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La carétida primitiva derecha se origina en:

El cayado adrtico.

La subclavia derecha.

El seno adrtico.

La aorta toracica.

El tronco braquiocefilico

El colédoco estd formado por la unién de los
conductos:

Hepatico derecho y hepatico izquierdo.
Cistico y Wirsung.

Hepatico comun y cistico.

Hepatico y Wirsung.

Pancreético y hepatico comun.

El vaciamiento gastrico se inhibe por el reflejo:

Enterogastrico
Gastroileal.
Enteropancreatico
Gastrocélico
Pancreaticobiliar

¢ Cudl de los siguientes efectos se produce como
consecuencia del estimulo simpdtico?:

Miosis.

Hipoglucemia.

Dilatacion bronquial.

Contraccion de la vejiga urinaria.
Aumento de la secrecion pancredtica.

La sutura que separa los huesos temporales de
los parietales se denomina:

Escamosa.
Coronal.
Sagital.
Lamboidea.
Esfenoidal.

La envoltura mis profunda del encéfalo se
denomina:

Piamadre.

Tienda del cerebelo.
Duramadre.
Aracnoides.

Hoz del cerebelo.

El hioides es:

Un hueso impar, mediano y simétrico.

Un hueso de la boca articulado con la mandibula.
Un masculo masticador.

Una aponeurosis de la lengua.

Un hueso fijo que no posee ninguna articulacion
con otros huesos.
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8. La progesterona es una hormona secretada por:

Ovarios, cuerpo amarillo y placenta.
Ovarios, placenta y pancreas.
Meédula suprarrenal.

Ovarios y rifién.

Placenta y pancreas.
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Los impulsos de las sensaciones de dolor, tempe-
ratura, tacto grosero y presion profunda son
conducidos desde la médula al encéfalo a través
de los:

N

Cordones posteriores.
Fasciculos espinocerebelosos.
Haces extrapiramidales
Fasciculos espinotalamicos
Haces piramidales.
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10. La articulacién sinovial en la que las superficies
articulares son segmentos de cilindro, uno cén-
cavo y otro convexo se denomina:

Trocoidea.
Ginglimo.
Condileas.
Esferoides.
Siarcosis.

11. La parotida es una glandula :

1. Salivar mayor.

2. Palatina.

3. Lingual.

4, Submandibular.

S. Sublingual.

12. ;Cual de las siguientes acciones realiza la aldos-

terona?:

1. Favorece la reabsorcion de sodio en el tibulo re-
nal.

2. Disminuye la presion arterial.

3. Incrementa la concentracién sanguinea de iones
potasio e hidrégeno.

4, Disminuye la reabsorciéon de agua, aumentando la
diuresis.

5. Estimula la salida de iones sodio de la sangre.

13. El estudio experimental en el que participan
personas sanas 0 aparentemente sanas, expues-
tas a un factor de riesgo que provoca enferme-
dad se denomina:

Ensayo clinico.

Ensayo preventivo.

Estudio de casos.

Estudio de cohortes.

Ensayo de intervencion en la comunidad.
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14. En un grupo de 50 recién nacidos se ha obtenido

un valor medio de pH fetal de 7°30, con una des- °

viacién tipica de 0°10. ;Cudntos de ellos tienen
un pH inferior a 7°20, teniendo en cuenta que la
distribucion sigue la curva normal?:

1. 8.

2. 12.
3. 18.
4. 25.
5. 34.

15. Al realizar un estudio, para comprobar la efica-
cia de la visita preoperatoria de enfermeria en la
disminucién de la ansiedad de los pacientes qui-
rurgicos, usted obtiene un valor de Chi-
cuadrado estadisticamente no significativo, esto
le indicara que en su estudio:

1. La ansiedad no esti relacionada con la visita pre-
operatoria de enfermeria.

2. Los resultados obtenidos no se pueden atribuir al
azar.

3. La visita preoperatoria de enfermeria reduce la
ansiedad del paciente quirtrgico.

4. La prueba Chi-cuadrado no esta indicada para
estudiar la relacion entre este tipo de variables.

S. La ansiedad del paciente quirirgico aumenta con la
visita preoperatoria.

16. A un paciente epiléptico en tratamiento con
fenitoina, usted debera recomendarle:

1. Una cuidadosa higiene dental para evitar la hiper-
trofia de las encias.

2. Control periédico de la presion arterial, ya que
puede presentar hipertension.

3. Evitar la administracion de farmacos por via intra-
muscular. '

4, Vigilar la aparicion de hemorragias nasales.

