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PRIMER EJERCICIO DEL PROCESO SELECTIVO PARA EL INGRESO,
POR EL SISTEMA GENERAL DE ACCESO LIBRE,
EN EL CUERPO DE MEDICOS TITULARES,

CONVOCADO POR RESOLUCION DE 11 DE JUNIO DE 2020
(BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO DEL 23).

INSTRUCCIONES

1. No abra este cuestionario hasta que se le indique

2.  Este cuestionario estd compuesto por 130 preguntas de respuesta multiple de las cuales de
las 121 a la 130 constituyen las preguntas adicionales de reserva, que se valoraran en el caso
de que anule alguna de las 120 preguntas anteriores.

3. Recuerde que el tiempo de realizacion de este ejercicio es de DOS HORAS.

4.  Todas las preguntas del cuestionario tienen el mismo valor y contienen una sola respuesta
correcta. Cada contestacion correcta valdra 1; se restara 0,25 por cada una de las respuestas
incorrectas y se dejaran de valorar las preguntas no respondidas.

5. Las respuestas deberdn ser marcadas en la Hoja de examen teniendo en cuenta estas
instrucciones y las contenidas en la propia Hoja de examen.

6. Marque las respuestas con boligrafo negro o azul y compruebe siempre que la marca que va
a senalar en la Hoja de examen corresponde al nimero de pregunta del cuestionario. En la
Hoja de examen no deberéa anotar ninguna otra marca o senal distinta de las necesarias para
contestar el ejercicio.

7. Noseranvaloradas las contestaciones en las que las marcas o correcciones efectuadas ofrezcan
la conclusién de que “no hay opcién de respuesta” valida. En el supuesto de que hubiera dos o
mas marcas la pregunta se considerara errénea de acuerdo con las instrucciones facilitadas en
la Hoja de examen.

8. NO SEPARE EL “EJEMPLAR PARA EL INTERESADO” DE LA HOJA DE EXAMEN.

9. EL“EJEMPLAR PARA EL INTERESADO” LE SERA ENTREGADO POR EL RESPONSABLE UNA VEZ
FINALICE EL EJERCICIO.
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1. Segun se establece en la Constitucién, las Comunidades Autonomas podran asumir competencias

en:

A. Sanidad exterior. Bases y coordinacién general de la sanidad.

B. Régimen de produccién, comercio, tenencia y uso de armas y explosivos.
C. Sanidad e higiene.

D. Legislacion sobre productos farmacéuticos.

2. ;Cual de las siguientes competencias NO corresponde al Tribunal constitucional?

A. Recurso de inconstitucionalidad.

B. Recurso de amparo.

C. Enjuiciamiento de la responsabilidad contable en que incurran quienes tengan a su cargo el
manejo de fondos publicos.

D. Declaracién sobre la constitucionalidad de los Tratados Internacionales.

3. Conforme establece el articulo 57.5 de la Constitucién espanola las abdicaciones y renuncias a la
Jefatura del Estado espanol, asi como cualquier duda de hecho o de derecho que ocurra en el orden
de sucesion a la Corona, se resolveran:

A. Por cualquier norma con rango de Ley.

B. Por Real Decreto o Acuerdo aprobado en Consejo de Ministros.
C. Sélo por una ley organica.

D. Mediante auto dictado por el Tribunal Constitucional.

4. Las Camaras podran delegar en las Comisiones Legislativas Permanentes:

Las cuestiones internacionales.

La aprobacién de proyectos o proposiciones de ley.
Las leyes orgéanicas y de bases.

La reforma constitucional.

Dowp

5. Corresponde al Presidente del Gobierno:

A. Acordar la negociacién y firma de Tratados internacionales, asi como su aplicacién provisional.

B. Declarar los estados de alarma y de excepcién y proponer al Congreso de los Diputados la de-
claracién del estado de sitio.

C. Disponer la emision de Deuda Publica o contraer crédito, cuando haya sido autorizado por una
Ley.

D. Proponer al Rey el nombramiento y separacién de los Vicepresidentes y de los Ministros.

6. De acuerdo con lo establecido en el articulo 141.1 de la Constitucién espanola la provincia es una
entidad con personalidad juridica propia y cualquier alteracion de los limites provinciales habra de
ser aprobada por:

A. Acuerdo del Consejo de Ministros.

B. Acuerdo conjunto de los érganos de gobierno y administracién de las provincias afectadas,
siempre que sea ratificado mediante decisi6én adoptada al efecto por la Presidencia de la Co-
munidad Auténoma de encuadramiento.

C. Por las Cortes Generales mediante Ley Organica.

D. En ningln caso pueden alterarse los limites provinciales sin ser previamente reformadas las
actuales previsiones constitucionales.
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10.

11.

12,

Indique la respuesta CORRECTA:

La regulacién del defensor del pueblo se realiza mediante ley orgéanica.

Las leyes ordinarias se aprueban por mayoria absoluta del Congreso.

Las leyes de bases permiten dictar normas con caracter retroactivo.

Las leyes de bases permiten transferir competencias a las Comunidades Auténomas.

powp

NO estaran obligados a relacionarse a través de medios electronicos con las Administraciones Pu-
blicas para la realizacion de cualquier tramite de un procedimiento administrativo, tal y como se
recoge en la Ley 39/2015 de Procedimiento Administrativo Comin de las Administraciones Publicas:

Las personas fisicas.

Las entidades sin personalidad juridica.

Los notarios y registradores de la propiedad y mercantiles.

Los empleados de las Administraciones Pablicas para los tramites y actuaciones que realicen
con ellas por razén de su condicién de empleado publico, en la forma en que se determine re-
glamentariamente por cada Administracion.
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Segun lo establecido en el articulo 72.3 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del
Sector Publico, los Delegados del Gobierno en las Comunidades Auténomas son érganos directivos
que dependen organicamente del Presidente del Gobierno y funcionalmente del Ministerio compe-
tente por razon de la materia, y tienen rango de:

Secretario de Estado.
Subsecretario.
Director General.
Subdirector General.
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En relacion a las conferencias sectoriales, indique la respuesta INCORRECTA:

Dispone de un reglamento de organizacién y funcionamiento.

Se podréan reunir cuando lo soliciten, al menos, la tercera parte de sus miembros.
El Secretario sera designado por acuerdo de la mayoria simple de los miembros.
El Secretario asistira a las reuniones con voz pero sin voto.
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Conforme a lo previsto en el articulo 37.1 de la Ley 9/2017, de 8 de noviembre, de Contratos del Sec-
tor Piblico, las entidades del sector plblico podran contratar verbalmente:

A. Entodos los casos

B. No podran contratar verbalmente en ningin caso.

C. Unicamente cuando la tramitacion del contrato tenga, conforme a lo previsto en el articulo 120.1
de la citada Ley, caracter de emergencia.

D. Cuando el contrato esté sometido a un régimen juridico de derecho privado.

El incumplimiento por un/a empleado/a piblico/a de los plazos u otras disposiciones de procedi-
miento en materia de incompatibilidades, cuando no suponga mantenimiento de una situacién de
incompatibilidad, constituye una infraccion de caracter:

A. No constituye infraccioén.
B. Leve.

C. Grave.

D. Muy grave.



CUERPO DE MEDICOS TITULARES ﬁ'ﬁ

13.

14.

15.

16.

17.

MINISTERIO
DE SANIDAD

Indique a partir de cuantos trabajadores es necesaria la elaboracién y aplicacion de un plan de
igualdad por parte de la empresa, segin establece la Ley 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad
efectiva de mujeres y hombres:

A.

B.
C.
D.

150.
200.
250.
300.

El Consejo Europeo tiene su sede en:

A
B
C.
D.

