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UNIDAD DOCENTE DE NEUROFISIOLOGIA CLINICA (NFC)

La Neurdfisiologia Clinica se define como una especialidad médica que se
fundamenta en los conocimientos de las neurociencias basicas. Tiene como objetivo la
exploracién funcional del sistema nervioso, utilizando técnicas de electroencefalografia
(EEG), polisomnografia (PSG), electromiografia (EMG/ENG), potenciales evocados (PE) y
magnetoencefalografia (MEG) con fines diagndsticos, prondsticos y terapéuticos. Por tanto,
esta especialidad comprende el estudio, la valoracion y modificacion funcional del sistema
nervioso (central y periférico), muscular y de los érganos de los sentidos tanto en
condiciones normales como patologicas.

El campo de accion de la neurofisiologia clinica, sin perjuicio de las competencias de
otras especialidades, abarca todas las patologias del sistema nervioso. La afectacion
primaria o secundaria del sistema nervioso esta incluida en las areas de actuacién de la
mayoria de las especialidades médicas y quirargicas (pediatria, traumatologia, neurologia,
neurocirugia, psiquiatria, reumatologia, neumologia, medicina interna, rehabilitacion,
otorrinolaringologia, oftalmologia, medicina intensiva, etc.), por lo que todas ellas precisan
exploraciones neurofisioldgicas. Todo ello confiere a la neurofisiologia clinica el caracter de
Servicio Central que asimismo contribuye en la investigacién médica de todas las areas con
las que esta relacionada.

* QUIENES SOMOS:

Numero de adjuntos/ tutores:

4 médicos adjuntos (Licenciado Especialista de Area)
1 tutor coordinador. 4 tutores principales y colaboradores docentes.

Numero de residentes: 1/ano.
Numero de enfermeras: 3.
NuUmero de auxiliares: 1.
NuUmero de administrativos: 1.

RECURSOS MATERIALES:

Nuestro Servicio de Neurofisiologia Clinica del HURH esta ubicado en el nivel 3 de
consultas externas: puertas 371, 383, 384, 385, 386 y 387.

Dispone de:

v' 3 equipos de EEG y PSG, uno de ellos portatil para la realizacién de estudios en
planta de hospitalizacion y 2 estaciones de lectura para la interpretacion de las
exploraciones.

v' 4 equipos de EMG y potenciales evocados.

v" 1 equipo de Monitorizacién NFC intraoperatoria.
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« ROTACIONES:
R1 R2 R3 R4
NFC: NFC: NFC: NFC:
2 MESES EEG Y PSG EMG/ENG, PE Y EMG/ENG, PE
MNIOp Y MNIOp
NEUROLOGIA:
7 MESES
NEUROPEDIATRI
A: 3 MESES

ROTACIONES EXTERNAS OPTATIVAS:

1. Neuropediatria: Hospital Infantil Nifio Jesus. Madrid. 1-2 meses.

2. Monitorizacion Neurofisioldgica Intraoperatoria. Cirugia de Columna:
Hospital Universitario Dr. Peset. Valencia.

Hospital Central de Asturias (Oviedo).

Hospital General Universitario Gregorio Maranén. Madrid.

Hospital Ramén y Cajal. Madrid.

Hospital U. Canarias.

3. Monitorizacién Neurofisiol6gica Intraoperatoria. Electrocorticografia:
Complejo Asistencial Universitario de Salamanca. Hospital Virgen de la Vega.

4. Potenciales Evocados Auditivos de Estado Estable:
Hospital Clinico Universitario. Valencia. Servicio de ORL.

5. Estimulacion Magnética Transcraneal:
Hospital General Universitario Gregorio Maranén. Madrid.

6. Unidad video-EEG y Cirugia de Epilepsia:
H. U. Infantil Nifo Jesus. Madrid.

7. Unidad de Neuromuscular:
Hospital 12 de Octubre. Madrid.

GUARDIAS:
R1 R2 R3 R4
URGENCIAS NFC NFC NFC
MEDICINA INTERNA | NRL NRL NRL

NEUROLOGIA (NRL)

Durante el periodo de formacion genérica R1 las guardias se realizaran en los
Servicios de Urgencias, Medicina Interna y Neurologia del hospital.
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Guardias de R2, R3 y R4:

» Polisomnografias nocturnas.

» Test multiple de latencias de suefo.