5. Aumentar el contenido proteico en la dieta.

17. Si un paciente en tratamiento con anticoagula-
cién completa con heparina, presenta hemorra-
gias, ademds de suspender la heparina puede ser
necesario administrarle como antidoto:

Vitamina K.

Plasma fresco.

Acido félico.

Protamina.

Concentrado de hematies.
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18. ;Ciial de los siguientes firmacos podria desen-
cadenar una crisis de asma en un paciente asma-
tico?:

Digoxina.

Eritromicina (Pantomicina®).
Cimetidina (Tagamed®).
Atropina.
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S. Acido acetilsalicilico (Aspirina®).

19. Cual es la finalidad terapéutica de asociar nitro-
prusiato a un paciente en situacién de shock al
que se le estd perfundiendo dopamina?:

AP

Incrementar la precarga cardiaca.
Elevar la presion arterial.

Aumentar el efecto vasodilatador.
Incrementar la postcarga cardiaca.
Favorecer la vasoconstriccién renal.

20. En relacion con la tetraciclinas es correcto que:;

1.

Se aconseje su administracién junto con leche y
derivados.

2. Tienen una accién bactericida.

3. Se recomienda el uso de antidcidos para evitar las
molestias gastricas.

4, No se deben administrar a nifios menores de 12
afos.

S. Son antibidticos de espectro reducido.

21. El efecto sinérgico de un firmaco es:

1.

La interaccién medicamentosa que da como resul-
tado efectos combinados de farmacos, mayores que
aquellos que se habrian alcanzado si alguno de los
medicamentos se hubiera administrado solo.

Las reacciones adversas y previsibles de los firma-
cos

La interaccién que se produce cuando dos farma-
cos de acciones semejantes se administran al mis-
mo tiempo.

El resultado de cuantificar la magnitud de la absor-
cién del medicamento.

La interaccién medicamentosa que da como resul-
tado efectos combinados, menores que aquellos
que se habrian alcanzado si alguno de los medica-
mentos se hubiera administrado solo.

22, Los parches transdérmicos:

Se aplican siempre en el mismo sitio.

1.

2. Generan alivio local rapido.

3. Se aplican preferentemente en partes distales de las
extremidades.

4, Carecen de efectos alérgicos locales.

5. Se utilizan para administrar medicamentos de efec-

to sostenido.

23. Indique los alimentos que suprimiria en la dieta
de un paciente con insuficiencia renal crénica
para restringir el aporte de potasio:

1. Leche y derivados.

2. Frutas y verduras crudas.
3. Azicar y dulces.

4. Cereales.

S.

Pescados azules



24. ;Cual de las signientes recomendaciones daria a
los padres de un lactante con anemia ferropénica
para favorecer la absorcién del hierro?:

Afiadir zumo de naranja a la dieta.

Incrementar el aporte de liquidos.

Aumentar los periodos de exposicién solar.

Cambiar la férmula de leche empleada en los bibe-
. rones.
5. Aumentar la frecuencia de las tomas, reduciendo el
volumen de cada una de ellas.

W —-

25. Seiiale la razén por la cual en la menopausia se
~ debe evitar el exceso de proteinas en la dieta:

—

Aumentan el aporte calrico.

2. Disminuyen la absorcién del calcio.

3. Son un factor de riesgo de enfermedad cardiovas-
cular.

4, Favorecen el aumento del 4cido trico.

5. No existe ninguna indicacion sobre este aspecto.

26. Seiiale en cual de las siguientes sit‘uaciohgs -esta
CONTRAINDICADA una_dieta restrmglda en
sodio:

Embarazo.

Insuficiencia cardiaca.

Tratamiento prolongado con glucocortlcmdes
Postoperatorio de cirugia cardiaca.
Insuficiencia renal cronica.
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27. Un paciente con cetoacidosis diabética presenta-
ra:

| Respiracion de Kussmaul.

2. Eupnea.,

3. Respiracion atixica.

4 . Respiracién de Cheyne-Stokes.
5 Bradipnea.

28. Para comprobar la circulacién sanguinéa:‘eﬁ la
parte inferior de la pierna, usted deberi tomar
el pulso:

| Apical.

2. Temporal.
3. Popliteo.
4 Pedial.

5 Radial.

29. En relacién a los cambios corporales que se pro-
ducen después de la muerte, se denomina algor
mortis a:

1. El descenso gradual de la temperatura corporal.
2. La rigidez del cuerpo.
3. La decoloracidn que se presenta en las zonas maés
declives. '
4, La ausencia de reflejos.