Bruselas.

Luxemburgo.

Estrasburgo.

El pais que ostente su presidencia semestral.

¢Cual de las siguientes NO forma parte de las misiones del Centro Europeo para la Prevencion y
Control de las Enfermedades?

A.

B.

Identificar, determinar y comunicar las amenazas actuales y emergentes que representan para
la salud humana las enfermedades transmisibles.

Actuar por iniciativa propia ante brotes de enfermedades de origen desconocido que pudieran
propagarse en o a la Comunidad hasta que se determine la fuente del brote.

Regular el nombramiento de los laboratorios de referencia para enfermedades transmisibles de
los Estados Miembros de la Unién Europea.

Ante un brote NO causado por una enfermedad transmisible, actuard en colaboracién con la
autoridad competente y a peticion de ésta.

La Directiva 2006/123/CE del Parlamento Europeo y del Consejo, de 12 de diciembre de 2006, relati-
va a los servicios en el mercado interior regula, entre otras cosas la libre prestacion de servicios en
la Unién Europea. A cuéal/es de los servicios es de aplicacion la citada Directiva:

A.
B.

C.

D.

A los servicios financieros, como los bancarios o de crédito.

A los servicios y redes de comunicaciones electrénicas.

A los servicios sanitarios, prestados o no en establecimientos sanitarios, independientemente
de su modo de organizacién y de financiacién a escala nacional y de su caracter publico o priva-
do.

No es de aplicacion a los servicios referidos en las letras A, B, C.

Senale cual de las siguientes afirmaciones sobre la Coordinacién General Sanitaria, seglin se recoge
en el Articulo 70 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, NO es correcta:

A.

El Estado y las Comunidades Auténomas aprobaran planes de salud en el &mbito de sus respec-
tivas competencias, en los que se preveran las inversiones y acciones sanitarias a desarrollar,
anual o plurianualmente.

La Coordinacion General Sanitaria incluira el marco de actuaciones y prioridades para alcanzar
un sistema sanitario coherente, arménico y solidario.

Los criterios generales de coordinacién aprobados por el Estado se remitiran a las Comunidades
Auténomas para que sean tenidos en cuenta por éstas en la formulacién de sus planes de salud
y de sus presupuestos anuales.

Los sindicatos y organizaciones empresariales no colaboraran en la elaboracién de los criterios
generales de coordinacién sanitaria.
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18. Enrelacion a las asociaciones de consumidores y usuarios:

A. Podran percibir ayudas econémicas o financieras de las empresas o grupo de empresas que
suministran bienes o servicios a los consumidores o usuarios.

B. Podran realizar comunicaciones relacionadas con la promocién o venta de bienes y servicios

C. Podran incluir como asociados a personas juridicas con &nimo de lucro.

D. Si son de ambito estatal, deberan figurar inscritas en el Registro Estatal de Asociaciones de
Consumidores y Usuarios.

19. El punto de contacto con la Comision Europea en materia de seguridad alimentaria sera:

Las Comunidades Auténomas.

La Direccion General de Salud Publica del Ministerio de Sanidad.
La Agencia Espanola de Seguridad Alimentaria y Nutricion.

La Direcciéon General de Consumo del Ministerio de Consumo.
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20. ;Cual de los siguientes 6rganos directivos NO depende de la Secretaria de Estado de Sanidad (RD
735/2020)?

La Direccién General de Cartera Comun de Servicios del Sistema Nacional de Salud y Farmacia.
La Delegacién del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas con rango de Direccién General.
La Subsecretaria de Sanidad.

La Direccién General de Cartera Comun de Servicios del Sistema Nacional de Salud y Farmacia.
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21. La atencion sanitaria especializada:

A. Se presta tanto a demanda como de manera programada o urgente, y tanto en la consulta del
centro de salud y del consultorio rural como en el domicilio del enfermo.

B. Concentra la mayor parte de actividades de promoci6én de la salud, educacion sanitaria y pre-
vencién de la enfermedad.

C. Seencarga de las actividades de la atencién comunitaria.

D. Proporciona la continuidad de la atencion integral al paciente, una vez superadas las posibilida-
des de la atencion primaria y en coordinacién con ésta.

22 ;Cual de las siguientes opciones NO es una oficina regional de la OMS?

Oficina Regional para Africa.

Oficina Regional para las Américas.

Oficina Regional para el Atlantico Occidental.
Oficina Regional para Europa.
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23. Respecto al Reglamento Sanitario Internacional (2005), ; cual de los siguientes criterios NO esta in-
cluido en el Instrumento de decisién para evaluar eventos que pueden constituir una emergencia de
salud pubica de importancia internacional tal como figura en su Anexo2?

A. Repercusion de salud pablica grave.

B. Evento inusitado.

C. Riesgo significativo de restriccién internacional al comercio.
D. Riesgo de propagacién nacional.

24, ;Cual de las siguientes afirmaciones es CORRECTA respecto al Reglamento Sanitario Internacional
(2005)?

A. El comité de examen se convoca para asesorar al Director de la OMS a la hora de declarar un
Evento de Salud Pdblica de Importancia Internacional.
B. Esuninstrumento juridico internacional de caracter vinculante.
C. Lo han firmado Gnicamente 97 paises.
D. Entré en vigor en 2010.
¢
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El ambito de aplicacion de la Decision 1082/2013/UE, sobre las amenazas transfronterizas graves
para la salud NO incluye:

Amenazas de origen Biolégico.
Amenazas de origen Nuclear.
Amenazas de origen Quimico.
Amenazas de origen Ambiental.
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De acuerdo con lo establecido en el articulo 8.2 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica re-
guladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacion y
documentacion clinica, el consentimiento del paciente por regla general sera expresado:

Siempre de forma verbal.

Siempre de forma escrita.

De forma verbal, excepto en los casos en que legalmente se exija por escrito.
Indistintamente en todos los casos.
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Indique la respuesta INCORRECTA respecto a las prestaciones que incluye la Cartera comiin suple-
mentaria del Sistema Nacional de Salud:

A. Prestacién ortoprotésica.

B. Prestacion farmacéutica.

C. Transporte sanitario no urgente.

D. Prestacién con productos dietéticos.

El articulo 58.2 de la Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Publica dispone que, sin perjui-
cio de la sancién econémica que pudiera corresponder, en los supuestos de infracciones muy graves
en materia de salud publica, se podra acordar por la autoridad competente el cierre temporal de los
establecimientos o servicios por un plazo maximo de:

A. Un ano.

B. Cinco afnos.
C. Seis meses.
D. dos meses.

El Portal de la Transparencia, segin se recoge en el articulo 10 de la Ley 19/2013, de 9 de diciembre,
de transparencia, acceso a la informacion publica y buen gobierno, depende del:

Ministerio de la Presidencia, Relaciones con las Cortes y Memoria Democréatica
Ministerio de Consumo

Ministerio de Justicia

Ministerio de Politica Territorial y Funcién Pablica
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Senale la respuesta FALSA con respecto a la investigacion con seres humanos:

A. Sblo podra llevarse a cabo en ausencia de una alternativa de eficacia comparable.

B. Se permite la constitucion de preembriones y embriones humanos exclusivamente con fines de
experimentacion.

C. Lainvestigacién no debera implicar para el ser humano riesgos y molestias desproporcionados
en relacion con los beneficios potenciales que se puedan obtener.

D. Cuando la investigacién implique a mujeres en edad fértil, se tendra en cuenta el posible im-
pacto adverso sobre un embarazo existente desconocido o posterior, asi como sobre la salud del
embrion, el feto o el nifio
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¢Cual de las siguientes afirmaciones es FALSA en relacién con la Encuesta Nacional de Salud de
Espana 20177

Dowp

La poblacién a estudio incluye personas residentes en viviendas familiares principales.
Tiene &mbito geografico nacional.

