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1. El Deterioro Cognitivo Leve hace referencia a:  
A) Declive cognitivo referido por el paciente no evidenciado en la evaluación clínica  

B) Declive cognitivo observado por un familiar que repercute sustancialmente en la vida de 

la persona  

C) Quejas de fallos cognitivos objetivados en una valoración neuropsicológica, con un 

deterioro modesto, sin interferencia significativa en la vida de la persona  

D) Declive cognitivo detectado por el clínico que siempre evolucionara a demencia  

 
2. Un paciente diagnosticado de Trastorno Bipolar, está en tratamiento con Litio. ¿Cuáles 
de las siguientes precauciones a tener en cuenta NO ES CORRECTA? 

A) Recomendarle una dieta sin sal. 
B) Advertirle que debe realizar una ingesta hídrica suficiente, aumentándola en caso de que 

realice deporte (sudoración profusa). 
C) Supervisar las posibles interacciones medicamentosas del fármaco, teniendo cuidado 

con aquellos que pueden aumentar sus niveles en sangre (Ej, AINES, Diuréticos, 
antihipertensivos…)  

D) Realizar controles de litemia de forma regular para comprobar que el paciente se 
encuentra en niveles terapéuticos (0.6-1.5 mEq/l) 

 
 
3. ¿Qué tipo de estudio es el MÁS adecuado para estimar la proporción de individuos que 
tienen una enfermedad en una población?  

A) Casos y controles 
B) Transversal 
C) Cohorte retrospectiva 
D) Ensayo clínico 

 
 
4. Entre los criterios diagnósticos del síndrome depresivo mayor, señale cual NO está 
incluido: 

A) Disminución importante del interés por casi todas las actividades la mayor parte del día, 

casi todos los días  

B) Insomnio o hipersomnia casi todos los días. 

C) Sentimiento de inutilidad o culpabilidad excesiva o inapropiada 

D) El episodio se puede atribuir a los efectos fisiológicos de una sustancia o de otra afección 

médica. 

5. ¿Cuál de las siguientes puede hacer pensar en artritis psoriásica en un paciente? 
A) Oligo o poliartritis simétrica 
B) Factor reumatoide positivo 
C) La onicopatía o lesiones cutáneas sugestivas 
D) La afectación predominante de articulaciones metacarpofalángicas o de interfalángicas 

proximales  
 
6. En relación a la Enfermedad por Reflujo Gastroesofágico (ERGE) indique lo que NO es 
correcto: 

A) Es la condición que aparece cuando el reflujo del contenido del estómago produce 
síntomas molestos y/o complicaciones 

B) Se clasifica en síndromes esofágicos y extraesofágicos 
C) En dos tercios de los pacientes los síntomas remiten espontáneamente 
D) La sensación de reflujo aparece con la ingesta y durante el sueño 
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7. ¿Cuál de las siguientes constituye la patología urológica MÁS frecuente en hombres 
de todas las razas y culturas? 

A) La prostatitis 
B) La urolitiasis 
C) La Hipertrofia Benigna de Próstata 
D) El cáncer de próstata 

 
8.   En relación a la valoración de un paciente con nevus, indique la respuesta CORRECTA:  

A) Si un paciente es portador de dos o más nevus atípicos se considera nevus displásico 
B) En la valoración ABCDE se evalúa la asimetría, los bordes, el color, el diámetro y si la 

lesión ha aumentado de tamaño 
C) El número de nevus en personas con piel clara se incrementa según el grado de 

exposición solar 
D) Todas son ciertas 

 
9.  En la otitis media aguda (OMA), señale lo que NO es correcto: 

A) Es una infección generalmente de origen vírico 
B) Su incidencia es más alta en invierno y afecta sobre todo a niños entre 6 meses y 5 años, 

de forma que un 80% de los niños de menos de 2 años han tenido algún episodio 
C) En los niños mayores de 2 años se evita la administración de antibióticos en la OMA si 

la clínica no es severa y se reevalúa al tratamiento al cabo de 2-3 días 
D) Son factores de riesgo la asistencia a una guardería, los antecedentes familiares de otitis 

y haber presentado otitis previas.  
 