5. . Laausencia de actividad electrlca en el cerebro

30. ;Cua4l de los siguientes factores se relaciona con
la incontinencia urinaria de esfuerzo?:

1. Cambios degenerativos de la musculatura pélvica.
2. Lesién medular.

3. Desorientacién.

4, Dificultad para la deambulacion.

5. Disfuncion neurolégica.

31. ;Qué tipo de ejercicios debe recomendarse a un
paciente con una extremidad escayolada para
ayudarle a mantener la fuerza muscular en la
misma?:

Isotdnicos.
Isocinéticos.
Aerobicos.
Dinamicos.
Isométricos.
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32.Para realizar la técnica del lavado gastrico a un
paciente con intoxicacion medicamentosa usted
debera colocarle en posicion de:

Decubito lateral derecho.
Decubito supino.
Trendelenburg.

Decubito lateral izquierdo.
Fowler.
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33.Usted va a iniciar la sueroterapia a un paciente
cuya pauta de tratamiento es de 60 mL/h. ;A qué
ritmo debe fijar el goteo?:

8 gotas/minuto.

16 gotas/minuto.
20 gotas/minuto.
34 gotas/minuto.
42 gotas/minuto.
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34.En la Historia de los Cuidados se considera que la
primera enfermera fue:

1. Marcela.
2. Débora.
3. Fabiola.
4, Paula.

5. Trétula.

35. El lugar donde los ciudadanos de la Grecia clasi-
ca acudian a curarse heridas, a que les diagnosti-
caran una determinada afeccién, o a tratarse una
enfermedad de forma puntual, se denominaba:

1. Iatrion.

2. Xenodochia.
3. Valetudinaria.
4. Templo.

5. Diaconia



36. Las Beguinas desempeiiaron un papel crucial en
la enfermeria de los siglos XII y XIII como:

L. Orden religiosa dedicada al cuidado de los enfer-
mos hospitalizados.
2. Grupo de mujeres laicas, organizadas alrededor de

distritos parroquiales, que cuidaban a los enfermos
en sus domicilios.

3. Nodrizas que participaban en la crianza y educa-
cion de los nifios. _
4. Orden mendicante especializada en el cuidado de
" los enfermos leprosos.
5. Comadronas que atendian partos en los dOmlClllOS

37. Desde la perspectiva del Modelo de Cuidados

" propuesto por Dorothea E.Orem, la enfermera

da por finalizada su intervencién cuando el pa-
ciente consigue el maximo grado de:

Adaptacion,

. Independencia.
Autocuidado.
Recuperacion.

"~ Armonia.
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38. Los diagnésticos de enfermeria aceptados por la
NANDA (North American Nursing Diagnosis
Association) se clasifican en base a:

Patrones de salud funcional.
Necesidades basicas.
Requisitos de autocuidado.
Sistemas corporales.

Patrones de respuesta humana.
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39. La Teoria Transcultural fue propuesta por:

Madeleine Leininger.
Hildegard Peplau
Dorothy Johnson
Betty Neuman
Imogene King
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40. Seiiale la alternativa correcta en relacién con los
problemas interdependientes:

1. Su formulacién se debe realizar empleando la

terminologia médica.

2. La enfermera puede tratarlos de forma indepen-
diente.

3. Deben ir acompaiiados del factor relacionado.

4. No es responsabilidad de la enfermera identificar-
los.

5. Se clasifican en funcién de los patrones de salud.

41. Sefiale cual de las siguientes manifestaciones es
mas frecuente en los pacientes con esclerosis
miiltiple:

b=
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Afasia.

Debilidad muscular.
Marcha festinante.
Esteroagnosia.
Arreflexia.

¢ Cudl es la finalidad de retirar las flictenas en
las quemaduras de segundo grado?:

Evitar la mfeccmn L

Facilitar la cicatrizacién.

Reducir el dolor.

Favorecer la absorcion del tratamiento tOplCO
Valorar las zonas de necrosis.

. Los resultados analiticos de un paciente con

mieloma miltiple en tratamiento con quimioté-
rapia son: leucocitos: 6’5 x 1000 |JL, hematies :

4°1 Mill/mm’ ; plaquetas : 90. 000/mm*; calcio i 9
mg/dL; K : 42 mEq/L y Na" : 143 mEq/L En

‘relaciéon con estos datos, ;qué comphcacnon pue-

de presentar este paciente?: .

Infeccion. . .

Desequilibrio hxdroelectrolltlco

Metéstasis osea. -
Anemia. -
Hemo_rragia.

. Seiiale cual de las 51gu1entes man1festac1ones le

indicaria el comienzo de una hlpoglucemla en un
paciente diabético: ..,

Bradicardia.