El trabajo de campo se realiz6 entre octubre 2016 y octubre 2017.

Sélo se incluye poblacién adulta.

La elaboracion del Informe Anual del Sistema Nacional de Salud, con un enfoque integral de la salud
y su proteccion y desde la perspectiva de la equidad, la calidad y la eficiencia, es una funciéon que es
ejercida en el ambito del estado por:

A.
B.

C.

D.

La Subdireccién General de Informacién Sanitaria.

La Subdireccién General de Cohesién y Alta Inspeccién del Sistema Nacional de Salud y Fondos
de Compensacion.

La Subdireccion General de Cartera de Servicios del Sistema Nacional de Salud y Fondos de
Compensacion

El Centro de Coordinacién de Alertas y Emergencias Sanitarias.

Para trabajar con poblaciones y muestras, es FALSO que:

Dowp

Los parametros describen a la poblacién.

En todo estudio es necesario definir correctamente la poblacién.

En todo estudio es necesario definir correctamente la muestra.

Trabajar con muestras de tamano adecuado reduce los gastos del estudio pero también reduce
la calidad de los datos.

En el contraste de hipétesis es FALSO que:

Dowp

La potencia es la posibilidad de rechazar la hipétesis nula siendo falsa.

Si rechazamos la hipétesis nula siendo cierta cometemos el error tipo I.

Si aceptamos la hipétesis nula siendo falsa cometemos el error tipo Il.

Si el contraste se ha realizado correctamente, no rechazaremos la proposicién que hemos reali-
zado sobre nuestra poblacién si es verdadera.

Respecto a las medidas de incidencia de enfermedad, es CIERTO que:

A.

B.
C.

D.

La incidencia acumulada determina la proporcién de casos nuevos en la poblacion general en un
periodo de seguimiento.

La incidencia acumulada es una tasa.

La tasa de incidencia mide el ritmo de ocurrencia de un evento en la poblacién expuesta en un
tiempo determinado.

La tasa de incidencia debe incluir los casos prevalentes al inicio de periodo.

Respecto a los estudios experimentales es FALSO que:

A.
B.
C.

D.

El investigador asigna la exposicién en funcién de un protocolo.

Siempre son aleatorizados.

El mejor tratamiento existente debe ser referencia de comparacién para cualquier nuevo trata-
miento.

En los ensayos clinicos las unidades de estudio son pacientes.

Sobre especificidad y sensibilidad de una prueba diagnéstica, es FALSO que:

pPowp

La sensibilidad de una prueba es la capacidad para detectar enfermedad en enfermos.

La sensibilidad es la proporcién de enfermos correctamente identificados en la prueba.

La especificidad es la capacidad de la prueba de descartar la enfermedad en sujetos sanos.
Si la enfermedad es incurable es mejor utilizar una prueba muy sensible.

€
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41,
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NO son estudios analiticos:

Los ensayos clinicos.

Los estudios de Casos y Controles.
Los estudios de Cohortes.

Los informes de caso.
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¢Cual de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A. El error muestral de un estudio epidemiolégico disminuye a medida que aumenta el tamano de
la muestra siempre que no existan sesgos diferenciales o sisteméticos de seleccioén.

B. El efecto de los factores de confusion en los resultados de un estudio epidemiolégico se puede
controlar en el analisis de los datos siempre que se haya tenido en cuenta en el diseno del es-
tudio.

C. Los sesgos en un estudio epidemiolégico reducen la validez de sus resultados.

D. Los resultados de los estudios epidemiolégicos son siempre aplicables a la poblacién, indepen-
dientemente de su validez.

Para una aproximacion a la reduccién de desigualdades en salud, ;qué pauta NO deberia tenerse en
cuenta?

Focalizacién en mejorar la salud de los grupos mas vulnerables.

Reduccién de las desigualdades entre los grupos més vulnerables y los mas favorecidos.
Analisis genético para deteccion de enfermedades raras.

Reduccién de las desigualdades en toda la poblacién, teniendo en cuenta el conjunto del gra-
diente social.
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¢Cual es la respuesta CORRECTA para definir la Planificacién Tactica o Estructural?

A. Es la etapa en que se organizan, estructuran y programan las actividades y los recursos para
alcanzar los objetivos fijados.

B. Es la etapa en que se deciden las prioridades de accidén y se valoran las diferentes alternativas
de abordaje en funcién de los elementos internos y externos de la organizacién, para poder al-
canzar los objetivos estratégicos.

C. Eslaetapaen que los programas se desglosan en uno o varios proyectos relacionados, que fijan
los objetivos operativos.

D. Es la etapa en que la planificacion estructural es una parte de la planificacién estratégica.

Con respecto a la Estrategia de Promocion de la Salud y Prevencién en el Sistema Nacional de Salud,
una de las siguientes afirmaciones es FALSA:

A. Unade las lineas estratégicas es la equidad en salud

B. Enla primerafase se han priorizado para la acciéon la poblacion menor de 15 afos y los mayores
de 50 anos

C. Enlaprimerafase no se considera la intervencién sobre el entorno de las poblaciones prioriza-
das

D. Uno de los objetivos especificos de la estrategia es promover el bienestar emocional en la po-
blacién infantil.

El mejor indicador de la capacidad de transmision de un microorganismo es:

A. Elintervalo de serie o tiempo de generacion.

B. La presencia de marcadores genéticos en el ADN del microorganismo que favorecen su transmi-
sibilidad.

C. Elumbral de inmunidad de rebano.

D. El ndmero de casos secundarios que se generan a partir de cada caso o nimero de reproduc-

cion.,
c,
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49,

La actualizacion de la Estrategia en Cancer aprobada por el Consejo Interterritorial del Sistema Na-
cional de Salud, el 22 de octubre de 2009, incluye como objetivo dentro de la linea estratégica de
deteccion precoz la deteccién precoz de cancer de mama con las siguientes bases, EXCEPTO una:

A. Programa poblacional.

B. Poblacién objetivo: mujeres de 50-69 anos de edad.
C. Prueba de cribado: ecografia.

D. Intervalo entre exploraciones: 2 anos.

¢Cual de las siguientes afirmaciones relativas al tabaco es FALSA?

A. Eltabaco es la principal causa de al menos la mitad de las enfermedades cardiovasculares.

B. El tabaco es responsable de mas del 90% de los casos de enfermedad pulmonar obstructiva
crénica.

C. Eltabaco esta vinculado a un mayor riesgo de diabetes, fractura de cadera, depresién, adiccién
al alcohol y otras sustancias.

D. En el conjunto de la Unién Europea, el tabaco es la quinta causa mas importante de muerte
prematura.

¢Cual de las siguientes afirmaciones relativas al alcohol es FALSA?

A. El método para estimar el consumo de alcohol, desarrollado por OMS, se denomina AUDIT.

B. En menores, la exposicion temprana al alcohol es un claro predictor de una posible dependencia
en la edad adulta.

C. No existe una cantidad segura de alcohol ni un momento seguro para su consumo durante el
embarazo

D. Elconsumo de alcohol durante el embarazo, de forma continua puede provocar el sindrome al-
cohélico fetal pero no el consumo de forma intermitente.

El Observatorio de la Nutricion y de Estudio de la Obesidad de la estrategia NAOS utiliza todos los
indicadores excepto uno:

A. Prevalencia de obesidad y sobrepeso en adultos y nifos.

B. Porcentaje de menores que desayunan diariamente.

C. Porcentaje de publicidad de alimentacién y bebidas dirigida a nifos de 4-12 anos.
D. Porcentaje de adultos y ninos que consumen aceite de oliva diariamente.

