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ENFERMERIA i
1. El articulo 16 del Real Decreto Legislative 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el tex-
to refundido de la Ley del Estatuto Bésico del Empleado Péblico, establece distintas modalidades
respecto a la carrera profesional de los funcionarios, sefiale la incorrecta:

Carrera horizontal.

Carrera vertical.

Carrera transversal,

No contempla ninguna de las anteriores,

<
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2. Las infracciones muy graves prescribirén, conforme al articulo 97 del Real Decreto Legislative
5/2015, de 30 de octubre, a los:

A. 4 afios.
B. 3 afos.
€. 2 afios.
D. 1 afo.

3. Segin el articulo 85 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, los Funcionarios de
carrera se hallarén en alguna de las siguientes situaciones, sefiale la respuesta incorrecta:

A, Servicio activo.
Servicios especiales.

. Comisién de servicios.
) Excedencia.

H

4. Conforme al articulo 104 del Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero, del Reglamento Penitencia-
rio, los penades enfermos muy graves con padecimientos incurables, segGn informe médico:

A. Serdn clasificados en tercer grado.

B. Seran puestos en libertad condicional.
€. Podran ser clasificados en tercer grado.
D. Podrdn ser indultados.

5 La Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a la informacién poblica y buen go-
bierno, crea un Consejo cuya finalidad es, entre otras, promover la transparencia de la actividad
piblica y salvaguardar el ejercicio de derecho de acceso a la informacion pGblica. Este Consejo se
denomina:

=

Consejo de Transparencia.

Consejo Ejecutivo.

Consejo de Transparencia y Buen Gobierno.
Consejo Ejecutivo y de Control.

oNnw

 El articulo 210.3 del Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero, del Reglamento Penitenciario, esta-
blece que, cvando por criterio facultative se precise el ingreso del interno en un Centro heospita-
lario y no se cuente con la autorizacién del paciente, la Administracién Penitenciaria

A. Solicitara a los familiares del interno la autorizacién pertinente.

B.  Proceders a su traslado, al no ser necesaria la autorizacioén del interno para ser ingresado en e| Centro
hospitalario.

€. Solicitara de la Autoridad judicial competente la autorizacién del ingreso en el Centro hospitalario.
B. Permanecers en el Centro Penitenciario hasta obtener la autorizacién del interno.
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La Constitucién Espafiola de 1978 establece que el Gobierne cesa:

A. Tras la celebraciéon de elecciones generales.

B. En caso de pérdida de la confianza parlamentaria prevista en la Constitucién.
€. Por dimisién de su Presidente.

D. Todas las respuestas anteriores son correctas.

En la Constitucién Espaiiola de 1978 en su articulo 115, se indica que el Presidente del Gobiern
podra proponer la disolucién del Congrese, del Senado o de las Cortes Generales, previa delibera
cién del:

A. Rey.

B. Consejo de Estado.

€. Consejo de Ministros.

D. Consejo Asesor de la Presidencia.

En el articulo 153 de la Constitucion Espafiola de 1978 se establece que el control de la actividac
de los érganos de las Comunidades Auténomas se ejercera:

A. Por el Tribunal Constitucional, el relativo a Ia constitucionalidad de sus disposiciones normativas cor
fuerza de ley.

B. Por la jurisdiccién contencioso-administrativa, el de la administracién auténoma y sus normas regla
mentarias.

€. Por el Tribunal de Cuentas, el econdmico y presupuestario.

B. Todas las respuestas anteriores son correctas.

La Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Piblico establece, en su artn’culé

55, que la Administracién General del Estado comprende:
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A. La Organizacién Central, que integra los Ministerios y los servicios comunes.
B. La Organizacién Territorial.

€. La Administracién General del Estado en el exterior.

D. Todas las respuestas anteriores son correctas.

La Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrative Comdn de las Administracﬁoﬁ}éﬁ
Pablicas sefiala en su articulo 21.3 que, cuando las normas reguladeras de los procedimientos n%
fijen el plazo maximo, la Administracién estéd obligada a dictar resolucién expresa y a notificarlc

a
en el plazo méximo des

A. 6 meses.
. 4 meses.
3 meses.
1 mes.

B
C

El Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero, por el que se aprueba el Reglamento Peni&en;k
establece, en su articulo 216, que las visitas a los internos enfermos graves gque no pueden',d
plazarse a los locutorios: -

A. Se prohiben por razones de seguridad.

B. Se autorizan, habilitando el locutorio de jueces.

€. Se autorizan, pudiendo comunicar en la Enfermeria del Centro.
B. El Reglamento no regula este extremo.
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El articulo 225 del Reglamento Penitenciario establece que el seguimiento y evaluacién de las
campafias de desinfeccién, desinsectacién y desratizacién de las distintas dependencias de cada
Establecimiento es competencia de:

El Administrador del Centro Penitenciario.