Temblores y parestesias.
Dificultad respirateria.
Aliento afrutado.

Piel seca, enrojecida y caliente.

Indique cual de las siguientes medidas estad

" CONTRAINDICADA en un paciente con’riesgo

de aumento de la presion intracraneal:.

Evitar la sobrecarga circulatoria.

. Colocar al paciente en posicion de Trendelenburg.
Proporcionar un ambiente tranquilo, limitando las
visitas.

Evitar la administracion de enemas de limpieza.
Limitar el tiempo de las aspiraciones bronquiales.

Al realizar la exploracién fisica de un paciente
con arteriopatia oclusiva periférica usted encon-
trara:

Presencia de edemas.

Venas superficiales llenas.

Pulsos periféricos presentes.

Coloracién azul-rojiza con la extremidad en decli-
ve. SO o
Sensibilidad conservada.



47. Se considera situacién de riesgo, la presencia de

S

VbW~

—

P

extrasistoles ventriculares, en el registro electro-
cardiografico de un paciente, cuando:

Son unifocales.

Siempre van seguidos de pausa compensadora.
Aparecen con una frecuencia de 3 por minuto.
Estan superpuestos en la onda T del latido anterior.
Hay ausencia de onda P.

. Los resultados de la gasometria arterial de un
paciente son: pH: 7°48; PCO, : 44 mmHg; PO, :
85 mmHg y CO;H : 32 mEq/L. ;Qué alteracién

. del equilibrio acido-base presenta?: B

- Acidosis metabélica.
. Alcalosis respiratoria.

Acidosis respiratoria.
Alcalosis metabdlica.
Ninguna.

. Al valorar la afasia que presenta un paciente con
lesion en el area de Wernicke usted detectara:

. Habla lenta y realizada con esfuerzo. _
Frases incompletas por la dificultad de encontrar la

palabra correcta.

" Capacidad para comprender io que se le pregunta.

Emisién bitonal de la voz.
Habla normal fluida y esponténea.

50.- La colitis ulcerosa se diferencia de la enferme-
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dad de Crohn por:

El dolor abdominal, que se alivia con la defeca-

cion,

Las alteraciones hidroelectroliticas.
La desnutricion.

La evolucién a megacolon tdxico.
La presencia de fiebre y letargia.

51. Al medir la presién venosa central de un pacien-
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te usted obtiene una cifra de 10 cm. de agua,
qué le indica este dato?:

Sobrecarga circulatoria.
Insuficiencia cardiaca derecha.
Hipervolemia.

Aumento de la presion infratoracica.
Valor dentro del rango normal.

52. El chalazion es:

whwe =

La inflamaci6n cronica de los bordes palpebrales.
La obstruccidn del conducto nasolagrimal.

Un quiste en la glindula de Meibomio. -

La desviacidn hacia dentro del borde palpebral.
La infeccion de las glandulas de Moll. -

53. Seiiale cual de los siguientes datos le indicarian
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55.
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que un paciente lesionado medular presenta un
sindrome de disreflexia auténoma:

Cefalea intensa.

Néiuseas y vomitos.
Hipotension arterial.
Temblor, incoordinacion.
Parestesias.

. La atelectasia es:

Un colapso espontineo de tejido pulmonar alveo-
lar, secundario a una hipoinsuflacion persistente.
La inflamaci6n del parénquima pulmonar provoca-
da por una infeccion virica o bacteriana aguda.
Una acumulacién de liquido en el espacio pleural.
Una anomalia de la perfusiéon pulmonar, causada
por la entrada de una sustancia ajena en la arteria
pulmonar o sus ramificaciones. '
Una acumulacién de aire en el espacio pleural.

La visualizacién del interior de la vejiga urinaria
se realiza mediante:

Pielografia retrograda.
Cistoscopia.
Pielografia intravenosa.
Urografia intravenosa.
Placa radiografica.

. El abultamiento en la pared vaginal anterior se

denomina:

Cistocele.
‘Rectocele.
Enterocele.
Hidrocele.
Epispadias.

. La vibracién audible producida por un flujo

sanguineo turbulento en el corazon, se denomi-
na:

Soplo.
Shock.
Sincope.
Taquicardia.
Bradicardia.

. El reflejo de la médula espinal que sélo tiene una
- sinapsis entre los nervios aferentes sensoriales y

los nervios motores eferentes se denomina:

Reflejo al estiramiento.
Reflejo tendinoso de Golgi.
Flexor de retirada.

De cierre de navaja.
Mibotilico inverso.