La estrategia de cribado de cancer de mama se considera una estrategia de:

A. Prevencion Primaria.
B. Prevencién Secundaria.
C. Prevencién Terciaria.
D. Proteccién de la Salud.

Segun el Reglamento General de Circulacion, aprobado por Real Decreto 1428/2003, de 21 de no-
viembre (BOE nim. 306, de 23 de diciembre), la cantidad maxima de alcohol permitida en sangre y
aire espirado para conductores de turismos es:

A. 03 gr/l.
B. 0,5gr/l.
C. 0,8grl
D. 1,3gr/l.
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La vigilancia de la salud en el trabajo obliga a declarar, ademas de las enfermedades profesiona-

les, aquellas denominadas como “enfermedades relacionadas con el trabajo”. Senale cual de las si-

guientes opciones NO se consideran “enfermedades relacionadas con el trabajo”:

A. TBC Pulmonar y hepatitis A.

B. Enfermedad de Huntington y fibrosis quistica.

C. Alteraciones sanguineas mayores y Encefalopatia Téxica Crénica.

D. Cataratasy neoplasia maligna de cavidades nasales.

¢Cual de los siguientes elementos que forma parte del Equipo de Inspeccién de un buque NO es co-

rrecto?

A. Fotdometro para la medicién de cloro y pH con sus correspondientes reactivos y elementos de
calibracion.

B. Termémetro digital con sonda.

C. Termdmetro analégico, linterna y metro.

D. Material para la toma de muestras.

Senale la respuesta INCORRECTA. La libre platica es la autorizacion que permite a una embarcacion:

A. Salir del puerto donde esta atracado, si ha tenido una alerta o problema sanitario.

B. Entrar en el puerto, embarcar o desembarcar.

C. Descargar o cargar suministros.

D. Descargar o cargar cargas.

Segun el Reglamento Sanitario Internacional (2005), ;quién asesora al Director General de la OMS

sobre las Emergencias de Salud Pibica de Importancia Internacional?

A. El Consejo Ejecutivo.

B. ElComité de Emergencias.

C. LaAsamblea Mundial de la Salud.

D. Una lista de cientificos y expertos definida en el Reglamento.

Segun el Reglamento Sanitario Internacional (2005), ;quién debe cumplimentar, si procede, la De-

claracion Maritima de Sanidad?

A. Los capitanes de los barcos.

B. Los consignatarios del puerto de llegada.

C. El Ministerio de Sanidad del pais al que pertenece el puerto de llegada.

D. El pasajero que se encuentre enfermo en el momento de la llegada a puerto.

De acuerdo con lo establecido en el Real Decreto 65/2006, para considerar a una sustancia como

muestra biolégica, ésta se debera destinar:

A. Alainvestigacién en ciencias de la salud.

B. Alainvestigacion en seres humanosy en animales.

C. Al diagnéstico e investigacion en seres humanos.

D. Alainvestigacion en seres humanos con excepcién de la investigacion basica.

En relacion a la vacunacion en adultos en Espana, son ciertas las siguientes afirmaciones, EXCEPTO:

A. Las coberturas de vacunacién en adultos en Espana no son tan altas como en la poblacién in-
fantil.

B. Desde el ano 2019, las vacunas recomendadas en la poblacién adulta estan representadas en el
calendario coman de vacunacién a lo largo de toda la vida.

C. Lavacunacion frente a tétanos es obligatoria en la poblacién mayor de 65 anos de edad.

D. Desde el Consejo Interterritorial del SNS se recomienda la vacunacién frente a la gripe en la
poblacién mayor, preferentemente a partir de los 65 anos.

d
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62.

De las vacunas que figuran a continuacién, indique cual NO es una vacuna viva atenuada:

. Vacuna frente al sarampién.
Vacuna frente a la rubeola.

. Vacuna frente al tétanos.
Vacuna frente a la parotiditis.

DO w>

A continuacién, figuran afirmaciones sobre las vacunas. Senale la que NO es correcta:

A. Las vacunas no se consideran medicamentos porque generalmente se administran a personas
sanas.

B. Laseguridad de las vacunas se evalGa durante el proceso de autorizacién y también después de
la autorizacion.

C. Unavacuna atenuada y una inactivada, ambas de administracién intramuscular, pueden admi-
nistrarse a una persona en la misma visita médica, pero en diferente lugar anatémico.

D. El correcto manejo de las vacunas durante el transporte y distribucién es fundamental para
asegurar su calidad.

Senale la respuesta CORRECTA en relacion a la epidemiologia de las enfermedades inmunopreveni-
bles.

A. La eficacia de una vacuna es lo mismo que su efectividad.

B. La efectividad de una vacuna puede medirse mediante el “método de cribado”

C. Para observar cambios en la dindmica de cualquier enfermedad inmunoprevenible tras la in-
troduccién de la vacuna correspondiente en el calendario de vacunacién, es necesario alcanzar
siembre una cobertura del 95 %.

D. Todas las vacunas proporcionan inmunidad colectiva o de grupo.

Si viaja a un destino para el que es recomendable vacunarse frente al virus de la Hepatitis A, jcual
es la pauta de vacunacién recomendable?

. Primera dosis: 2 semanas antes; segunda dosis: 6-12 meses después.
Primera dosis: 2 meses antes; segunda dosis: 6-12 meses después.
Primera dosis: 2 semanas antes; segunda dosis: 4-6 meses después.
Primera dosis: 2 meses antes; segunda dosis: 4-6 meses después.

DOowW>

En los aviones comerciales es CIERTO que:

A. Elriesgo de transmisién de una enfermedad infecciosa en un avién es elevado.

B. Laventilacién de la cabina renueva el aire unas 50 veces por hora.

C. La mayoria de los aviones reciclan hasta el 50% del aire de la cabina.

D. Con frecuencia se detectan casos de tuberculosis por contacto con casos en un avién.

Los elementos maviles que contienen informacion genética para el desarrollo de resistencias en las
bacterias se denominan:

A. Priones.
B. Plasmidos.
C. \Viriones.
D. Taxones.
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Respecto al Sistema Espanol de Farmacovigilancia de Medicamentos de uso Humano (SEFV-H) se-
nale la respuesta FALSA:

A.

B.

Esta integrado por 17 centros autonédmicos y la Agencia Espanola de Medicamentos y Productos
Sanitarios.

Los centros autonémicos de farmacovigilancia son unidades que se ubican siempre en los Ser-
vicios Centrales de las Consejerias de Sanidad.

FEDRA es la base de datos del SEFV-H, en dénde se relnen todos los casos de sospechas de
reacciones adversas.

Los ciudadanos pueden comunicar sospechas de RAM a través de un formulario electrénico en
Internet.

Senalar la respuesta FALSA. Los efectos del cambio climéatico sobre la salud se pueden producir,
entre otros por:

A.
B.
c

D.

Cambios en la frecuencia e intensidad de periodos con temperaturas extremas.

Cambios en la calidad del aire.

Una mayor frecuencia de mutaciones que aumenten la virulencia de microorganismos patége-
nos intracelulares.

Cambios en la distribucién y supervivencia de poblaciones de vectores de microorganismos pa-
tégenos.

En relacion con el SINAC, senale la respuesta FALSA:

A.

B.
C.

Recoge informacién de la calidad del agua de consumo humano solo de los abastecimientos
mayores de 5.000 habitantes de Espana.

Se trata de un Sistema de Informacién Nacional de Agua de Consumo creado en 1991.