El Subdirector de Tratamiento del Establecimiento.
Los servicios sanitarios del Establecimiento.

El Subdirector de Seguridad del Establecimiento.

(=l =

El Real Decreto 190/1996, de 9 de Febrero, por el que se aprueba el Reglamento Penitenciario
sefiala que la asistencia sanitaria en los Centros Penitenciarios estard orientada a:

La curacidn vy la rehabilitacién.

La prevencidn y la curacién.

La prevencidén y la rehabilitacién.

La prevencién, curacién y la rehabilitacién.

DowEp

Una de las siguientes unidades no forma parte de la estructura de la Secretaria General de Insti-
tuciones Penitenciarias, seiidlela:

La Subdireccién General de Penas y Medidas Alternativas.

La Subdireccién General de Relaciones Institucionales y Coordinacién Territorial.
La Subdireccién General de Servicios Penitenciarios.

La Subdireccién General de Recursos Humanos e Inspeccidn.

La unidad responsable de la planificacién, organizacién y direccién de las actividades tendentes
al mantenimiento y mejora de la higiene y de la salud en el medio penitenciario, dentro de la
estructura de la Secretaria General de Instituciones Penitenciaria es:

La Subdireccidon General de Organizacién de Sanidad Penitenciaria.
La Subdireccién General de Sanidad.

La Subdireccion General de Coordinacién de Sanidad Penitenciaria.
La Subdireccién General de Sanidad y Servicios Penitenciarios.

ohwpe

Tras la adhesién de Croacia, el 1 de julio de 2013, la Unién Europea pasé a teners

29 paises miembros.
28 paises miembros.
26 paises miembros.
27 pafses miembros.

e °
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El Tribunal de Cuentas Europeo tiene su sede en:

A. Parfs.

B. Bruselas.
Luxemburgo.

. Estrasburgo.

'El articulo 8 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del pa-

Cieitte y de derechos y obligaciones en materia de informacion y documentacién clinica, sefala
que el consentimiento informado serd por escrito en el siguiente caso:

A. Intervencién quirdrgica.
B. Procedimientos diagndsticos y terapéuticos invasores.

sidn negativa sobre la salud del paciente.

D. En todos los casos anteriores.

Aplicacién de procedimientos que suponen riesgos o inconvenientes de notoria y previsible repercu-
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Conforme al articulo 276 del Real Decreto 190/1996, de 9 de febrero, por el que se aprueba el
Reglamento Penitenciario, podréd ser miembro de la Comisién Disciplinaria de un Centro Peniten-

ciario:

Un Psicélogo del Establecimiento.

Un Facultativo del Establecimiento.

Un Jurista del Establecimiento.

Ninguno de los anteriores puede ser miembro de la Comision Disciplinaria.

OO e D

Los insecticidas derivados de organoclorados, organofosforados y carbonatos son:

A. Insecticidas de contacto.
B. Insecticidas fumigantes.
€. Insecticidas fisicos.

D. Insecticidas estomacales.

Segidn el articulo 17 del Cédigo Deontolégico de la Enfermeria Espaiiola de 1989:

A. Llaenfermera/o garantizard y llevard a cabo un tratamiento correcto y adecuado a todas las personas
que el médico indique.

B. La enfermera/o no podrd participar en investigaciones cientificas o en tratamientos experimentales,
en pacientes que estén a su cuidado, si previamente no se hubiera obtenido de ellos, o de sus fami-
liares o responsables, el correspondiente consentimiento libre o informado.

€. La enfermera/o podré participar en investigaciones cientificas o en tratamientos experimentales, en

pacientes que estén a su cuidado, sin necesidad de obtener el consentimiento del paciente o de sus.

familiares o responsables.

La Enfermera/o guardard en secreto sélo la informacién sobre el paciente que le haya trasmitido el

médico responsable del paciente.

En la escala Braden de valoracién de riesgo de Glceras por presién, écémo se puntda el item “nu
tricién”?

A. Delab.
B. DeTad.
€. Delasl.
D. Ninguna de las respuestas son correctas.

Sefiale gue pardmetros indican una tensién ocular normals

A. 5-9 mmHg.

B. 10-20 mmHag.
€. 25-30 mmHag.
B. 21-24 mmHg.

La infeccién de las gléndulas de Zeiss o Moll superficiales de los parpados se denomina:

A. Dacriocistitis.
B. Blefaritis.

€. Orzuelo.