59. Cuando un anciano presenta tinnitus, nos esta-
mos refiriendo a:

1. Un deterioro de la sensibilidad acustica en tonos de
frecuencia bajos.
2. La percepcion de un sonido que no tiene ningin

origen en el ambiente.

Una pérdida auditiva progresiva.

Una disminucién de la percepcion de tonos puros.

5. Una alteracion de la audicién por derrame seroso
en ¢l oido medio.

W

60. ; Cuil de las siguientes funciones cognitivas
sufre una disminucién como consecuencia del
envejecimiento fisiologico ?:

La eficiencia intelectual.
La imaginacion.

El juicio.

La memoria a largo plazo.
La creatividad.

VN

61. En relacién con las manifestaciones de la bradi-
cinesia que presentan los pacientes con enferme-
dad de Parkinson, sefiale cual de las siguientes es
INCORRECTA:

1. Dificultad para levantarse de una silla o girarse en
la cama.

2. Escritura en forma de letras muy pequefias (micro-
grafia).

3. Mirada fija, disminucion del parpadeo y parpados
retraidos.

4, Debilidad muscular que le impide iniciar los mo-
vimientos.

5. Cambio de voz por incoordinacion de los mmisculos

de la vocalizacion.

62. El arco senil, que aparece como resultado del
envejecimiento fisiolégico, consiste en:

1. La apariciéon de un doble mentén como resultado
de la flacidez de la piel.

2. El engrosamiento de las superficies dseas articula-
res.

3. El depésito de lipidos alrededor del iris.

4. La mayor profundidad del surco nasobucogeniano.

5. La cifosis dorsal que altera la estatica del torax.

63. ;Cuail de las siguientes caracteristicas diferencia
a un paciente geridtrico con un sindrome confu-
sional agudo, de otro con un cuadro de demen-
cia?:

Memoria reciente deteriorada.
Alteracion del patron del suefio.
Pensamiento desorganizado.
Disminucién del nivel de conciencia.
Alteracion de la conducta.
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64. Al realizar la valoraciéon de un paciente con un

trastorno de ansiedad generalizada, usted
detectara:
1. Afectividad plana, ecolalia y sensaciones de irrea-
lidad.
2. Tristeza, baja autoestima y falta de esperanza.
3. Inquietud, trastornos del suefio y dificultad para
concentrarse.
4. Suspicacia, alejamiento de los demas y célera.
5. Desorganizacion de la personalidad.

65. (Qué informacion le daria a un paciente con un
trastorno depresivo que lleva una semana en tra-
tamiento con Amitriptilina (Tryptizol® ) y le re-
fiere que no ha notado ninguna mejoria?:

1. El farmaco tarda en presentar su efecto de 2 a 3
semanas, por lo que debe continuar con la dosis
prescrita. )

2. Es posible que la dosis pautada sea insuficiente,
por lo que debe consultar con su médico. )

3. Es necesario que suspenda los alimentos que con-

tienen tiramina, como el queso curado y el café, ya
que antagonizan €l efecto de este farmaco..

4, Los efectos de los firmacos antidepresivos no
siempre son observables por.el paciente, pero debe
continuar con el tratamiento.

5. Una dosis superior le provocaria efectos anticoli-
nérgicos, tales como sequedad de boca, visién
borrosa y retencién urinaria.

66. De las siguientes manifestaciones clinicas, sefiale
las que presentaria un paciente con sindrome de
abstinencia de alcohol:

1. Agitacion, hipertension y taquicardia.

2. Euforia, mayor energia y hostilidad.

3. Habla pastosa, incoordinacion y pérdida de memo-
ria. :

4. Somnolencia, bradicardia e hipotension.

5. Deterioro de la atencién y marcha inestable,

67. Al planificar los cuidados a un paciente que
acaba de ser diagnosticado de esquizofrenia pa-
ranoide, usted deberi tener en cuenta que el pa-

ciente: :

1. No actuara con normalidad y pediré ayuda constan-
temente.

2. Malinterpretara frecuentemente los estimulos de su
entorno.

3. Se comportara socialmente de forma adecuada.

4. No notard ningin cambio en si mismo ni en el
entorno.

5. Podré mostrar un comportamiento regresivo.

68. Seifiale cual de los siguientes trastornos del suefio
es una parasomnia:

1. Alteracion del ritmo del suefio.
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Sonambulismo.

Hipersomnio.

Dificultad para conciliar el suefio.
Insomnio.

La transferencia de autoridad de una persona a
otra, se denomina:

Delegacion,
Jerarquia.
Autoridad.
Responsabilidad .
Obligacion.