Recoge informacién sobre caracteristicas de las zonas de abastecimiento laboratorios de con-
trol, boletines de analisis, incumplimientos y alertas hidricas, autorizaciones de excepcidn e
inspecciones sanitarias.

Recoge informacion de la calidad del agua de consumo humano de todos los abastecimientos
mayores de 500 habitantes de Espana.

La actual clasificacion sanitaria de las aguas de bano se hace con los datos de la temporada actual
junto a los datos de las 3 temporadas anteriores. Senale los posibles tipos de calificacién que se
otorga:

A.

B.
C.
D.

Aguas de Calidad excelente, Aguas de Calidad Buena, Aguas de Calidad Suficiente o Aguas de
Calidad Insuficiente.

Aguas de Calidad Buena, Aguas de Calidad Regular o Aguas de Calidad Mala.

Aguas de Calidad excelente, o Aguas de Calidad Intermedia o Aguas de calidad Mala.

Aguas Potables o Aguas no potables.

En relacion con las radiaciones ionizantes, senale la respuesta CORRECTA:

A.

B.

Las radiaciones alfa son nlcleos de helio 4 que tienen mucha masa, pero son poco penetrantes:
una hoja de papel o la misma piel humana son suficientes para protegernos de sus efectos.
Las radiaciones beta son flujos de electrones (betas negativas) o positrones (betas positivas)
liberados en determinadas desintegraciones nucleares. Tienen menos masa que las alfa, aun-
que son significativamente méas penetrantes: pueden traspasar una hoja de papel, la lamina de
aluminioy hasta ocho y diez centimetros de tejido vivo.

Los rayos X y gamma son radiaciones electromagnéticas sin carga ni masa, ambas son poco
penetrantes no pudiendo atravesar la piel humana, la hoja de papel y la lamina de aluminio.
Las radiaciones alfa son nicleos de helio 4 que tienen baja masa, y gran penetrabilidad en el
organismo atravesando hasta 10 centimetros de tejido humano vivo y la ldmina de aluminio.
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La ventilacion de la cabina del avion proporciona un cambio total del aire de unas:

A.

B.
C.
D.

5-10 veces por hora.

10-20 veces por hora.
20-30 veces por hora.
30-50 veces por hora.

Senale la opcién INCORRECTA. Con respecto a los equipos de proteccion individual (EPI):

A.

B.
C.
D.

La empresa debe facilitar a sus trabajadores el EPI cuando los riesgos no puedan evitarse o
limitarse suficientemente.

Los EPI deben ser adecuados a las actividades y trabajos a desarrollar.

Los EPI, por lo general, requieren para su correcta colocacién de entrenamiento previo.

Las mascarillas higiénicas pueden considerarse como EPI en determinadas situaciones.

De acuerdo a la Decisién 1082/2013 UE senalar la respuesta VERDADERA. En los Estados Miembros
de la Unién Europea en referencia a los planes de preparacion y respuesta:

A.
B.

C.

D.

Son iguales y se proponen desde las instituciones de la Comisién Europea.

Cada pais desarrolla sus propios planes y no tiene necesidad de compartirlos con los demas
Estados Miembros.

Se compartiran entre los Estados Miembros para garantizar que se cumple la legislacion euro-
pea sobre plagio y propiedad intelectual.

Se consultaran mutuamente en el marco del Comité de Seguridad Sanitaria para coordinar es-
fuerzos y reforzar capacidades.

El Plan Nacional frente a la Resistencia a los Antibiéticos (PRAN) es un plan estratégico y de accién
cuyo objetivo es reducir el riesgo de seleccion y diseminacion de resistencia a los antibiéticos. Entre
sus objetivos NO se encuentra:

A.

B
C.
D.

Vigilancia del consumo y de la resistencia a los antibiéticos.

Identificar e impulsar medidas alternativas y/o complementarias de prevencién y tratamiento.
Actuacion exclusiva en el ambito de la sanidad humana.

Formacion e informacién a los profesionales sanitarios.

Respecto al tratamiento de la amebiasis, es FALSO que:

A.

B.

Es necesario tratar a un portador asintomatico con un amebicida intraluminal o de contacto
para proteger al propio portador.

Es necesario tratar a un portador asintoméatico con metronidazol y con un amebicida intralumi-
nal o de contacto para reducir el riesgo de transmisién.

Es necesario tratar la amebiasis sintoméatica con metronidazol (u otro compuesto activo por via
sistémica) y un amebicida de contacto.

En caso de absceso hepatico resistente al tratamiento se puede anadir cloroquina o incluso la
aspiracién quirargica del absceso.

Sobre el diagnéstico del carbunco es CIERTO que:

powp

Es recomendable la inoculacién en animales para para confirmar el diagnéstico.
La presencia del microorganismo sélo puede demostrarse en sangre.

Puede hacerse deteccion rapida mediante PCR y pruebas inmunodiagnésticas.
Todavia no se dispone de ELISA para detectar anticuerpos frente al carbunco.
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74. En los contactos de casos de cdlera se debe realizar todo lo siguiente MENOS:

75.

76.

77.

78.

79.

80.

A.

B.
C.
D

Se debe realizar vigilancia de las personas que compartieron alimentos y bebidas con un enfer-
mo de célera durante 5 dias.

No es recomendable realizar quimioprofilaxis.

Realizar quimioprofilaxis en grupos cerrados de poblacién (ej. prisién).

Se debe vacunar lo antes posible a los contactos con la vacuna oral inactivada disponible en el
mercado.

Senala la respuesta CORRECTA sobre el dengue.

A.
B.
c

D.

Es trasmitido principalmente por la picadura de mosquitos del género Anopheles.

Se conocen siete serotipos distintos.

Cuando una persona se recupera de la infeccién por un serotipo adquiere inmunidad de por vida
contra ese serotipo.

Las infecciones posteriores causadas por otros serotipos reducen el riesgo de padecer el den-
gue grave.

Para el manejo de contactos de un caso de difteria, se deben seguir todas las medidas, MENOS:

A.

B.

C.
D.

Se recomienda quimioprofilaxis a todos los expuestos independientemente de su estado de in-
munizacion.

Se debe realizar cultivos de exudado nasal y faringeo de los contactos no inmunizados y se les
observara durante 14 dias.

Se debe vacunar con una dosis a los ya inmunizados previamente y primovacunar al resto.

Se debe excluir de su trabajo a los que manipulen alimentos y a los que trabajen con nifos.

En relacién con el Gltimo brote de enfermedad por virus Ebola conocido es CIERTO que:

A.

B.
C.
D.

Se inici6 en el ano 2020 en la provincia de Equateur de la Replblica Democréatica del Congo y
permanecia activo en septiembre de 2020.

Se inici6é en el ano 2018 en Kenia y estuvo activo hasta mayo de 2019.

Es el segundo brote de Enfermedad por virus Ebola conocido que mas casos ha producido.

El Gltimo brote de Enfermedad por virus Ebola se produjo en Africa del Oeste en el afio 2014.

Cual de las siguientes afirmaciones es CORRECTA:

powp

El virus de Marburgo es de una familia diferente a la del virus Ebola.
Se han identificado cinco especies diferentes de virus de Marburgo.
El virus de Marburgo no se transmite entre humanos.

Solamente se ha identificado una especie de virus de Marburgo.

Sobre la encefalitis japonesa es FALSO que:

A.
B.

C.
D.

Es la principal causa de encefalitis virica en Asia.

Esta producida por un flavivirus, del mismo género que los virus causantes del Dengue, Fiebre
Amarilla y Fiebre del Nilo Occidental.

Se transmite por la picadura de garrapatas.

La mayor parte de los infectados tienen formas asintomaticas o leves (cefalea y fiebre).