B. Chalazion.

El patrén hormonal del climaterio consiste en:

Aumento de estrégenos.

Disminucién de gonadotropina.

Aumento de progestdgenos.

Descenso de estrégenos y aumento de FSH.

° °

TOAE P




ENFERMERIA

27.

28.

29.

Segin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), sefiale que afirmacién es falsa en relacién al
Virus del Papiloma Humano (VPH):

A. Los tipos de VPH no oncogénicos pueden provocar verrugas genitales y papilomatosis respiratoria.
B. La mayorfa de las infecciones por VPH son asintomaticas o pasan desapercibidas.

€. Las infecciones persistentes provocadas por el tipo 6'y 11 del VPH dan lugar a lesiones precancerosas.
D. El VPH es la causa de la infeccidn virica mas comun del tracto reproductivo.

Cvando el neonato se vuelve en direccién a un estimulo producido en boca o mejilla, este reflejo
se denominas

A. Reflejo de biUsqueda o de los puntos cardinales.
B. Reflejo del moro.

€. Marcha automética.

D. Reflejo de prensién palmar o plantar.

Indique la respuesta correcta. La Clasificacién Internacional de Atencién Primaria:

Se basa en cédigos alfanuméricos de cinco caracteres.

A.

B. Se basa en cédigos alfanuméricos de tres caracteres.

€. El primer cardcter del c6digo es un ndmero que representa un aparato o sistema orgédnico.
D. Contiene 27 capitulos.

Cvando nos referimos a demografia dindmica, nos estamos refiriendo a:

A. Estudio en un momento determinado de la dimensién, la estructura y las caracterfsticas generales de
la poblacién de una circunscripcién territorial.

B. Cambios que se producen a lo largo del tiempo en la dimensién, estructura, y la distribucién geogra-
fica de las poblaciones humanas y las leyes que determinan dicha evolucign.

€. Una de sus principales fuentes son los censos de poblacién.

D. Las pirdmides de poblacién son la forma de expresién més relevante en este tipo de demograffa.

La OMS define la salud sexual como:

>

Un estado de bienestar fisico, mental y social en relacién con la sexualidad.
Requiere un enfoque positivo y respetuoso de la sexualidad.

Requiere la posibilidad de tener relaciones sexuales placenteras y seguras.
Todas las anteriores son ciertas.

ONw

Al realizar una prueba diagnéstica, écudl de las siguientes opciones no es una caracteristica pro-
babilistica?

Sensibilidad.

Valor predictivo negativo.
Especificidad.

Limites patolégicos.

A presenta una forma multiaxial con 7 ejes, indique el eje

La unidad de cuidados.
Las etapas del desarrollo.
El ambiente.

La potencialidad.

i
i
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34. éCuél de las siguientes enfermedades no es de declaracién obligatoria segin la Orden $$1/445/2015,
de 9 de marzo, por la gque se modifican los anexeos |, Il y lll del RD 2210/1995 de 28 de diciembre,
por el que se crea la Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica?

A. Botulismo.

B. Chlamydia Trachomatis.
€. Pancreatitis.

D. Infeccién Gonocdcica.

35, Seitale la respuesta incorrecta respecto a los tipoes de inmunidads:

A. Las vacunas, como la Triple Virica, se encuentran en la inmunidad de tipo activa y artificial.

B. Lainmunidad pasiva y natural es la de mas corta duracién, aproximadamente entre dos y tres sema-
nas.

€. La inmunidad activa y natural es la méas efectiva, forma anticuerpos por la presencia de infeccidn

activa en el cuerpo y puede protegernos incluso toda la vida.

La inmunidad pasiva y artificial puede proteger durante un muy breve periodo de tiempo y estdn

basados en la administracién de suero inmune de un animal u otro ser humano.

36. La medida menos eficaz para prevenir la aparicién de un brote de salmoneleosis, es:

A. Llainmunizacién activa a la poblacién de riesgo. ;

B. Lavado de manos riguroso y frecuente, asi como de los utensilios y superficies que se van a utilizar.
para cocinar.

€. Mantener los alimentos en el refngerador

D. Refrigerado rapido de los alimentos cocinados.

37. éCudl es la medida mas importante por parte del personal sanitarie durante el cuvidado de lo
pacientes, para evitar la propagacién de enfermedades transmisibles?

A. Utilizacién de guantes siempre que se atiende a un paciente.

Aislamiento de los enfermos contagiosos.

Utilizacion de batas desechables.

Lavado minucioso de las manos antes y después de atender a cada paciente.