. En el ambito de la gestién, un estandar de es-

tructura se refiere a:

Las recomendaciones con respecto a las relaciones
organizativas entre el departamento de enfermeria
y otros departamentos.

Las formulaciones descriptivas de los resultados
eficaces en cuanto a los cuidados al paciente.

Los criterios que especifican los procedimientos
para proporcionar cuidados. .

Las actuaciones dirigidas a mejorar la calidad de
los planes de cuidados.

Los indicadores que permiten evaluar los resulta-
dos obtenidos en el cuidado a los pacientes.

Los sistemas de clasificacion de pacientes, em-
pleados como instrumento de valoracién de las
cargas de trabajo en una unidad de enfermeria,
se basan en:

La estancia media de los pacientes.

Los grupos de diagnosticos relacionados (GDR).
El nivel de complejidad tecnolégica de la unidad.
El modelo de cuidados de referencia.

El nivel de dependencia de los pacientes.

Son principios de la Bioética todos los siguientes,
EXCEPTO:

Respeto a las personas.
Beneficencia.

Justicia.

No maleficencia.
Profesionalidad.

. Cuando en el ejercicio profesional, una enfer-

mera omite las elementales normas de cuidado,
que cualquier persona debe observar y guardar
en los actos de la vida cotidiana, produciendo un
resultado lesivo a un paciente, comete:

Dolo eventual.
Imprudencia simple.
Dolo directo.
Imprudencia grave.
Homicidio.

74. ;Cuail de los siguientes articulos NO estd inclui-

do en el Cédigo Deontolégico de la Enfermeria
Espafiola?:

1. Las disposiciones del Codigo obligan a todos los
enfermeros/as inscritos en los Colegios.

2. Los enfermeros/as extranjeros que ejerzan ocasio-

nalmente en Espafia estan exentos del cumplimien-
to del Codigo Espatiol.

3. En el 4mbito de su competencia profesional, la

enfermera/o sera responsable de los programas de
educacion para la salud dirigidos al anciano.

4, La enfermera/o debe solicitar, siempre que sea
necesario, la colaboracion de los miembros de
otras profesiones de salud, que asegure al publico
un servicio de mejor calidad.

5. La enfermera/o debe asumir individual y colecti-
vamente la responsabilidad de la educacién en la
enfermeria a todos los niveles.

75. La accién de la anticoncepcién postcoital se basa
en:

1. Una dosis elevada de estrogenos en las 72 horas
inmediatamente posteriores al coito, seguida de
una segunda dosis a las 12 horas.

Un preparado de progestagenos de deposito.

Una dosis alta de estrégenos naturales.

Un implante subdérmico con un progestageno.

El espesamiento del moco cervical por la accion
hormonal, para impedir el paso de los espermato-
zoides.

v

76. (A partir de qué semana son apreciables los
movimientos fetales que indican signos de vida
fetal?:

Entrela7yla9.

Entre la 10 y la 12.
Entre la 13 yla 15.
Entre la 16 y la 22.
Entre la 23 y 1a 28.

R

77. ¢Cual seria su actuacion si observa que un nifio
de 6 meses presenta signos de asfixia por inges-
tion de cuerpo extraiio?:

L. Colocar al nifio en posicioén supina con un plano de
inclinacién de la cabeza de 60°.
2. Abrir la boca del nifio e intentar la extraccion del

cuerpo extrafio aunque no se visualice, con la ma-
niobra de dedos cruzados.

3. Poner al nifio con la cabeza més abajo que el tron-
co y presionar 4 o 5 veces con la palma de la mano
en la regién interescapular.

4, Iniciar maniobras de respiraciéon boca a boca in-
mediatamente.
5. Colocar al nifio en deciubito lateral y presionar con

el pufio cerrado sobre la zona epigastrica.
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En un recién nacido tratado con fototerapia,
usted debera valorar de forma continua la tem-
peratura corporal para detectar signos de:

Hemorragia.
Infeccion.

Retencion de liguidos.
Dafio neurolégico.
Deshidratacion.

. Un reflejo de succién débil en el lactante sugiere:

Deshidratacion.
Infeccion. )
Alteracion neurologica.
Anemia.

Anorexia.

. Al palpar el titero de una mujer en el primer dia

de puerperio, usted detecta que esta desviado
hacia un lado, esto puede deberse a:

Involuci6n uterina.

Vejiga llena.

Accidn de la oxitocina.

Presencia de gases.

Diastasis de los rectos abdominales.