10. ¿Cuál de los siguientes es característico de un patrón espirométrico obstructivo? 

A) El parámetro más sensible de obstrucción es la relación FEV 1 /FVC disminuida   
B) Se caracteriza por la FVC disminuida  
C) El FEV 1 estará disminuido de forma más o menos proporcional a la pérdida de volumen 
D) Es característico un patrón mixto      

 
 
11. En la clasificación de la retinopatía diabética, señale la CORRECTA: 

A) Puede ser proliferativa o no proliferativa 
B) En las formas no proliferativas aparecen neovasos 
C) La forma leve de retinopatía no proliferativa se acompaña de exudados duros 
D) En la retinopatía proliferativa no aparecen hemorragias  

 
 
12. ¿Cuál, de los siguientes, es el agente causal de la vaginosis bacteriana? 

A) Clamydia Tracomatis 
B) Haemophilus Ducrey 
C) Gardnerella vaginalis 
D) Virus del papiloma humano 

 
 
13. Indique el tratamiento de elección de una candidiasis oral: 

A) Amoxicilina 500 mg/ 8 horas durante 7 días 
B) Ciprofloxacino 250 mg/12 horas durante 4 días 
C) Nistatina tópica mediante enjuagues con nistatina de 100.000 UI/ml, 5-10 ml tres o cuatro 

veces al día, o una o dos grageas de 500.000 UI, disueltas en la boca tres veces al día. 
D) Aciclovir 800 mg/12 horas durante 7 días 
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14. ¿En qué caso de intoxicación por fármacos utilizaría flumazenilo como antídoto? 
A) Intoxicación por benzodiacepinas 
B) Intoxicación por antidepresivos tricíclicos 
C) Intoxicación por salicilatos 
D) Intoxicación por paracetamol 

 
 
15. La fisioterapia respiratoria en pacientes con enfermedad pulmonar obstructiva crónica 
incluye, señale la opción CORRECTA: 

A) Drenaje bronquial 
B) Reeducación respiratoria 
C) Técnicas de relajación 
D) Todas son correctas 

 
 
16. En relación a las pruebas diagnósticas, desde el punto de vista de la investigación 
cuantitativa, señale la opción INCORRECTA: 

A) El valor predictivo positivo (VPP) es la probabilidad de que un individuo en quien la 
prueba ha dado un resultado positivo tenga la enfermedad. 

B) El valor predictivo negativo (VPN) es la probabilidad de que, si el resultado de la prueba 
es negativo, el paciente no tenga la enfermedad 

C) Los valores predictivos no guardan relación con la prevalencia de la enfermedad 
D) La especificidad de la prueba representa la probabilidad de que una medida clasifique 

correctamente a una persona no enferma. 
 
17. Los marcadores tumorales séricos son moléculas que pueden estar elevadas en el 
paciente con cáncer, pero no son específicos de malignidad. Dentro de ellos, ¿con qué 
tumor de los siguientes puede estar relacionado un incremento del marcador alfa-
fetoproteína?  

A) Cáncer de próstata 
B) Hepatocarcinoma 
C) Cáncer colorrectal 
D) Mieloma múltiple 

 
18. La escala CHA2DS2-VASc se utiliza para: 

A) Estimar el riesgo tromboembólico en un paciente con Fibrilación Auricular 
B) Valorar el grado de insuficiencia cardíaca de un paciente 
C) Evaluar el riesgo hemorrágico en pacientes con arritmia a la hora de instaurar tratamiento 
anticoagulante 
D) Es una escala ecocardiográfica 

 
19. Indique cuál de las siguientes es una anemia macrocítica: 

A) Aplasia medular 
B) Anemia megalobástica 
C) Anemia ferropénica 
D) Talasemia 

 
20. Indique la opción CORRECTA en relación a tiroiditis que se acompaña de fiebre y 
bocio difuso doloroso: 

A) Tiroiditis de Hashimoto 
B) Linfocítica subaguda 
C) Tiroiditis posparto 
D) Tiroiditis granulomatosa de De Quervain 
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21.El diagnóstico de certeza de gota se establece mediante: 
A) Presencia de hiperuricemia 
B) Artrocentesis con visualización de cristales de urato monosódico en el líquido sinovial  
C) La respuesta terapéutica a la colchicina 
D) La radiología convencional  