Ante un paciente que se presenta en una consulta, ;cual de las siguientes afirmaciones NO se ajus-
tarian a un cuadro de infeccién por virus de Chikungunya?

DOowp

Presenta desde hace cinco dias una clinica de fiebre alta y cefaleas.
Presenta una clinica de artralgia en las munecas.

El paciente llegb hace diez dias de la India.

Varios dias antes de la fiebre presenté una erupcién maculo-papulosa.

¢
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81. Enrelacion con la encefalitis centroeuropea. Senale la INCORRECTA:

Los reservorios son grandes mamiferos.

Se transmite por garrapatas.

La garrapata I. ricinus es el vector principal.
Espana permanece libre de esta enfermedad.

powp

82. Respecto al agente causante de las Encefalopatias Espongiformes Transmisibles Humanas, senale
la respuesta CORRECTA:

Esta formado por proteinas y material genético en forma de RNA.
Esta formado por proteinas y material genético en forma de DNA.
No contiene material genético.

Fue descrito en 1910.

POowp

83. Sobre las caracteristicas epidemiolégicas de la enfermedad meningocécica en Espana, marque la
respuesta INCORRECTA:

A. El periodo de incubacién medio es de 4 dias, pero puede oscilar entre 2 y 10 dias.

B. Elriesgo de desarrollar la enfermedad tras la infeccién es bajo (menos de 1 % de las personas
colonizadas) y disminuye al aumentar la edad, aunque puede variar segln el serogrupo.

C. El reservorio de Neisseria meningitidis puede ser humano, aunque también se ha aislado en
otros mamiferos.

D. En Espana, el serogrupo que causa mayor incidencia de enfermedad meningocécica es el B.

84. Senale la respuesta INCORRECTA con respecto a la esquistosomiasis:

A. Los cuadros severos cursan con esplenomegalia (agrandamiento del bazo), ascitis y varices eso-
fagicas sangrantes.

B. Esunainfeccion parasitaria causada por trematodos.

C. Los gusanos adultos viven en las ramas méas pequenas de las venas mesentéricas intestinales
de los individuos infectados.

D. Junto a la clinica, el antecedente epidemiolégico de contacto con agua salada orienta el diag-
néstico.

85. Enrelacion a la fiebre amarilla, senale la respuesta INCORRECTA:

Es una enfermedad transmitida por mosquitos.

El virus de la fiebre amarilla pertenece a la familia Flaviviridae, género Flavivirus.
No se ha descrito, por ahora, transmisién de persona a persona.

En las formas urbanas los reservorios son los pequefios mamiferos.

powp

86. Siguiendo los protocolos de la Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica, ;Qué tiempo maximo re-
comendaria vigilar la aparicion de sintomas a una persona que ha tenido contacto con un caso de
fiebre hemorragica Crimea-Congo?

A. 30dias.
B. 7 dias.

C. 14 dias.
D. 21 dias.
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87. Respecto a la fiebre hemorragica de Crimea-Congo, senale cual de las siguientes en FALSA:

A. Sise diagnostica un caso de esta enfermedad, debe ingresar en habitacién individual en aisla-
miento estricto.

B. Las personas en contacto con el paciente, o con sus fluidos o secreciones, deben utilizar un
equipo de proteccién individual (EPI) de contacto y de transmisién por gotas.

C. En Espafa se han detectado recientemente casos de esta enfermedad en Galicia.

D. Esté producido por un virus del género Nairovirus.

88. ;Cual de estas enfermedades transmitidas por vectores NO ha sido nunca detectada en Espana?

Fiebre Hemorréagica Crimea-Congo.
Enfermedad de Chagas.

Fiebre del Valle del Rift.

Enfermedad por Virus del Nilo Occidental.

DOowp

89. Senalar la respuesta FALSA respecto a la fiebre de Lassa:

A. Esendémica en varios pafses de Africa del Oeste.

B. La forma mas frecuente de transmisién a humanos es por exposicién a orina o heces de ratas
infectadas.

C. Se diagnostica con frecuencia en paises del Sureste asiatico.

D. Esuna de las denominadas fiebres hemorragicas

90. Sobre la fiebre tifoidea, ;qué respuesta es INCORRECTA?

A. A nivel mundial se estima una incidencia de 11-20 millones de casos.

B. Latransmisién es por contacto/inhalacion de orina y heces de roedores.
C. No suele acompanarse de gastroenteritis.

D. Puede haber portadores crénicos.

91. En referencia a Onchocerca volvulus, NO es cierto:

El sintoma principal de la enfermedad que produce es la hepatomegalia.

La transmite la mosca negra (Simulium spp.).

Produce la enfermedad llamada “Ceguera de los rios”.

El tratamiento recomendado por la Organizacién Mundial de la Salud es la Ivermectina.

Dowp

92. Sobre la gripe estacional, ;qué respuesta es FALSA?

A. Los causantes de las epidemias estacionales son los virus gripales de tipo Ay B.

B. En 2020 la pandemia de COVID-19 no ha tenido ninguna repercusién epidemiolégica sobre la
epidemia de gripe estacional.

C. En Espana en la temporada 2018-2019, hubo circulaciéon mixta de A(H1N1) y A(H3N2). El grupo
de edad con mayor incidencia es de 5-14 anos.

93. Respecto a la situacién epidemioldgica del Sindrome Respiratorio de Oriente Medio, indique la res-
puesta FALSA:

Cada ano se detectan mas de 500 casos importados desde Oriente Medio al resto de mundo.
La transmisién persona a persona ha sido limitada.

En Arabia Saudi se han producido méas de las dos terceras partes de los casos.

El seguimiento de los contactos tras la exposicidon se establece en 14 dias.

DOowp
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Sobre la inmunizacién de contactos de enfermos con Hepatitis A es FALSO que:

A. Debe administrarse vacuna cuanto antes, pero no si han transcurrido mas de 2 semanas desde
la exposicion.

B. Se administrara inmunoglobulina intramuscular tan pronto como sea posible.

C. Se debe confirmar serolégicamente el caso indice antes de administrar profilaxis.

D. Debemos administrar inmunoglobulina a los vacunados con una dosis de vacuna independien-
temente del tiempo transcurrido desde la administracién de dicha dosis.

Sobre la hepatitis C es FALSO que:

A. Elvirus de la hepatitis C es un RNA virus, un Hepacivirus de la familia Flaviviridae.

B. UnenzimoinmunoanAlisis positivo para virus de la hepatitis C se considera suficiente para diag-
nosticar la enfermedad.

C. El periodo de incubaciéon puede ser desde 2 semanas a 6 meses, aunque generalmente es de 6
a 9 semanas.

D. Lainfeccién inicial suele ser asintomatica o muy leve, mas del 50 % cronifica y de ellos el 50 %
contraen cirrosis o cancer de higado.

Las siguientes son caracteristicas de la enfermedad neumocédcica invasiva (ENI). Marque la INCO-

RRECTA:

A. Se caracteriza por manifestaciones sistémicas graves (fundamentalmente neumonias bacterié-
micas, septicemias y meningitis) y por otras mas frecuentes pero de menor gravedad.

B. Se conocen 23 serotipos de Streptococcus pneumoniae, y todos ellos pueden causar enferme-
dad invasiva.

C. Esta enfermedad es mas comin en los nifios menores de cinco anos y en los adultos mayores
de 65 anos.

D. Laletalidad de la ENI es alta, estimandose en un 15%-20% en adultos jovenes y en un 30% 40%

en personas mayores.

Sobre la infeccion por Haemophilus influenzae, ; qué es FALSO?

Dowp

El periodo de incubaciéon es de 2-4 dias.

El reservorio es exclusivamente humano.

