neurélogos en for-
macién de la Sociedad Neuroldgica Argentina realizé un re-
levamiento de los programas de residencia en neurologia
disponibles en el pais. Para esa fecha en Argentina existian 16
residencias oficiales de neurologia, que formaban aproxima-
damente a 28 neurdlogos por ano. Este nimero representa
aproximadamente el 20-25% de los postulantes. Vale decir
que el 75-80% de los médicos recién egresados que desean
entrenarse en Neurologia no pueden acceder a un programa
de residencia. Esta es una realidad que se repite en la mayoria

de las especialidades médicas en nuestro pais. S6lo como
comparacion, en Estados Unidos, segun la base de datos FREI-
DAS 2009/2010, existen 126 programas acreditados con 325
residentes al ano. Al mismo tiempo, es frecuente que en Esta-
dos Unidos el nimero de vacantes para los programas de
residencia supere a los postulantes en una proporcién de 1,2-
1,5 vacantes por cada postulante, con lo cual todos los egresa-
dos de las escuelas de medicina que lo deseen tienen la
posibilidad de acceder a un programa de residencia. Debe
recordarse que, para la obtencién del titulo de especialista en
Estados Unidos, un requisito obligatorio es haber completado
una residencia de Neurologia en el pais.

A nivel mundial y después de mas de un siglo de experien-
cia continuada, ningin otro sistema de formacién de pos-
grado ha demostrado tener alguna ventaja sobre las residen-
cias médicas. En nuestro pais, y tras casi 50 afnos de aplicacién
en hospitales y centros privados, la impresién es similar. Es
por ello que, en el Gltimo quinquenio, en la Sociedad Neuro-
légica Argentina hemos decidido estimular este sistema de
educacién de posgrado. Tras un periodo de baja actividad, este
afo el grupo de trabajo de neurdlogos en formacién de nues-
tra Sociedad sera reencausado por colegas que participaron
en su desarrollo inicial y que hoy cuentan con suficiente
capacidad de liderazgo para revitalizarlo. La generacién ini-
cial del grupo de trabajo de neurdlogos en formacién dentro
de la Sociedad Neurolégica Argentina motivé también la crea-
cién de una categoria especial de socios, a fin de facilitar el
acercamiento de jovenes profesionales a nuestra Sociedad.
Producto de esa iniciativa, nuestra Sociedad cuenta hoy con
135 asociados dentro de esa categoria, la cual contempla no
soOlo residentes, sino también médicos concurrentes o beca-
rios que no han podido acceder a una sistema formal de resi-
dencia, pero que desarrollan una actividad educativa y asis-
tencial similar. Asimismo, a partir de este afio la Sociedad
Neurolégica Argentina ha sido nombrada por el Ministerio de
Salud de la Nacién como evaluadora oficial de los programas
de residencia que soliciten su acreditacién en la especialidad
ante este organismo.

El sistema de residencias médicas es sin duda el mejor
sistema de educacién de posgrado. Claramente se necesitan
més programas de residencias que permitan una sélida for-
macién del recurso humano que cubra las verdaderas necesi-
dades sanitarias del pais, las cuales son diferentes en cada
regiéon. Es nuestro compromiso trabajar en esa direccién y
contribuir a dicho desarrollo.

Jorge Correale

Departamento de Neurologia, Instituto de Investigaciones
Neurolégicas Dr. Ratil Carrea, FLENI, Buenos Aires, Argentina

Correo electrénico: jcorreale@fleni.org.ar



	La formación de posgrado en Neurología. El sistemade residencias