= Monitorizacion video-EEG de larga duracién.

= EEG en pacientes criticos /diagnéstico muerte cerebral.

» Monitorizacion neurofisiologica intraoperatoria

» Estudio EEG, EMG y de PE en pacientes con patologia de urgencia.
= Consulta de trastornos del suefio.

» Guardias de tarde en Neurologia de adultos.

+ ACTIVIDAD :

La Neurofisiologia Clinica se organiza basicamente en cuatro grandes areas:
a) Electroencefalografia (EEG).
b) Polisomnografia (PSG).
c) Electromiografia (EMG).
d) Potenciales Evocados (PE).

Si bien el programa estd compartimentado en estas cuatro areas, la formacion especifica
durante cada ano debe seguir progresando y complementandose en las distintas técnicas
neurofisioldgicas ya aprendidas en afos anteriores, participando en el resto de las
actividades asistenciales de la unidad docente, asi como en las cientificas y formativas.

Se realizaran exploraciones neurofisiologicas tanto a pacientes ambulatorios en la
Unidad de Consultas Externas como a paciente ingresados en las distintas Areas de
Hospitalizacién: UVI, Neurologia, Pediatria, Medicina Interna.....

Calendario de rotaciones.
MIR-1:

La formacion genérica, que se llevard a cabo durante este 12 afio de residencia,
abarcara las siguientes areas:

a) Area de formacion transversal:

Los residentes de Neurofisiologia Clinica se incluyen en el Plan Formativo
Transversal Comun desarrollado por la Comisién de Docencia del HURH, de acuerdo a lo
establecido por la CCAA de Castilla y Le6n en la Orden SAN 914/2010, de 17 de junio.

A lo largo de los afos que dura la especialidad, los residentes deberan asistir a los
cursos comunes, con el fin de adquirir las competencias formativas en ellos desarrolladas.

b) Area de formacién bésica en Neurofisiologia Clinica: neuroanatomia y neurofisiologia asi
como tecnologia en relacion con la especialidad.

c) Area de formacién clinica bésica: aspectos relativos a las patologias del sistema nervioso
en las especialidades mas estrechamente relacionadas con la especialidad de
Neurofisiologia Clinica.
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Incluye:

* 7 meses de rotacién en Neurologia.

» 3 meses de rotacién en Neuropediatria.

* 2 meses de rotacién en Neurofisiologia Clinica (el primero y el Ultimo) u otras
especialidades en relacion con la especialidad: Psiquiatria, Rehabilitacién, ORL...
(optativo).

MIR-2:

Se realizard en las consultas 383, 384 y 385. Electroencefalografia, Polisomnografia y
Trastornos del suefo: 12 meses.

Durante este periodo, sumando el relativo a las guardias durante los 3 afos de
formacion especifica, el residente debe participar en el analisis e interpretacion de, como
minimo, 800 registros electroencefalograficos distribuidos de la siguiente forma:

a) Registros EEG convencionales de vigilia y sus técnicas de activacion (HPV y ELI),

tanto en nifos como adultos.

b) Registros EEG poligréaficos en el recién nacido.

c) Registros EEG poligraficos en pacientes criticos.

d) Registros EEG poligraficos de vigilia y suefio espontaneo diurno/nocturno.
e) Registros de monitorizacion continua EEG/video-EEG.

Durante el periodo de formacion en PSG y trastornos del suefio, sumando el relativo a
las guardias durante los 3 afios de formacién especifica, el residente debe participar en el
andlisis e interpretacién de, como minimo, 150 estudio polisomnograficos nocturnos que
deben incluir:

a) Registros polisomnograficos convencionales.

b) Registros polisomnograficos con test de latencias multiple de suefo.

c) Registros poligraficos de vigilia y suefio de 24 horas.

d) Registros del ritmo circadiano.

e) Registros polisomnograficos con titulacién de presion positiva continua de la via

aérea (CPAP)/ presion positiva intermitente de la via aérea (BIPAP).

Durante los ultimos 4 meses de la rotacion debera ser capaz de informar los EEGs
ambulatorios e ingresados y 1 PSG/ dia.

MIR-3 y MIR-4:

Se realizard en las consultas 371, 386 y 387: EMG/ENG, PE, EMT y MNIlo: 12 meses.

