
CUERPO DE MÉDICOS TITULARES 
PRIMER EJERCICIO DEL PROCESO SELECTIVO PARA INGRESO, POR EL SISTEMA GENERAL DE 

ACCESO LIBRE, EN EL CUERPO DE MÉDICOS TITULARES 

RESOLUCIÓN DE 4 DE DICIEMBRE DE 2025, DE LA SUBSECRETARÍA DE SANIDAD. 

INSTRUCCIONES 

1. No abra este cuestionario hasta que se le indique. 

2. Este cuestionario está compuesto por 120 preguntas, más 10 de reserva, con cuatro respuestas 

alternativas, siendo sólo una de ellas la correcta. Las preguntas de la 121 a la 130 constituyen 

las preguntas de reserva, que únicamente se valorarán en el caso de que se anule alguna de las 

120 preguntas anteriores. 

3. Cada contestación correcta valdrá 1 punto; se restarán 0,25 puntos por cada una de las 

respuestas incorrectas y se dejarán de valorar las preguntas no respondidas. 

4. El tiempo máximo para la realización de este ejercicio es de CIENTO CINCUENTA MINUTOS (150 

minutos). 

5. Lea detenidamente las instrucciones contenidas en la “Hoja de examen”.  

6. Las respuestas deberán marcarse en la “Hoja de examen” teniendo en cuenta estas instrucciones 

y las contenidas en la propia “Hoja de examen”. 

7. Marque las respuestas con bolígrafo negro o azul y compruebe siempre que la marca que va a 

señalar en la “Hoja de examen” corresponde al número de pregunta del cuestionario. En la “Hoja 

de examen” no deberá anotar ninguna otra marca o señal distinta de la necesaria para contestar 

el ejercicio. 

8. Únicamente se considerarán válidas las respuestas cuyas marcas estén realizadas de acuerdo con 

las instrucciones especificadas en el dorso de la “Hoja de examen”. No serán valoradas las 

contestaciones en las que las marcas o correcciones efectuadas ofrezcan la conclusión de que no 

hay opción de respuesta válida. 

9. No separe ninguna “Hoja autocopiativa” de la “Hoja de examen”. 

10. El ejemplar de color rosa de la “Hoja de examen” le será entregado por el responsable del aula 

una vez finalice el ejercicio. El ejemplar de color amarillo de la “Hoja de Examen” será custodiado 

por el responsable del aula. 
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NO SE DETENGA, CONTINIÚE EN LA PÁGINA SIGUIENTE. 

1. En relación con el Tribunal de Cuentas, ¿cuál de las siguientes afirmaciones es 

FALSA? 

A) Es el supremo órgano fiscalizador de las cuentas y de la gestión económica del Estado. 

B) Es el supremo órgano fiscalizador de las cuentas y de la gestión económica del sector 

público. 

C) Sus miembros gozarán de la misma independencia e inamovilidad y estarán sometidos 

a las mismas incompatibilidades que los jueces. 

D) Ejerce sus funciones por delegación del Ministerio de Hacienda. 

 

2. ¿Cómo se llama la firma que acompaña a los actos del Rey para que tengan validez 

y traslada la responsabilidad a otra autoridad? 

A) Sanción. 

B) Refrendo. 

C) Voto. 

D) Protocolo. 

 

3. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones en relación con las Cortes Generales es 

FALSA? 

A) En cada provincia se elegirán cinco senadores por sufragio universal, libre, igual, 

directo y secreto. 

B) Las ciudades autónomas de Ceuta y Melilla elegirán cada una de ellas dos senadores. 

C) El Defensor del Pueblo es inelegible como senador. 

D) El Congreso y el Senado y, en su caso, ambas Cámaras conjuntamente, podrán 

nombrar comisiones de investigación sobre cualquier asunto de interés público. 

 

4. ¿A qué órgano corresponde la elaboración de los Presupuestos Generales del 

Estado? 

A) A las Cortes Generales (Congreso y Senado).  

B) Al Gobierno. 

C) Exclusivamente al Ministerio de Hacienda.  

D) Al Tribunal de Cuentas. 

 

5. Según la Constitución Española, en el régimen de distribución de competencias 

entre el Estado y las comunidades autónomas: 

A) Las materias no atribuidas expresamente al Estado por la Constitución podrán 

corresponder a las comunidades autónomas, en virtud de las correspondientes leyes 

de bases. 

B) El derecho autonómico será, en todo caso, supletorio del derecho estatal. 

C) La competencia sobre las materias que no se hayan asumido por los Estatutos de 

Autonomía corresponderá al Estado. 

D) Las normas autonómicas prevalecerán, en caso de conflicto, sobre las del Estado en 

todo lo que no esté atribuido a la exclusiva competencia de las comunidades 

autónomas. 
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6. ¿Cuál es la principal característica que define la posición del reglamento en relación 

con la ley en el ordenamiento jurídico español? 