La transmisién interhumana es por aerosoles.

La transmisidon disminuye a las 48 horas del tratamiento antibiético efectivo.

Acerca de la epidemiologia de las infecciones por Hantavirus, ;qué respuesta es FALSA?

powp

Se trata de un género con muchas especies distribuidas en distintas localizaciones geograficas.
En Europa, el hantavirus mas cominmente detectado es el Puumala.

La nefropatia epidémica por Haantavirus tiene una mortalidad entre el 50-75 %.

El periodo de incubacién medio es de 2-3 semanas.

En relacion al sarampién, senale la respuesta CORRECTA:

A
B
C.
D.

Es una enfermedad asintomética en méas del 70 % de los casos.

Espana esta en situacién de eliminacién del sarampion desde el ano 2016.

En caso necesario, la vacunacién de adultos en Espana se realiza con vacuna monovalente.
En Espana no se detectan casos de sarampién desde 2014.
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¢Cual de las siguientes afirmaciones es CIERTA?

A. En Espana se diagnostican casos de transmisién autéctona de enfermedad de Chagas en re-
cién nacidos.

B. El Trypanosoma brucei es responsable de la enfermedad de Chagas.

C. Laenfermedad de Chagas también se llama “Enfermedad del sueno”.

D. Los chinches del género Raduvideo son transmisores del Trypanosoma brucei.

Respecto a la legionelosis, es FALSO que:

Los dos cuadros clinicos de la enfermedad tienen comienzos similares.
En ambos cuadros clinicos es frecuente la diarrea

La enfermedad de Pontiac no requiere tratamiento.

La enfermedad de los legionarios se trata con un aminoglucésido.

POowp

Sobre la epidemiologia de la leishmaniasis en Espana, ;qué respuesta es INCORRECTA?

La mayor parte de los casos estan causados por Leishmania infantum.

Los reservorios principales detectados son el perro y los lagomorfos.

El vector es un insecto del género Phlebotomus.

Desde el afio 2009 se ha detectado un aumento de casos de en la zona suroeste de la Comu-
nidad de Madrid, asociados a personas con infeccién por VIH/SIDA.
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Sobre la epidemiologia de la leptospirosis NO es cierto:

A. Los brotes se producen de forma méas frecuente en zonas endémicas tropicales o subtropica-
les.

B En el contexto de un brote se deben aislar a los casos hasta tener PCR negativa en orina.

C. Es considerada enfermedad profesional para los trabajadores en contacto con animales.

D. La descontaminacién de superficies y el saneamiento de aguas son medidas eficaces de con-
trol.

Son intervenciones antipalidicas recomendadas por la Organizacién Mundial de la Salud todas las
siguientes EXCEPTO:

A.  ElControl vectorial.

B. La quimioprofilaxis.

C. El diagnéstico y el tratamiento precoz.

D. El aislamiento estricto de pacientes con parasitemia.

Senalar la afirmacion FALSA en relacion con la peste:

A. De acuerdo a la informacién disponible actualmente, Yersisnia pestis circula en algunas zonas
de los Estados Unidos de América.

B. La Yersinia pestis es un patégeno que se ha utilizado en la historia deliberadamente como
“arma biolégica”.

C. No existe tratamiento antibiético contra la peste.

D. La dltima gran epidemia de peste se registr6 en Madagascar en el ano 2017.

En relacion a la vacunacion frente a poliomielitis, senale la respuesta CORRECTA:

A.  En Espana se utilizan tanto la vacuna atenuada como la inactivada frente a la poliomielitis.

B. Es necesario mantener la vacunacién sistematica mientras se sigan detectando poliovirus
circulando en el mundo.

C. Solo se dispone de vacunas combinadas con otros antigenos de virus y bacterias.

D. En Espana se comenzb a vacunar frente a esta enfermedad en los anos 50.
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107.

108.

1009.

110.

111.

112.

Cual de las siguientes afirmaciones es VERDADERA respecto al mecanismo de transmision de la
rabia:

A. En Latinoamérica es frecuente la transmisién persona a persona.

B. En las Gltimas dos décadas, todos los afos se producen en Espana casos por transmisién a
través de trasplantes de érganos.

C. La ingestiéon de carne cruda puede transmitir la enfermedad.

D.  Los murciélagos frugivoros pueden transmitir la enfermedad.

Senalar la afirmacion FALSA. Las Rickettsias responsables de las fiebres exantematicas medite-
rraneas

A.  Son transmitidas por garrapatas.

B. Circulan en territorio espanol.

C. Incluyen a la Wuchereria bancrofti.

D. Se pueden identificar en laboratorio mediante cultivo o reaccién en cadena de la polimerasa.

Marque la respuesta INCORRECTA sobre las caracteristicas de la rubeola:

A. Es una enfermedad febril exantematica generalmente benigna, excepto cuando la infeccion
afecta al feto, sobre todo durante el primer trimestre de embarazo.

B. El agente causal es un virus del género Rubivirus.

C. La inflamacién de los ganglios linfaticos en la parte posterior de las orejas y el cuello es la
caracteristica clinica mas prominente.

D. El periodo méas contagioso por lo general es de 10 a 15 dias después de la aparicién del exan-
tema.

En relacion a la vacunacién con triple virica, todas las afirmaciones siguientes son ciertas EXCEP-
TO:

A. El Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud recomienda la vacunacién sistema-
tica a los 12 meses y a los 3-4 anos de edad.

B. Siunaembarazada no se ha vacunado con anterioridad se le administrara al menos una dosis
antes del parto.

C. Se recomienda la vacunacién del personal sanitario susceptible a sarampién.

D. Se recomienda la vacunacién de mujeres en edad fértil susceptibles antes del embarazo.

¢Cual de las siguientes afirmaciones es INCORRECTA sobre la eliminacion del sarampion?

A. La Region de las Américas es la Gnica Region de la OMS con certificado de eliminacién del
sarampion.

B. Para alcanzar la eliminaciéon es necesario alcanzar y mantener coberturas de vacunacién
frente a sarampién por encima del 95 % y un sistema de vigilancia de la enfermedad sensible
y bien establecido.

C. La Region Europea de la OMS esté en situacién de eliminacién en el 95 % de los paises que la
componen.

D. Todas las Regiones de la OMS tienen objetivo de eliminacion del sarampién.

Senale la respuesta CORRECTA:

En los altimos 5 afos no se ha notificado ningln caso de tétanos en Espaia.

La vacunacioén frente al tétanos en la infancia proporciona proteccién durante toda la vida.
El principio activo de la vacuna es el toxoide tetanico.

Ante una herida potencialmente tetanigena en una persona con antecedentes de vacunacién
desconocidos, se administrara al menos una dosis de vacuna monovalente.

POowp
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113. ¢;Cual de las siguientes caracteristicas epidemiolégicas de la tosferina en Espana es INCORRECTA?

114.

115.

116.

117.

118.

A.

B.

C.

D.

Es una enfermedad muy transmisible causada por Bordetella pertussis, que es un cocobacilo
Gram negativo.

Se observé un aumento en la notificacién de casos de tosferina en Espana a partir del afo
2010.

El aumento de la incidencia en Espana se debi6 a una disminucién de las coberturas de vacu-
nacién en la poblacién infantil desde el ano 2005.

La enfermedad méas grave se observa en lactantes menores de 3 meses.

¢Cual de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A.

B.
C.

D.

En zonas no endémicas de enfermedad de Chagas, el principal mecanismo de transmisién es
vertical de madres a sus recién nacidos.

La transmisién vectorial de la Enfermedad del suefio solamente ocurre en Africa tropical.
Las principales secuelas de la enfermedad de Chagas estan asociadas a la presencia de “me-
ga-visceras”.