 
 
22. Señale cual es el patógeno MÁS frecuente de infecciones urinarias independien-
temente de la edad y el sexo del paciente: 

A) Staphylococcus saprophyticus 
B)  Proteus Mirabilis 
C) Enterococcus faecalis 
D) Escherichia coli  

 
 
23. ¿Cuál es el tratamiento antibiótico de elección en una neumonía adquirida en la 
comunidad en paciente menor de 65 años, sin comorbilidades conocidas? 

A) Amoxicilina 1 g/8 h durante 5 días 
B) Amoxicilina y ácido clavulánico 875-125 mg/8 h durante 5 días 
C) Levofloxacino 500 mg diarios durante 5 días 
D) Cefixima 400 mg diarios durante 5 días 

 
24. Indique la maniobra exploratoria que ayuda al diagnóstico de tenosinovitis de De 
Quervain (tendinosis estenosante que afecta a los tendones que discurren por el primer 
compartimento extensor de la muñeca):  

A) Maniobra de Yergason 
B) Prueba de Gerber 
C) Prueba de Finkelstein 
D) Test de Laseggue 

 
25. En la disfunción eréctil, indique el tratamiento farmacológico de elección: 

A) Los agonistas dopaminérgicos (apomorfina) 
B) Los inhibidores de la fosfodiesterasa 5 (sildenafilo) 
C) La inyección intracavernosa de Prostaglandina E1 
D) La mejor opción es el tratamiento quirúrgico en estos casos 

 
26. ¿En la valoración inicial de un paciente con dolor torácico, ¿qué alteración 
electrocardiográfica que indica lesión subepicárdica confirma el diagnóstico de Infarto 
Agudo de Miocardio? 

A) Ondas T altas, picudas y simétricas 
B) Alargamiento del intervalo PR 
C) Elevación del punto J 
D) Elevación persistente del segmento ST 

 
27. Señale cuál de las siguientes afirmaciones NO es cierta en relación al tratamiento del 
asma bronquial: 

A) No se deben reducir dosis hasta que el paciente no presente un buen control durante 3 
meses o más, para llegar hasta las dosis mínimas terapéuticas necesarias 
B) La vía oral es de elección para la administración de la mayoría de los fármacos 
C) El tratamiento farmacológico debe ir acompañado de la evitación de los factores 
desencadenantes o que agravan la enfermedad 
D) Entre los objetivos del tratamiento se encuentra prevenir las exacerbaciones y la 
obstrucción crónica del flujo aéreo 
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28. ¿Cuál es el microorganismo que produce con MAYOR frecuencia la denominada 
Diarrea del Viajero? 

A) Salmonella Enteritidis 
B) Shygella Disenteriae 
C) Escherichia coli enterotoxigénica 
D) Giardia Lamblia 

 
 
29. ¿Cuál es el tratamiento de elección de la neuralgia del trigémino? 

A) Amitriptilina 
B) Acido Valpróico 
C) Clonazepam 
D) Carbamacepina 

 
 
30. Señale cuál de las siguientes NO es una gammapatía monoclonal (hipergammaglo-
bulinemia):  

A) Mieloma Múltiple 
B) Macroglobulinema de Waldenström 
C) Linfoma de Hodgkin 
D) Enfermedad de cadenas pesadas 

 
31. ¿Cuál es la composición MÁS frecuente de los cálculos en pacientes con urolitiasis? 