A) Tiene el mismo rango que una ley, por lo que puede modificarla si es más reciente. 

B) Está por encima de la Constitución, ya que regula el día a día de la Administración. 

C) Está subordinado a la ley, por lo que no puede contradecir lo que una norma de rango 

legal establezca. 

D) Es una norma superior a la ley orgánica pero inferior a la Constitución. 

 

7. De conformidad con la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento 

Administrativo Común de las Administraciones Públicas, ¿cuál de las siguientes NO 

es causa de inadmisión de un recurso administrativo? 

A) Ser incompetente el órgano administrativo, cuando el competente perteneciera a la 

misma Administración Pública. 

B) Carecer de legitimación el recurrente. 

C) Tratarse de un acto no susceptible de recurso. 

D) Haber transcurrido el plazo para la interposición del recurso. 

 

8. ¿Cuál de los siguientes criterios determina que una fundación pertenece al sector 

público estatal? 

A) Que su sede principal esté ubicada en un edificio propiedad del ayuntamiento local. 

B) Que la mayoría de sus trabajadores sean voluntarios sin relación con la administración. 

C) Que la Administración General del Estado aporte más del 50 por ciento de su 

patrimonio inicial o resultante. 

D) Que se dedique exclusivamente a la venta de productos comerciales para obtener 

beneficios. 

 

9. Según la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Jurídico del Sector Público, las 

Administraciones Públicas tienen el deber de colaborar entre ellas, pero ¿cuándo 

puede un organismo público o entidad negar esa colaboración? 

A) Cuando esté facultado para prestarla de acuerdo con lo previsto en su normativa 

específica. 

B) Cuando disponga de medios suficientes para ello. 

C) Cuando, de hacerlo, defendiera los intereses cuya tutela tiene encomendada o el 

cumplimiento de sus propias funciones. 

D) Cuando la información solicitada tenga carácter confidencial o reservado. 

 

10. ¿Cómo se denomina el tipo de contrato cuyo objeto es la adquisición, el 

arrendamiento financiero o el arrendamiento, con o sin opción de compra, de 

productos o bienes muebles? 

A) Contrato de obras. 

B) Contrato de servicios. 

C) Contrato de suministros. 

D) Contrato de concesión de servicios. 
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11. ¿Cuál de los siguientes NO es un principio ético de los establecidos en el texto 

refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público? 

A) Los empleados públicos se abstendrán de toda actividad privada que pueda suponer 

un riesgo de plantear conflictos de intereses con su puesto público. 

B) Los empleados públicos actuarán de acuerdo con el principio de economía. 

C) La actuación de los empleados públicos podrá fundamentarse en consideraciones 

subjetivas orientadas hacia el interés común. 

D) Los empleados públicos mantendrán la debida discreción sobre aquellos asuntos que 

conozcan por razón de su cargo. 

 

12. ¿Quién compone el Consejo de la Unión Europea? 

A) Los jefes de Estado o de Gobierno de los Estados miembros. 

B) Un representante de cada Estado miembro, de rango ministerial. 

C) Los ministros de los gobiernos de cada país de la Unión Europea, el presidente de la 

Comisión y el Alto Representante de la Unión para Asuntos Exteriores y Política de 

Seguridad. 

D) Personalidades que ofrezcan plenas garantías de independencia elegidas en razón de 

su competencia general y de su compromiso europeo. 

 

13. ¿Cuál es el objetivo principal de la Dirección General de Salud y Seguridad 

Alimentaria de la Comisión Europea? 

A) La gestión directa de los hospitales y centros de salud primaria en todos los Estados 

miembros de la Unión Europea. 

B) La supervisión del cumplimiento de la legislación de la Unión Europea sobre seguridad 

de los alimentos y los piensos a través de auditorías en países de la Unión Europea y 

de fuera de la Unión Europea. 

C) La fijación de los precios máximos de venta al público para los productos farmacéuticos 

en el mercado común. 

D) La representación única y exclusiva de la Unión Europea en materia de aranceles 

agrícolas. 

 

14. Según establece el Tratado de Funcionamiento de la Unión Europea respecto a la 

libre circulación de mercancías, ¿qué restricciones a la importación están 

prohibidas? 

A) Las cuantitativas. 

B) Las cualitativas. 

C) Las justificadas por razones de preservación de los vegetales. 

D) Las justificadas por razones de moralidad. 

 

  



pág. 6 
NO SE DETENGA, CONTINIÚE EN LA PÁGINA SIGUIENTE. 

15. Según el artículo 78 de Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesión y calidad del 

Sistema Nacional de Salud, ¿con qué periodicidad la Alta Inspección del Sistema 

Nacional de Salud elaborará una memoria sobre el funcionamiento del sistema que 

deberá presentarse al Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud para su 

debate? 