. ¢Cudl de las siguientes indicaciones le recomen-

daria a una mujer embarazada para aliviar los
calambres en las piernas?:

Extender las piernas manteniendo derechas las

rodillas y flexionando los pies hacia la cabeza.
Reducir el consumo de proteinas en la dieta.

Recostarse sobre el lado izquierdo durante unos -

minutos.
Aplicar una bolsa de agua caliente en la zona.
Caminar lentamente hasta que el calambre ceda.

Después del parto, el neonato presenta un se-
gundo periodo de reactividad:

A los 30 minutos de vida.
A los 60 minutos de vida.
Entre las 2-6 horas de vida.
A las 12 horas de vida.

A las 24 horas de vida.

. Seiiale cual de las siguientes manifestaciones es

mas caracteristica en un nifio con enfermedad
celiaca:

~ Fiebre.
Estrefiimiento..
Aumento del paniculo adiposo.
Abdomen prominente.
Prurito intenso.
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La leche de vaca, utilizada en las leches de for-
mula para la alimentacién del recién nacido es
superior a la leche materna en:

Proteinas.
Calcio.
Sodio.
Lactosa.
Fésforo.

. Las personas con un patrén de conducta tipo C

se caracterizan por un estilo sumiso, inhibido e
hipersocial y tienen mayor propension a padecer
enfermedades:

Cardiovasculares.
Neoplasicas.
Broncopulmonares.
Endocrinas.
Psiquiatricas.

La terapia Gestalt se clasifica como terapia psi-
colégica:

Conductista.
Humanistica.
Cognitiva.

De grupo o familiar.
Psicoanalitica.

. El estado de estimulacién interna que resulta de

una necesidad y que activa una conducta dirigi-
da a una meta, se denomina:

Instinto.
Refuerzo.
Impulso.
Motivacidn.
Incentivo.

. (Cudl es la descripcion correcta de las frases que

construyen los niiios de dos afios?:

Oraciones complejas de cinco palabras.

Uso de adjetivos y adverbios para describir sustan-

tivos y verbos.

Oraciones sencillas - de dos palabras: sustantivo y

verbo.

Secuencias separadas de vocalizaciones de una

sola palabra,
Los nifios de dos afios no construyen oraciones.

Segin la teoria del aprendizaje social:

La observacion es suficiente para que se aprenda

una conducta.

La adquisicién de conductas necesita ser reforzada,
Es necesario que la conducta observada se ejecute

para que se aprenda y se instaure.



La persona s6lo aprende aquellas conductas que le
gustan y le resultan gratificantes.

Es necesario que la ejecucion de la conducta sea
correcta para que se aprenda y se integre.

90. Seifiale cual de los siguientes elementos influye en
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93.

i

SN =

9s.

la formacién de las aptitudes de una persona:

La inteligencia.

La decision.

La obediencia.

El poder.

La pertenencia a un grupo.

. La conexion entre ambientes social (costumbres,

trabajo, etc.) y ecologico (geografia, agua, ali-
mentos, etc.) con la salud, tiene su origen en:

La cultura griega.

La ciudad medieval.
El estado del bienestar.
La industrializacion.
La teoria positivista.

. Sefiale la alternativa CORRECTA en relacion

con los estudios epidemiolégicos transversales:

Son estudios de tipo experimental.

Se denominan también estudios de prevalencia.
Son utiles para el estudio de las enfermedades de
curso rapido.

Permiten establecer relaciones de causalidad.
Sirven para estimar el riesgo de enfermar en las
personas expuestas, en relacion con las no expues-
tas.

Seiiale el agente infeccioso causante se la gan-
grena gaseosa:

Proteus.
Staphylococcus Aureus.
Clamydia., :
Clostridium Perfringens.
Serratia.

. ¢{ Cudl de las siguientes enfermedades es una

zoonosis?:

Tuberculosis.
Hepatitis.
Brucelosis.
Fiebre Tifoidea.
Paludismo.

En los nifios de madres seropositivas al VIH, que
no han sido infectados, van desapareciendo pro-
gresivamente los anticuerpos maternos y dejan
de detectarse a partir de:

3 meses.
6 meses.
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4.
5.
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12-14 meses.
15-18 meses.
20-24 meses.

Los fomites son:

Productos biologicos que transportan o introducen
un agente en un huésped susceptible.

Vehiculos de transmisiéon directa por medio de
gotitas de Pfliigger.

Vectores, artropodos o insectos de transmision
mecéanica mediante el transporte de gérmenes.
Agentes infecciosos que se diseminan por el aire.
Vehiculos de transmisién indirecta de enfermeda-
des mediante objetos inanimados.