A) Fosfato amónico 
B) Oxalato cálcico 
C) Ácido úrico 
D) Fosfato cálcico 

 
32. Indique cuál de los siguientes son signos radiológicos compatibles con artrosis: 

A) Esclerosis subcondral 
B) Disminución del espacio articular 
C) Osteofitos 
D) Todas son correctas 

 
33. En relación a la prueba de la tuberculina para el diagnóstico de tuberculosis señale la 
opción que NO es correcta: 

A)  Un resultado negativo en la prueba de la tuberculina poco después del inicio de una 
infección por M. tuberculosis descarta la infección 
B) El tipo de antígeno que se utiliza en la tuberculina es el derivado proteico purificado (PPD, 
purified protein derivative). 
C) Los resultados negativos de la prueba de la tuberculina pueden deberse a errores de la 
técnica o de la lectura o a situaciones que comporten inmunodepresión 
D) La técnica más común para realizarla es la intradermorreacción, conocida como «técnica 
de Mantoux» 

 
34. Indique cuál es el tratamiento de elección de la infección no complicada, urogenital, 
anorrectal o faríngea por Neisseria gonorrhoeae: 

A) Gentamicina, 240 mg por vía intramuscular en dosis única. 
B) Azitromicina, 2 g por vía oral en dosis única. 
C) Ceftriaxona (500 mg por vía intramuscular en dosis única) más azitromicina (1 g por vía 
oral en dosis única) o bien doxiciclina (100 mg cada 12 h por vía oral durante 7 días). 
D) Espectinomicina (2 g por vía intramuscular en dosis única)  
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35. Entre los criterios diagnósticos de trastorno de depresión mayor indique el que NO es 
correcto: 

A)  Los síntomas causan malestar clínicamente significativo o deterioro en lo social, lo laboral 
u otras áreas importantes del funcionamiento 
B) El episodio de depresión mayor no se explica mejor por un trastorno del espectro de la 
esquizofrenia y otros trastornos psicóticos. 
C)  Ha habido episodios previos maníacos o hipomaníacos. 
D) Disminución importante del interés o el placer por todas o casi todas las actividades la 
mayor parte del día, casi todos los días durante al menos dos semanas 

 
 
36. Señale cuál de los siguientes forma parte un programa de rehabilitación cardíaca: 

A)  Asesoramiento sobre la actividad social, laboral y sexual 
B)  Intervención psicológica con enseñanza de técnicas de relajación 
C)  Un programa de entrenamiento físico. 
D) Todas son correctas 

 
 
37. ¿Cuál de las siguientes características clínicas NO aparece en la pitiriasis versicolor? 

A)  Está causada por la variante patógena filamentosa del hongo levaduriforme Pityrosporum 
ovale 
B) Se caracteriza por máculas hipopigmentadas de 0,5-1 cm de diámetro, que confluyen en 
los hombros, la espalda y el tórax anterior  
C)  El tratamiento consiste en la aplicación de corticoides tópicos  
D)  El borde de las lesiones es bien delimitado, y el raspado de las mismas produce 
descamación en la infección activa 

 
 
38. Señale lo que NO es correcto en relación al trastorno ocular denominado amaurosis 
fugaz: 

A)  Es un episodio transitorio de pérdida de agudeza visual monocular de varios minutos de 
duración, con recuperación total en 1-2 h. 
B) El tratamiento consiste en el control de los factores de riesgo cardiovascular, 
antiagregantes plaquetarios y tratamiento quirúrgico de la causa si procede. 
C)  No aparece en la arteritis de células gigantes (Enfermedad de Horton) 
D) La causa más frecuente es la liberación de émbolos procedentes de la carótida cuando 
existe arterioesclerosis o desde el corazón en casos de arritmia cardíaca. 

 
 
39. ¿Cuál de las siguientes vacunas es una vacuna viva atenuada? 

A) Varicela. 

B) Tétanos. 

C) Tosferina. 

D) Neumocócica. 

 

 

40. ¿Todas las siguientes entidades son causa de obesidad secundaria, EXCEPTO? 
A) Ovario poliquístico. 

B) Síndrome de la silla turca vacía. 

C) Síndrome de Cushing. 

D) Hipertiroidismo. 

 



 

Página 7 de 12 

 

41. ¿Cuál es la principal fuente alimentaria de ácido fólico o vitamina B9? 
A) Vísceras. 

B) Hojas de vegetales. 

C) Alimentos de origen animal. 