O Nn®

38. La tosferina es una infeccién cavsada por la bacteria:

A. Bordetella pertussis.

B. Haemophilus influenzae.
€. Pneumocystis jiroveci.
D. Influenza.-

39. El principal objetivo terapéutico que debemos plantearnos ante un paciente con tuberculosi

A. Disminuir lo més rapidamente la capacidad infectante del paciente.

B. Curar al paciente completamente para disminuir el riesgo de recidiva.
€. Que el paciente realice correctamente el tratamiento para evitar la seleccién de resistencias
D. Todas las anteriores son correctas. :

40. éCudl es el tratamiento de eleccién en la Sifilis primaria?

. Penicilina G benzatina 2,4 millones de Ul im monodosis.
Doxiciclina 100 mg oral/12 h (7 dfas).

Ceftriaxona 250 mg im monodosis.

Ceftrixona 1 g im/24 h (7 dias).

°
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Entre los efectos secundarios de los antidepresives triciclicos no se encuentra:

|
I
i
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A. Hipotensién arterial.

B. Despefios diarreicos.

€. Sequedad de boca. ;
D.  Accién cardiotéxica.

Son contraindicaciones para la extraccién de tapones de cerumen segin el procedimiento habitual:

=

. Otitis media o externa activa, hasta que se resuelva.

- Historia de otitis media crénica o de supuraciones.

Historia previa de complicaciones con los intentos de extraccidn.
. Todas las anteriores son contraindicaciones.

TA®

Es un factor de riesgo modificable asociado al desarrollo del pie diabético:

A. El tiempo de evolucién de la diabetes. |
B. El hdbito tabdquico.

€. La edad de la persona.

D. El sexo.

Seiiale de entre las siguientes la afirmacién falsa sobre el metotrexato:

A. Es un firmaco antimetabolito utilizado como antineoplasico.

B. Puede ser utilizado como inmunomodulador en el tratamiento de artritis reumatoide, micosis fungoide
Y psoriasis.

€. Entre las posibles reacciones adversas, no se encuentra la toxicidad hematoldgica ni renal.

D. Las dosis de metotrexato oral en el tratamiento de artritis reumatoide Y psoriasis son semanales. |

El fortalecimiento de la musculatura pélvica, en mujeres embarazadas, con incontinencia urinaria a
1o puede hacerse mediante:

A. Ejercicios de potenciacién del suelo pélvico de Kegel.
B. Terapia fisica-biofeedback.

Electroestimulacién.

Todas son correctas.

o

€

Respecto de la Osteoporosis tipo |, es Falso que:

>

Aparece entre los 50 y 75 afios.

Se debe a una deficiencia crénica en la ingesta de calcio.
Afecta m3s al hueso trabecular.

Produce fracturas vertebrales.

Conforme al articulo 4 del Real Decreto 124/2007, de 2 de febrero, por el que se regula el Registro

hacional de instrucciones previas y el correspondiente fichero avtomatizado de datos de cardcter
_bersonal, no se encuentran legitimados para acceder a los asientos del Registro nacional de Ins-

trucciones previass g

Las personas otorgantes de las instrucciones previas inscritas en él.

Los familiares de las personas otorgantes.

Los responsables acreditados de los registros autondmicos.

Las personas designadas por la autoridad sanitaria de la comunidad auténoma correspondiente o por
el Ministerio de Sanidad y Consumo.

®
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48. Segin la OMS entre los principios de un sistema de salud perfecto se encuentra:

A. La beneficiencia.

B. La universalidad.

€. lainequidad en la distribucion de los recursos.
D. Ninguno de los anteriores.

49. Las Actividades de Vida Diaria segin el Modelo de Roper-Logan y Tierney pueden verse influidas
por diferentes factores, indigue la respuesta correcta:

. Ambientales, psicoldgicos, sociales y espirituales.

Socioculturales, ambientales y econdmicos.

Bioldgicos, emocionales, y politicos.

Bioldgicos, emocionales, intelectuales, sociales, culturales y espirituales.

9NAw®

50. é€udl de las siguientes afirmaciones relacionadas con las enfermedades transmisibles es falsa?

Una gran variedad de agentes biolégicos puede producir sindromes clinicos similares.
Muchos agentes biolégicos causan enfermedad solamente en una proporcién de las personas que se
infectan con ellas.

€. El laboratorio es extremadamente importante para establecer la etiologia de la infeccién.
D. Todos los individuos expuestos de igual manera a un agente infeccioso van a infectarse.

51. Segin Peplau, las personas viven cuatro tipos de experiencias psicobiolégicas, que son:

La necesidad, la frustracidn, la resolucidn y la ansiedad.
La necesidad, la identificacidn, la resolucién y la ansiedad.
La necesidad, la identificacidn, el conflicto y fa resolucién.
La necesidad, la frustracidn, el conflicto y la ansiedad.