. El alojamiento, desarrollo y reproduccién de

artrépodos en el cuerpo de los animales, se de-
nomina:

Infestacion.
Parazoonosis.
Trofozoonosis.
Antropozoonosis.
Saprozoonosis.

. El compostaje es el reciclado de:

Materia organica.
Materia inerte.
Residuos industriales.
Residuos radioactivos.
Residuos sanitarios.

. Las catastrofes producidas por aludes son:

Naturales topograficas.

Naturales meteoroldgicas.

Naturales teltricas o tectonicas.

Desencadenadas por el hombre de forma directa.
Desencadenadas por el hombre de forma indirecta.

100. El agente etiologico de la mononucleosis es:

PP ol e

Citomegalovirus.
Bacteria shigela.
Enterovirus.
Giardiasis.
Adenovirus.

101. El acetabulo o cotilo forma parte del:

Pl adl i

Ilion.
Isquion.
Pubis.
Iliaco.
Coccix.



102. Para calcular el intervalo de confianza de la
media poblacional, a partir de la media muestral
obtenida en un grupo de 20 personas, usted ten-
dri en cuenta que su muestra se comporta como
una distribucién:

Chi-cuadrado.

T de Student.
Normal o Gauss.
F de Snedecor.
R de Pearson.

el

103. Seiiale cual de los siguientes diuréticos esta indi-
cado en el tratamiento de un paciente con trau-
matismo craneoencefilico para reducir el edema
cerebral:

1. Furosemida (Seguril ).

2. Espironolactona (Aldactone *).
3. Manitol.

4. Amilorida (Ameride ¥).

5.

Clortalidona (Higrotona .

104. En las personas que realizan una dieta vegeta-
riana estricta puede aparecer una carencia de vi-
tamina:

B
K.

Acido félico.
Biotina.
Retinol.
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105. Respecto a la glandula tiroides sefiale la alterna-
tiva INCORRECTA:

l. La enfermedad por exceso o defecto de tiroides se
denomina endocrinopatia.

2. Las hormonas tiroideas se sintetizan en las células
epiteliales de la glandula tiroides.

3. Las hormonas tiroideas son necesarias para el
crecimiento y desarrollo normal.

4. Las personas sin glandula tiroides sufren una forma
de retraso mental.

5. La hipertrofia de la glandula tiroides produce el

cretinismo.

106. La amnesia disociativa se caracteriza por:

1. Olvidar informacién personal importante, dema-
siado amplia para considerarse olvido ordinario.

2. Viajar de forma repentina e inesperada lejos del
hogar o del puesto de trabajo.

3. Ser consecuencia de enfermedad médica o neuro-
logica.

4, No afectar a la vida social y laboral del individuo.

5. Tener experiencias recurrentes de distanciamiento

o de ser observador externo de los propios proce-

sos mentales o del cuetpo.
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107. ;Cual de las siguientes afirmaciones es INCO-

[\ S

RRECTA?:

El suicidio es un delito en el derecho espatiol.

El auxilio al suicidio consiste en prestar la colabo-
racion necesaria a otro para que se suicide.

Para que la induccidn al suicidio pueda apreciarse
como delito, ésta ha de ser directa y eficaz.

El auxilio ejecutivo al suicidio ha de ser probado.
El homicidio-suicidio se castiga dependiendo del
grado de colaboracion.

108. Durante el parto, el patrén de frecuencia car-

LA W=

diaca fetal en relacion con las contracciones ute-
rinas, que indica una inadecuada oxigenacion
del feto, se denomina:

Desaceleracién temprana.
Aceleracion periodica.
Desaceleracion variable.
Aceleracidn discontinua.
Desaceleracion tardia.

109. En el recién nacido sano, el cordén umbilical se

ARl ol S

desprende por lo general entre el:

Dia 1-2.
Dia 3-4.
Dia 5-6.
Dia 7-10.
Dia 11-15.

110. ;Cual es la razén de que se estimulen los osmo-

rreceptores en la compensacién hormonal del
shock?:

La reduccién de la perfusién histica, que provoca
una disminucién del aporte del oxigeno a las célu-
las.

El aumento de la permeabilidad capilar, la vaso-
constriccion selectiva y la oclusion vascular,

La disminucién de la presion arterial, resultado de
una vasodilatacion masiva de las arteriolas.

El aumento de la osmolalidad sérica, como conse-
cuencia de la retencion de sodio por estimulo de la
aldosterona.

La reducciéon del gasto cardiaco, que aumenta el
metabolismo anaerobio ocasionando un exceso de
4cido lactico.
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