D) Leche y derivados lácteos. 

 

 
42. ¿Qué patología debemos sospechar ante una paciente en edad fértil que consulta 
por dismenorrea intensa, dolor pélvico, dispareunia o disquecia, que persisten al largo 
del tiempo? 

A) Torsión ovárica. 

B) Infección urinaria. 

C) Endometriosis. 

D) Embarazo ectópico. 

 
 
43. Las siguientes recomendaciones forman parte del tratamiento no farmacológico 
de la hipertensión arterial, EXCEPTO:  

A) Restricción del contenido de sal en la dieta a menos de 10 gramos al día. 

B) Conseguir un IMC entre 20 y 25 kg/m2 

C) Ejercicio físico regular aerobio durante 30 minutos diarios, como mínimo 

D) Eliminar o al menos restringir el consumo de alcohol. 

 
 
44. En un paciente hipertenso, ¿cuál de las siguientes situaciones indicaría que esta-
mos ante la existencia de lesión subclínica de órgano diana? 

A) Criterio de Sokolow-Lyon de 28 mm. 

B) Índice tobillo-brazo inferior de 0,9. 

C) Microalbuminuria de 20 mg/24 horas. 

D) Filtrado glomerular de 62 mL/min/1,73 m. 

 
 
45. ¿Cuál es el primer signo de inicio de la pubertad femenina? 

A) La aparición del vello pubiano. 

B) La menarquia. 

C) La aparición del botón mamario.  

D) La aceleración del crecimiento. 

 
 
46. ¿Todos los siguientes fármacos pueden ser causa de ginecomastia en adoles-

centes, EXCEPTO? 

A) Omeprazol. 

B) Isoniacida. 

C) Metronidazol. 

D) Ibuprofeno. 
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47. ¿Qué se entiende por Riesgo Relativo (RR) de un estudio? 

A) Número de casos que aparecen en la población total. 

B) Número necesario de pacientes a tratar para producir un efecto positivo. 

C) Número de veces que un fenómeno es más frecuente en el grupo de expuestos que en 

el grupo de no expuestos. 

D) Número de pacientes necesarios para producir un efecto adverso. 

 

 
48. ¿Cuál de los siguientes NO es un elemento conceptual de la Atención Primaria de 

Salud? 

A) La atención integral. 

B) La longitudinalidad. 

C) La accesibilidad. 

D) El trabajo individual. 

 

49. ¿Cuál es el instrumento que más se ha empleado para evaluar la función familiar 

en el espacio de la Atención Primaria? 

A) Cuestionario Apgar familiar. 

B) Cuestionario de familia de Hachinski. 

C) Índice familiar de BODE. 

D) Escala para la detección de problemas familiares de CAGE. 

 
50. El núcleo fundamental de las actividades de prevención secundaria lo forman: 

A) Los programas de promoción de la salud. 

B) Las intervenciones terapéuticas. 

C) Los programas de cribado. 

D) Las actividades de rehabilitación. 

 
51. ¿Todos los siguientes son factores de riesgo para el cáncer de mama, EXCEPTO? 

A) Obesidad. 

B) Sedentarismo. 

C) Primer embarazo después de los 30 años. 

D) Multiparidad. 

 
52. ¿Los siguientes fármacos pueden interactuar con las estatinas y aumentar el riesgo 
de miopatía y rabdomiolisis, EXCEPTO? 

A) Itraconazol. 

B) Cefuroxima. 

C) Claritromicina. 

D) Amlodipino. 

 
 
53. Según la Medicina Basada en la Evidencia, para realizar la valoración crítica de un 
artículo se requiere evaluar los siguientes aspectos, EXCEPTO: 

A) Longitudinalidad. 

B) Magnitud de los resultados. 

C) Contexto. 

D) Aplicabilidad a los propios pacientes. 
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54. Cuál es el método MÁS adecuado, auspiciado por la Organización Mundial de la 
Salud (OMS), para la detección de los bebedores de riesgo? 

A) Cuestionario de CAGE. 

B) Alcohol Use Disorders Inventory Test (AUDIT). 