DNAn®>

52. ¢Cuél de los siguientes métodos es correcto para el andlisis causal de los problemas de calidad?

A. El diagrama de Gent.
B. El diagrama de Paretto.
€. El diagrama de mantenimiento.

Matriz de transformacién.

53. En el articulado de la Ley 41/2002, se define el concepto de Documentacién Clinica, come: -

A. Cualquier documento escrito que describa el estado de salud de un paciente,

B. El soporte de cualquier tipo o clase que contiene un conjunto de datos e informaciones de car:
asistencial.

€. El conjunto de documentos que contienen la situacidn y evolucién clinica de un paciente. ,

D.. El documento emitido por el enfermero responsable en un centro sanitario al finalizar cada pro
asistencial.

54. Segin los Principios de Beauchamp y Childress, hacer el bien obligdndonos a actvar en ben
de los demas promoviendo sus intereses y eliminando prejuicios, define:

A. El principio de autonomia.
B. Ef principio de maleficiencia.
€. El principio de beneficiencia.
B. El principio de equidad.
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55.

56.

Indique la respuesta correcta:

A. Sinergismo de adicién: el efecto resultante es mayor a la suma de los efectos de cada farmaco por
separado.

B. Sinergismo de potenciacién: el efecto resultante es igual a la suma de los efectos de cada farmaco
por separado.

€. Antagonismo fisioldgico: Los dos farmacos actdan sobre los mismos receplores, pero el efecto o bien
disminuye o se anula.

D. Antagonismo competitivo: el farmaco antagonista y agonista compiten por el mismo receptor, pero
el antagonista no tiene efecto. Es reversible aumentando la dosis del farmaco agonista.

La Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantias y uso racional de los medicamentos y productos sa-
nitarios, en su articulo 7, regula los medicamenteos legalmente reconocidos. Indique la respuesta
correcta.

A. Los preparados oficinales serdn medicamentos legalmente reconocidos.

B. Las férmulas magistrales no serdn medicamentos legalmente reconocidos.

€. No tendrén el tratamiento legal de medicamentos a efectos de |a aplicacién de esta Ley las combina-
ciones de sustancias-autorizadas para su empleo en ensayos clinicos.

D. Corresponde a la Agencia Espafiola de Productos Quimicos resolver sobre la atribucién de la condicién
de medicamento.

Seiiale la respuesta incorrecta respecto al taponamiento cardiaco:

A. Esla acumulacién patoldgica de liquido en el espacio pericirdico.

B. Aparece un aumento importante de la tensién arterial sistglica.

€. Es caracteristica la triada de Beck.

D. La pericardiocentesis se realiza orientando el angiocatéter hacia la zona del hombro izquierdo.

Seiiale la opcién correcta respecto al tratamiento de personas con trastornos de la personalidad:

A. El tratamiento farmacoldgico es sintomatico.

B. Las personas con estos trastornos siempre buscan ayuda, incluso cuando SU comportamiento no
hubiera causado todavia problemas.

C. Eltratamiento no suele presentar dificultades, ya que el sujeto y su entorno colabora con frecuencia.

D. La psicoterapia dindmica no ha demostrado ser eficaz para paliar los sintomas.

La OMS recomienda la lactancia materna:

A.  Exclusiva hasta los doce meses de edad.
B. Exclusiva hasta los dos meses de edad.
€. Exclusiva hasta los tres meses de edad.
D. Exclusiva hasta los seis meses de edad.
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60.

61.

62.

63.

64.

65.

El grado I, dependencia severa, se define comeo:

A. Cuando la persona necesita ayuda para realizar varias actividades bésicas de la vida diaria, al menos
uha vez al dia o tiene necesidades de apoyo intermitente o limitado para su autonomia personal.

B. Cuando la persona necesita ayuda para realizar varias actividades basicas de la vida diaria dos o
tres veces al dfa, pero no quiere el apoyo permanente de un cuidador o tiene necesidades de apoyo
extenso para su autonomia personal.

€. Cuando la persona necesita ayuda para realizar varias actividades basicas de la vida diaria mas de
tres veces al dia, pero no quiere el apoyo permanente de un cuidador o tiene necesidades de apoyo
extenso para su autonomia personal.

D. Cuando la persona necesita ayuda para realizar varias actividades basicas de la vida diaria varias
veces al dia y, por su pérdida total de autonomia fisica, mental, intelectual o sensorial, necesita el
apoyo indispensable y continuo de otra persona o tiene necesidades de apoyo generalizado para su

autonomia personal.

¢Cuél de los siguientes farmacos tiene potencial nefrotéxico directo?