* 1 dia alasemana (Lunes): PEM: potenciales evocados multimodales (visuales, ERG,
auditivos con y sin deteccién de umbral auditivo neurofisiol6gico, somatosensoriales
de EESS y EEII).

» El resto de la semana realizara EMG/ENG tanto a pacientes ambulatorios como
ingresados.

* LaMNIOp y EMT se realizaré en funcion de las solicitudes.

Durante este periodo el médico residente debe realizar el aprendizaje tutelado de las
diferentes técnicas electromiograficas asi como de potenciales evocados visuales,
electrorretinograma, auditivos (sin y con deteccibn de umbral auditivo NFC) vy
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somatosensoriales de EESS y EEIl, EMT, MNIOp tanto en niflos como adultos y su correcta
aplicacién e interpretacion en las diferentes patologias.

Al final del 32 y 42 afo de residencia debera haber participado en la realizacién de, como
minimo, 700 exploraciones electromiograficas (350 cada ano) y 350 exploraciones de
potenciales evocados, incluyendo EMT y MNIo (175 cada afno).

Dicha formacion incluye:

a) Formacién en electromiografia.

b) Formacién en electroneurografia.

c) Transmision neuromuscular: estimulacion repetitiva y EMG de fibra simple Jitter.

d) Bases anatomicas y fisiolégicas de los potenciales visuales, auditivos y
somatosensoriales.

e) Formacién en Estimulacion magnética transcraneal y sus aplicaciones diagnésticas y
terapéuticas: estimulo simple, doble y repetitivo.

f) Formacion en Monitorizacion neurofisiolégica intraoperatoria: aplicacién de las
distintas técnicas neurofisiolégicas durante los actos quirirgicos que permitan la
deteccion precoz de alteraciones funcionales y prevenir dafos neurolégicos en los
siguientes procesos quirlrgicos: cirugia intracraneal, cirugia medular y de columna 'y
cirugia de plexo y nervio periférico.

g) Evaluacion EEG prequirdrgica: electrocorticografia.

h) Potenciales evocados auditivos de estado estable.

Los 2 ultimos meses del 4° afio de residencia podra realizar una rotacion de
recuerdo por la seccion de EEG y PSG.

Al final del cuarto ano el médico residente debera ser capaz de realizar, analizar y emitir
un informe de las exploraciones efectuadas y de establecer un juicio neurofisiolégico y una
correlacion electroclinica.

« SESIONES CLINICAS Y BIBLIOGRAFICAS:

El hospital realiza Sesiones Generales todas las semanas (martes y ultimo juevs del
mes)a las 8.15 horas en el Saléon de Actos. Dichas sesiones son obligatorias para los
residentes al considerarse fundamentales para alcanzar una formacién integral,
independientemente de la especialidad ya que, ademas de aprender sobre casos clinicos de
especial interés, permiten conocer el funcionamiento del Hospital, el de los servicios o
unidades y su interrelacion.

Sesiones semanales propias del Servicio de Neurofisiologia: jueves (8.30 — 9.30 h).
Objetivos:

Aprender a realizar una presentacién clara y concisa de un tema.
Aprender a expresarse en publico.

Aprender a documentarse y hacer una revision bibliogréfica critica.

Juicio critico.

Valorar y respetar el esfuerzo de otros comparieros.

Autocritica. Mejora continua.

O O O 0 o0 O
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« ACTIVIDADES CIENTIFICAS Y DE INVESTIGACION (PUBLICACIONES,
PONENCIAS,...):

El médico residente participara y colaborara en el desarrollo de sesiones clinicas,
revisiones bibliograficas periddicas, presentacion de trabajos prospectivos y retrospectivos
en reuniones y congresos cientificos asi como en las lineas de investigacién que se estén
desarrollando en su centro en areas concretas de la especialidad.

* CURSOS. TALLERES:

Se fomentara la participacién en Cursos, Congresos y talleres en relacion con la
especialidad.

S. NEUROFISIOLOGIA CLINICA
H. U. R. H. VALLADOLID.
MARZO 2022.

Contacto para mas informacion:

TUTOR PRINCIPAL: ROSA ELENA SANCHEZ GUTIERREZ
rsanchezqut@saludcastillayleon.es

TUTOR COORDINADOR: DRA. MONICA CANO DEL POZO
mcanopo@saludcastillayleon.es
983420400 Ext: 84384
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