C) Münchner Alkoholismus Test (MALT). 

D) Determinación de la gamma-glutamil transpeptidasa (GGT). 

 
 
55. ¿Ante una niña que presenta prurito anal y vaginal de predominio nocturno, ¿qué es 
lo primero que debemos sospechar? 

A) Oxiuriasis. 

B) Giardiasis. 

C) Toxoplasmosis. 

D) Ascaridiasis. 

 
 
56. ¿Cuál de las siguientes situaciones NO es un criterio de derivación al hospital en un 
caso de bronquiolitis? 

A) Dificultad en la ingesta (inferior al 50% de la habitual). 

B) Saturación de oxigeno menor del 92%. 

C) Aleteo nasal. 

D) Taquipnea de 50 respiraciones por minuto. 

 
 
57. ¿Cuál de las siguientes situaciones es criterio para el diagnóstico de diabetes?   

A) Glucemia al azar superior a 140 mg/dL (7,77 mmol/l). 

B) Glucemia en ayunas superior a 100 mg/dL (5,55 mmol/l). 

C) Glucemia al azar superior a 180 mg/dL (9,99 mmol/l)   

D) Glucemia en ayunas superior a 125 mg/dL (6,94 mmol/l). 

 

 

58. En un paciente que padece insuficiencia cardíaca y diabetes mellitus tipo 2 que no 
se controla con metformina, ¿cuál de los siguientes fármacos deberíamos añadir como 
primera elección? 

A) Glitazona. 

B) Inhibidor de SGLT2. 

C) Meglitinida. 

D) Inhibidor de DPP4. 

 
 
59. ¿Cuál de los siguientes fármacos antihipertensivos está contraindicado en el 
embarazo? 

A) Nifedipino. 

B) Losartán. 

C) Labetalol. 

D) α-metildopa. 
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60.  Para el diagnostico de insuficiencia cardíaca con fracción de eyección ligeramente 
reducida (IC-FElr) se requiere de la presencia de signos y síntomas de sospecha y una 
fracción de eyección del ventrículo izquierdo (FEVI) de:  

A) Menor de 41%, 

B) Superior al 65%. 

C) Superior al 49%. 

D) Entre 41-49%. 

 

61. ¿Cuándo se considera anemia del embarazo? 
A) Hemoglobina menor de 14 mg/dL. 

B) Hemoglobina menor de 13 mg/dL. 

C) Hemoglobina menor de 12 mg/dL. 

D) Hemoglobina menor de 11 mg/dL. 

 

62. ¿Cuándo podemos decir que una persona que deja de fumar se encuentra en la 

fase de precontemplación? 

A) La persona está intentando dejar de fumar, pero aún no lleva 6 meses sin fumar. 
B) Se está preparado para cambiar, se ha pensado cómo (un plan de cambio) y cuándo se 

cambiará.  
C) Se toma conciencia del problema y aparece el fenómeno de la ambivalencia; al mismo 

tiempo se quiere y se rechaza cambiar y se va oscilando entre una y otra decisión. 
D) La persona sabe que fumar es un problema, pero no es consciente de él y no ha pensado 

en cambiar. 
 
63. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones relacionadas con la salud comunitaria es 

FALSA? 

A) Un elemento imprescindible de la caracterización demográfica de la comunidad es la cuan-
tificación de los denominadores poblacionales. 

B) Los métodos cualitativos más utilizados en Atención Primaria son las entrevistas en pro-
fundidad a informadores claves, los grupos focales y los grupos nominales. 

C) La Atención Primaria puede conseguir plenamente sus objetivos de salud sin la implicación 
de una red de servicios, organizaciones y grupos sociales. 

D) La responsabilidad de la monitorización de las actividades recae en quienes ejecutan el 
programa, el equipo de Atención Primaria y, eventualmente, otros servicios e instituciones. 

 
64. ¿Cuál de las siguientes definiciones corresponde a la Prevención Cuaternaria? 

A) Las medidas orientadas a evitar la aparición de una enfermedad o problema de salud 
mediante el control de los factores de riesgo. 