A. Anfotericina B.

B. Litio.

€. Rifampicina.

D. Todos los anteriores.

Son factores de riesgo que influyen o inducen a una caida en Una persona mMmayor:

A. Las alteraciones de la marcha, movilidad y el equilibrio.
B. Las alteraciones visuales, auditivas y vestibulares.

€. La desorientacién y cuadros confusionales.

D. Todas las anteriores pueden influir o inducir las caidas.

El sangrado vaginal sin dolor en los Gltimos meses de gestacién (después de las 20 semanas), es
un signo claro de:

Parto prematuro.

Desprendimiento prematuro de placenta.
Embarazo ectépico.

Embarazo mdltiple.

OA® P
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Segon la definicién de la OMS, enfermedad en fase terminal es aquella que puede presentar algu
de las siguientes caracteristicas:

A. Tiene tratamiento especifico curativo o con capacidad para retrasar la evolucidn.
B. Conlleva a la muerte en un tiempo superior 3 fos 12 meses.

€. No es progresiva; provoca sintomas moderados, multifactoriales y cambiantes.
D. Conlleva a la muerte en tiempo variable, generalmente inferior a los seis meses.

Indique la respuesta correcta:

A. El dolor neuropético estd producido por astimulo directo del sistema nervioso central o por lesi
vias nerviosas periféricas. ’

B. El dolor nocioceptivo es el menos frecuente.

€. En el dolor psicégeno, no interviene el ambiente psicosocial que rodea al individuo. .

En el dolor neuropético interviene el ambiente psicosocial que rodea al individuo.

e
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66. El término anorexia atipica se aplica para:

A. Los casos de pérdida de peso de etiologia somatica.

B. Los casos en los que faltan una o mds de las caracteristicas principales de la anorexia nerviosa,
€. Los casos de pérdida de peso en los que hay una intolerancia alimentaria,

D.  No se aplica porque el término no existe.

67. Seiiale la respuesta falsa respecto de las interacciones entre metadona v otros farmacos:

A. La eritromicina aumenta los niveles plasmaticos de metadona.
B. La rifampicina aumenta los niveles plasméticos de metadona.
€. Elfluconazol afecta a la disponibilidad de metadona.

D. El ketoconazol aumenta los niveles plasméticos de metadona.

68. La diabetes insulinodependiente suele comenzar:

A. Antes de los 40 afios. !
B. En lactantes.

€. En varones a partir de los 80 afios.

D. En mujeres a partir de los 60 afios.

69. Es una manifestacién clinica del hipotiroidismo en adultos:

A. Disminucién de peso e hipofagia.

B. Diarrea.

C. Intolerancia al frio.

D. Aumento de la actividad intelectual y motora.

La tuberculosis es una enfermedad cuyo mecanismo mas frecuente de transmisién es:

A. A través de las particulas con bacilos expulsadas al toser por una persona con baciloscopia positiva
que son inhaladas por un huésped susceptible.

B. A través del contacto con la piel de una persona con tuberculosis en tratamiento desde hace 15 dfas.

€. Através de la ropa vy los objetos personales de un enfermo que estd en aislamiento respiratorio.

D. A través de sangre y fluidos corporales de una persona que esta realizando quimioprofilaxis antitu-
berculosa.

En el Programa de atencién integral al enfermo mental en el medio penitenciario (PAIEM), son
criterios de exclusién:

A. los trastornos bipolares.

B. Los trastornos psicéticos.
€. Los trastornos producidos exclusivamente por el consumo de sustancias psicoactivas.
D

Las sujeciones mecénicas en decibito prone se utilizan:

- A. Sy utilizacién estd prohibida.

~ B.En nifios menores de 12 afios.

€ Ensituaciones muy excepcionales.

D Esun procedimiento que puede aplicarse en cualquier situacién.

13
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73. Ante un paciente con urolitiasis célcica, indique la recomendacién incorrecta para prevenir recu-
Trencias:

>

Evitar el consumo de chocolate.
Aumentar el consumo de té.

Aumentar la ingesta de liquidos.
Evitar el consumo de espinacas.

onw

B

74. En vn sondaje vesical, iqué caracteristicas debe tener el lubricante urolégico?

A. Hidrosoluble aséptico.
B. Liposoluble no estéril.
€. Hidrosoluble estéril.
D. Liposoluble estéril.

75. Segin la OMS, la accién preventiva se establece a:

A.  Seis niveles.

B. Tres niveles.

€. Cinco niveles.’

D. Los niveles dependen de cada patologfa.

76. &R qué grupo Farmacelégico pertenece el Valsartdn?