La enfermedad del sueno se transmite por mosquitos del género Anopheles.

Acerca de la epidemiologia reciente de la tuberculosis en la Region Europea de la OMS NO es cierto:

A.
B.
c

D.

En los dltimos cinco anos ha descendido el nimero de notificaciones de forma considerable.
Espana se encuentra entre los paises con mayores tasas de incidencia.

Entre el 10y el 30 % de los casos de tuberculosis notificados han recibido tratamiento previa-
mente.

La resistencia a isoniazida y/o rifampicina en las tuberculosis pulmonares esta en torno al
18 %.

Las siguientes son caracteristicas de la varicela en Espaha, EXCEPTO una:

A.

B.
C.
D.

En los Gltimos anos se ha observado un descenso de la notificacién en el nimero de casos de
varicela.

La vacunacién sistematica esta contribuyendo al descenso de la varicela en la infancia.
Cada ano se notifican una media de 15 casos de varicela congénita en Espana.

Antes de la vacunacién, al menos el 90% de la poblacién menor de 15 anos habia pasado la
varicela.

Todos los casos siguientes EXCEPTO uno, cumplirian la definicién de caso de infeccién por VIH/sida
para su notificacion Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica en Espana:

A.

B.
C.
D.

Infeccién por VIH: un nifio de 20 meses con un resultado positivo a dos pruebas de deteccidn
de anticuerpos por enzimoinmunoanalisis.

Infeccién por VIH: un bebé de 3 meses con un aislamiento del virus en un cultivo.

SIDA: un varén de 23 anos con una PCR frente a VIH positiva y candidiasis esofagica.

SIDA: una mujer de 35 afos con PCR frente a VIH positiva y conviviente con una persona con
tuberculosis diseminada.

Sobre la transmisién del virus Zika, indica la respuesta INCORRECTA:

Es vectorial por mosquitos de género Aedes, principalmente Ae. albopictus.

La transmisién por via sexual puede ocurrir durante periodos de hasta varias semanas tras la
infeccion.

La transmisién transplacentaria puede ocurrir a lo largo de todo el embarazo y en las mujeres
embarazadas se han detectado viremias més prolongadas.

La transmision por hemoderivados es posible a partir de sangre de donantes con y sin sinto-
mas.
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119.

120.

121.

122,

123.

124,

Para la evaluacion de la introducciéon de una vacuna en el calendario de vacunacion se emplean
diversos criterios, entre los que se encuentran los siguientes, EXCEPTO:

A Aspectos éticos.

B Seguridad de la vacuna.

C. Introduccién de la vacuna en otros paises.

D. Carga de la enfermedad que se quiere prevenir con la vacunacién.

¢Cual de los siguientes eventos ha sido declarado como una Emergencia de Salud Piblica de Im-
portancia Internacional en base al Reglamento Sanitario Internacional (2005)?

El brote de Ebola declarado en 2018 en la Republica Democratica del Congo.
El Sindrome Respiratorio de Oriente Medio causado por Coronavirus.

La expansidn del virus de chikungunya.

La propagacion internacional de poliovirus.

DOy

PREGUNTAS DE RESERVA
En relacion a los Presupuestos Generales del Estado, senala la respuesta INCORRECTA:

A Se elaboran por el Gobierno.

B. Se aprueban por las Cortes Generales.

C Recogen la previsidn anual de ingresos y gastos de todas las entidades que forman parte del
Sector Piblico Estatal, incluyendo los presupuestos de las Comunidades Auténomas.

D. Si la Ley de Presupuestos Generales del Estado no se aprobara antes del primer dia del ejer-
cicio econébmico correspondiente, se consideraran automaticamente prorrogados los presu-
puestos iniciales del ejercicio anterior hasta la aprobacién y publicacién de los nuevos en el
“Boletin Oficial del Estado”.

En los estudios epidemiolégicos es FALSO que:

A. En los estudios observacionales, los investigadores no influyen sobre los factores de exposi-
cién.

B. Los estudios analiticos se dirigen a evaluar presuntas relaciones de causa efecto.

C. Los estudios ecolégicos utilizan datos desagregados para estudiar los individuos.

D. Pueden ser prospectivos, retrospectivos o transversales.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, la promocién de la salud tiene tres componen-
tes esenciales que son los siguientes EXCEPTO:

Buena gobernanza sanitaria.
Educacién sanitaria.
Alimentacién saludable.
Ciudades saludables.

Powp

En relacién con el cuadro de enfermedades profesionales en el sistema de la Seguridad Social en
Espana, decir cual de las siguientes afirmaciones es CORRECTA:

Grupo 2: son enfermedades profesionales causadas por agentes intrinsecos.
Grupo 8: son enfermedades profesionales causadas por agentes biolégicos.
Grupo 6: son enfermedades profesionales causadas por agentes carcinogénicos.
Grupo 8: son enfermedades profesionales causadas por inhalacién de drogas.
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El articulo 24 de la ley 9/2017, de 8 de noviembre, de Contratos del Sector Piblico, dispone que los
contratos del sector piblico podran estar sometidos a:

A Un régimen juridico de derecho administrativo o de derecho privado.
B Siempre a un régimen juridico de derecho administrativo.

C. Siempre aun régimen juridico de derecho privado.

D. No establece previsién alguna al respecto.

Un estudio sobre una muestra aleatoria simple de adolescentes en Espana sobre el tiempo real de
uso del teléfono mévil, dio como resultados un promedio de 2,58 horas al dia con un intervalo de
confianza al 95 % de entre 0,44 horas y 4,71 horas. ;Cual de las siguientes afirmaciones es CO-
RRECTA?

A. Los adolescentes espanoles utilizan el teléfono mévil un promedio de 2,58 horas al dia.

B. El promedio de uso del teléfono moévil de los adolescentes espanoles tiene una probabilidad
del 95 % de encontrarse en entre 0,44 horas al diay 4, 71 horas al dia.

C. No se pueden hacer estimaciones poblacionales a partir de un estudio muestral.

D. Si la muestra incluy6 a mas del 10 % de la poblacién de adolescentes, el promedio de uso del
teléfono movil entre los adolescentes es de 2,58 horas al dia.

Respecto al virus Dengue, senale la respuesta CORRECTA:

A. En Espana se han detectado casos de dengue autéctono no relacionado con viajes a zonas de
riesgo.

B. En Espana se encuentra ampliamente distribuido el Aedes aegypti, vector competente en la
su transmision.

C. El dnico reservorio descrito es el hombre.

D. El periodo de incubacién méaximo es de una semana.

Conforme a lo previsto en el articulo 5.1 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora
de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacion y documen-
tacion clinica, el titular del derecho a la informacion asistencial es:

El paciente.

El paciente y sus familiares.

El paciente, sus familiares y las personas vinculadas a él por razones de hecho.
El facultativo interviniente.
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Es un método cualitativo de investigacion:

A. Los grupos de discusién focalizada.

B El muestreo de aseguramiento de la calidad de lote.
C. Las encuestas de prevalencia.

D. El sistema de priorizacién de Senna-Rosberg.

Sobre la transmisién de la enfermedad por virus de Chikungunya, senale la respuesta CORRECTA:

A. En Espafna se han producido algunos casos por contacto directo con sangre de personas in-
fectadas.

B Hay un tratamiento antivirico especifico.

C. En zonas endémicas son muy frecuentes los casos de transmisién congénita.

D Se transmite fundamentalmente a través de picadura de mosquitos Aedes aegypti.

FIN DE LA PRUEBA.
S| HA TERMINADO ANTES
DEL TIEMPO CONCEDIDO,
REPASE SUS CONTESTACIONES.
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