B) El conjunto de actividades que se toman para evitar, reducir o paliar el daño producido 
por las intervenciones clínicas y sanitarias. 

C) El grupo de actividades orientadas al seguimiento y tratamiento de una enfermedad es-
tablecida para evitar el empeoramiento y la aparición de complicaciones. 

D) El conjunto de acciones encaminadas a la identificación temprana de la enfermedad. 
 
65. Todas las siguientes valoraciones forman parte de la prueba Short Physical Perfor-

mance Batery (SPPB) o test de Guralnik, EXCEPTO: 

A) Test de desnutrición. 
B) Test de equilibrio. 
C) Test de velocidad de la marcha. 
D) Test de levantarse de la silla. 
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66.  Los siguientes fármacos pertenecen al primer escalón de la escalera analgésica de la 
Organización Mundial de la Salud, EXCEPTO: 

A) Paracetamol. 
B) Antiinflamatorios no esteroides. 
C) Metamizol. 
D) Tramadol. 

 
67.  Los siguientes son objetivos de la función educadora y de influencia de la entrevista 
clínica, EXCEPTO: 

A) Lograr un acuerdo. 
B) Implicar al paciente. 
C) Evaluar desde la experiencia del paciente. 
D) Aumentar conocimientos y conductas apropiadas. 

68. ¿Cuál es el diagnóstico electrocardiográfico del siguiente electrocardiograma? 

A) Bloqueo de rama izquierda. 
B) Bloqueo de rama derecha. 
C) Bloqueo hemifascicular. 
D) Bloqueo bifascicular. 
 
69. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA respecto a la Enfermedad de Chagas? 
A) Es una enfermedad infecciosa causada por el protozoo Trypanosoma cruzi. 
B) La vía vectorial es la forma más importante de transmisión. 
C) De las formas crónicas, la más frecuente es la afección respiratoria. 
D) La fase aguda de la infección suele ser leve o asintomática. 
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70. ¿Cuál de las siguientes cardiopatías congénitas es acianótica? 
A) Tetralogía de Fallot. 
B) Trasposición completa de las grandes arterias. 
C) Atresia tricúspide. 
D) Comunicación interventricular. 
 

 
PREGUNTAS DE RESERVA 
 
71. ¿Cuál es la complicación MÁS grave relacionada con el consumo de drogas “de 
diseño”? 

A) Hipotermia. 
B) Broncoespasmo. 
C) Golpe de calor. 
D) Edema pulmonar. 

 
 
72.  El tratamiento de la vaginosis bacteriana sintomática durante el embarazo es:  

A) Metronidazol oral. 

B) Claritromicina oral. 

C) Doxiciclina oral  

D) Clotrimazol intravaginal. 

 
 
73. ¿Cuál de las siguientes recomendaciones sobre el aporte mínimo de la dieta de la 
persona con úlceras por presión es INCORRECTA? 

A) Proteínas entre 1,25-2 g/Kg de peso/día. 

B) Agua 15 ml/Kg de peso/día. 

C) Calorías 30-35 kcal/Kg de peso/día. 

D) Aporte de vitaminas C, A y del complejo B. 

 

 

74. ¿En el abordaje de la educación sexual en adolescentes cuál de las siguientes 
consideraciones es FALSA? 

A) La educación sexual se debe hacer desde el placer, el consentimiento, la diversidad y 

dando respuesta a las preguntas del adolescente. 

B) Mantener la confidencialidad de los adolescentes, excepto con familiares y profesores. 

C) Se debe informar que no hay sexo seguro. Existen prácticas con riesgos diferentes. 

D) Educar sin estereotipos de género ni juicios desde la diversidad de las masculinidades 

y feminidades. 

 

75. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA respecto al Megaeritema 
Epidémico? 

A) Está producido por el Streptococcus pyogenes del grupo A 

B) Se trata con un antibiótico macrólido. 

C) Puede recidivar con la exposición al sol, el calor, el ejercicio y el estrés. 

D) Se inicia con un exantema vesículo-ampolloso pruriginoso en extremidades. 

 
 
 
 