A. B-blogueante.

B. Antagonista de los receptores de la angiotensina II.

€. Inhibidor de la enzima convertidora de la angiotensina,
D. Antagonista del calcio.

i
i
4
|
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77. Sefiale la respuesta correcta en relacién con las medidas de prevencién de las Infecciones de
Transmisién Sexuval (ITS): '

A. Elsexo oral no se considera una préctica de riesgo.

B. Se recomienda la realizacién de duchas vaginales tras mantener relaciones.

€. Los métodos anticonceptivos que no son de barrera también protegen frente a las ITS. :
D. El preservativo femenino es una barrera efectiva contra la ITS cuando se utiliza de forma adecuada

78. Indique la respuesta incorrecta respecto a la medicién del Indice Tobillo/Brazo en la consulta d
Enfermeria de atencién primaria:

A.  Es un valor que resulta del cociente entre la maxima presién sistélica en tobillo y la maxima presid
sistdlica en brazo. '

B. Es una herramienta muy Gtil para la deteccidn de pacientes de alto riesgo cardiovascular.

€. El material necesario incluye esfigmomanémetro aneroide y fonendoscopio.

D. El resultado entre 0,90 v 1,24 es normal.

79. éQué indiea en un ECG la presencia de ondas Q patolégicas?

. Signo de isquemia.
Signo de lesidn.
Signo de necrosis.
Ninguna es correcta.

°
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80. Respecto a las intoxicaciones agudas, sefiale la respuesta correcta:

A. El antidoto de la intoxicacién por B-blogqueantes es el Glucagdn.
B. El antidoto de la intoxicacién por Paracetamol es el Flumazenil.

€. El antidoto de la intoxicacién por Anticolinérgicos es la Atropina
D. El antidoto de la intoxicacién por Dicumarinicos es la Protamina.

81. Diga cuando un paciente con infeccién intestinal y diarrea debe remitirse al srea de vrgencias

hospitalarias:

A. Cuando hay vémitos incoercibles.

B. Cuando hay distensién abdominal importante.

€. Cuando se aprecia mal estado general.

D. Todas las anteriores son motivo de ingreso hospitalario.

82. En un paciente politraumatizado con sospecha de lesién cervical, Lqué técnica de mantenimiento
de via aérea se debe realizar?

Colocar al paciente en decubito lateral.

A.

B. Hiperextensién del cuello.
€. Maniobra frente-mentén.
D. Ninguna es correcta.

83. éQué FlO, proporciona un resucitador manuval (ambd) conectado a una fuente de Oxigeno con
dispositive reservorio?

A. 80%

B. Hasta 50%
€. 21%

D. 100%

Segin los criterios diagnésticos del DSM-V de la Asociacién Americana de Psiquiatria, ¢qué hecheo
no se manifiesta en el Trastorno de personalidad lfimite?

A. Inestabilidad intensa y persistente de la autoimagen y del sentido del yo.

B. Sensacién crénica de vacio.

€. Incumplimiento de las normas sociales respecto a los comportamientos legales.
D. Comportamiento, actitud o amenazas recurrentes de suicidio.

Las actividades de promocién de la salud son esencialimente de:

A. Prevencién primaria. -
B. Prevencién secundaria.
€. Carécter grupal.

B. Carécter individual.

éSe puede administrar la vacunacién antigripal inactiva durante el embarazo?

=

- No, no se recomienda por las posibles complicaciones postvacunales para el feto.

No, no se recomienda por-las posibles complicaciones postvacunales para la madre.
Si, se puede vacunar siempre que no se realice en el primer trimestre del embarazo. i
Si, se puede vacunar en cualquier momento del embarazo. De hecho, las embarazadas se consideran |
un grupo de riesgo para la vacunacién antigripal. X

oo®
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87. Un resultado del INR de 1 significa que la coagulacién es:

A. Es normal.

B. Inferior a lo normal.

€. Superior a lo normal.

D.  Supone una elevacién del 1% respecto a la normalidad.

88. Acude a consulta un paciente con blcera genital, Diga qué germen no se relacionan con la apar
de la Olcera:

A. Infeccién por Treponema pallidum.
B. Infeccién por Herpes simple tipo Il.
€. Infeccién por Chlamydia trachomatis.
D. Infeccién por Haemophilus ducrey.

89. ¢Qué significa que un pacierite presente una valoracién de 8 en el test de Fagerstrém?

A. Tiene una alta dependencia a la nicotina.

B. Presenta una incapacidad severa para las actividades de la vida diaria.
C. Tiene una alta motivacién para dejar de fumar.

D. Indica consumo de cannabis.

90. Al realizar el test de Silverman-Anderson en el recién nacide, estamos valorando:

A. Lla edad gestacional.

B. La madurez ffsica.

€. La madurez neuroldgica.
D. La dificultad respiratoria.

91. En una intexicacién por ingesta de cdusticos estaria indicado:

A. Aspiracién,

B. Sondaje nasogastrico.

€. Provocar el vémito.

D. Ninguno de los anteriores.

92. El agente causal més comdn en la brenquiolitis del lactante es:

A. Virus Influenza.

B. Rotavirus.

€. Haemophilus Influenzae.
D.  Virus Respiratorio Sincitial.

93. Entre las manifestaciones clinicas de la insuficiencia respiratoria aguda hipoxémica, no se enc

tra:

A.  Flapping tremor.

B. Cianosis central.

€. Ansiedad e irritabilidad.

D. Taquipnea e hiperventilacién.

94. Para la oxigenoterapia de bajo flujo se utiliza:

A.  Mascarillas con efecto Venturi.
B. Sistema OAE

€. Canulas nasales.
D.  Ninguna de las anteriores.

s s
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95. La artritis gotosa:

A. Es una artropatia séptica.

B. Para la formacién de cristales requiere de niveles normales de &cido Urico en sangre.

€. Se produce por depdsitos de pirofosfato Urico en las articulaciones.

D. Se produce por depdsitos de urato monosédico en las articulaciones.
96. Siguiendo la clasificacién de Gerdy, el vendaje que en cada vuelta cubre 1/3 del anterior, se de-
‘ nomina:

'
A. Vendaje espiral reptante.

Vendaje espiral separado.
Vendaje espiral imbricado.
Vendaje espiral continuo.

UNnw

97. Existen tres tipos de ebjetivos para conseguir el fomento del autocuidade y promocién de la saluds:

Cognitivos, psicomotores y afectivos.
Cognitivos, fisicos y psicolégicos.
Conductuales, psicomotores y psicoldgicos.
Ninguno de los anteriores.

=Nl
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98. En relacién con el cuidador principal, indique la respuesta correcta:

El impacto en el cuidador es menor cuanto mas exigente es la enfermedad.

Es muy importante hacer una evaluacién periddica del cuidador con el Test de Syri.
Hay que aumentar la calidad de vida del cuidador, ayudando al enfermo.

Ninguna de las anteriores.

99. Un conjunto de recomendaciones basadas en una revisién sistemética de la evidencia y en la eva-
luacién de los riesgos y beneficies de las diferentes alternativas, con el objetivo de optimizar la
atencién sanitaria a los pacientes es:

Protocolo asistencial.
Guia de préctica clinica.
Via clinica.
Procedimiento clinico.

UN WD

100. En planificacién sanitaria determinar prioridades significa establecer un orden jerdrquico a los pro-
blemas de salud identificados, para seleccionar aquéllos a los que se atacara de forma preferente.
La importancia de un problema concreto de salud dependerd de:

A. Las estructuras sanitarias y sus recursos materiales, financieros y humanos disponibles para hacerles
frente.

B. Frecuencia, gravedad y trascendencia de cara a la poblacién.

€. Impacto previsible de las intervenciones planificadas.

D. Las causas de morbimortalidad y el acceso a los servicios de la poblacién.

101. Segiin las recomendaciones del Consejo Europeo de Resucitacién del afio 2015, écudl es el tercer
eslabén en la cadena de supervivencia en una parada cardiorrespiratoria? :

- RCP precoz.

Pedir ayuda a los Servicios de emergencia.
Reconocimiento precoz.

Desfibrilacién precoz.

vrwp
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Wi Bl elemento necesario para la absorcién y depésito de calcio en los huesos, que es precise consj-
derar al hacer recomendaciones sobre | ingesta de calcio en cvalquier etapa del ciclo vital, es:

INnwe

103. Respecto de I3 recogida de orina 3 up paciente portador de sonda vrinaria, sefiale la respuest

Cobalamina.
Tiamina.
\{itamina D..
Acido ascérbico.

&

incorrecta:

A.

En el paciente con cateterismo corto el urocultivo se ha de recoger sin abrir el circuito cerrado, pun-
cionando la sonda o bien el dispositivo pertinente,

En el paciente con cateterismo permanente se recomienda recambiar |3 sonda y posteriormente
realizar el urocultivo,

Generalmente debe realizarse el urocultivo a partir de orina recogida de la bolsa recolectora.

En el paciente que lleva varios dias sondado, incluso con un-sistema de drenaje cerrado, Ja presencia

FIN DE LA PRUEBA.

SI HA TERMINADO ANTES
DEL TIEMPO CONCEDIDO,
REPASE SUS CONTESTACIONES.