A) Anualmente. 

B) Mensualmente. 

C) Semestralmente. 

D) Cada 5 años. 

 

16. De acuerdo con el texto refundido de la Ley General para la Defensa de los 

Consumidores y Usuarios y otras leyes complementarias, ¿qué afirmación es 

FALSA respecto al etiquetado y presentación de los bienes y servicios? 

A) Deben ser de tal naturaleza que no induzcan a error al consumidor y usuario sobre su 

modo de obtención. 

B) Se prohíben ambigüedades sobre su contenido. 

C) Pueden sugerir que el bien o servicio posee características particulares, cuando todos 

los bienes o servicios similares posean estas mismas características. 

D) Deben contener la dirección completa del productor. 

 

17. Según el Real Decreto 81/2014, de 7 de febrero, por el que se establecen normas 

para garantizar la asistencia sanitaria transfronteriza, y por el que se modifica el 

Real Decreto 1718/2010, de 17 de diciembre, sobre receta médica y órdenes de 

dispensación, ¿qué requisito debe cumplir una receta expedida en otro país de la 

Unión Europea para ser válida en una farmacia española? 

A) Debe estar escrita obligatoriamente en latín para que todos los farmacéuticos la 

entiendan. 

B) Debe contener un conjunto de datos mínimos (como identificación del paciente, del 

prescriptor y del producto) que permitan su correcta interpretación y autenticidad. 

C) Debe llevar el sello original del Ministerio de Asuntos Exteriores del país de origen. 

D) Solo es válida si el medicamento es gratuito en el país donde se recetó. 

 

18. ¿Cuál de las siguientes NO es en el momento actual una unidad de la Dirección 

General de Salud Pública y Equidad en Salud? 

A) Subdirección General de Calidad Asistencial. 

B) Subdirección General de Cohesión y Alta Inspección del Sistema Nacional de Salud. 

C) División de sangre, componentes sanguíneos, células y tejidos reproductores. 

D) Subdirección General de Sanidad Ambiental y Salud Laboral. 
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19. Según lo establecido en el Real Decreto 1418/1986, de 13 de junio, sobre funciones 

del Ministerio de Sanidad y Consumo en materia de sanidad exterior, ¿cuál de las 

siguientes funciones NO corresponde al Ministerio de Sanidad? 

A) Las relaciones con los Organismos sanitarios y de consumo internacionales por 

mediación del Ministerio de Asuntos Exteriores. 

B) Adoptar las medidas necesarias para aplicar dentro del Estado los acuerdos sanitarios 

y de consumo internacionales en los que España sea parte. 

C) El control y vigilancia higiénico-sanitaria en el tráfico internacional de medios de 

transporte. 

D) La coordinación de la acción exterior en materia de comercio e intercambio de 

profesionales sanitarios. 
 

20. De acuerdo con la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, ¿cuál de las 

siguientes NO es una característica fundamental del Sistema Nacional de Salud? 

A) La extensión de sus servicios a toda la población. 

B) La prestación de una atención integral de la salud procurando altos niveles de calidad 

debidamente evaluados y controlados. 

C) La integración de todos los recursos sanitarios públicos en dispositivos dependientes 

de las comunidades autónomas. 

D) La organización adecuada para prestar una atención integral a la salud, comprensiva 

tanto de la promoción de la salud y prevención de la enfermedad como de la curación 

y rehabilitación. 
 

21. ¿Cuál es el órgano supremo de decisión de la Organización Mundial de la Salud que 

se reúne anualmente en Ginebra y está integrado por delegaciones de todos los 

Estados miembros? 

A) El Consejo de Seguridad Sanitaria. 

B) El Comité de Expertos en Vacunación. 

C) La Secretaría Técnica Internacional. 

D) La Asamblea Mundial de la Salud. 
 

22. Todos los eventos detectados en un país que se refieren a continuación son de 

notificación directa a la Organización Mundial de la Salud de conformidad con el 

Anexo 2 del Reglamento Sanitario Internacional EXCEPTO: 

A) La detección de un caso de poliomielitis por poliovirus salvaje. 
B) La detección de un caso de Síndrome Respiratorio Agudo Severo (SARS). 
C) La detección de un caso de cólera.  
D) La detección de un caso humano de gripe aviar A (H5N1).  

 

23. ¿Cuál de los siguientes eventos ha sido declarado como una Emergencia de Salud 

Pública de Importancia Internacional en base al Reglamento Sanitario 

Internacional? 

A) La propagación internacional del poliovirus salvaje.  

B) La epidemia por gripe aviar A (H5N8) del Sudeste asiático.  

C) El Síndrome Respiratorio de Oriente Medio causado por Coronavirus. 

D) La expansión del virus del dengue en la Región de las Américas.  



pág. 8 
NO SE DETENGA, CONTINIÚE EN LA PÁGINA SIGUIENTE. 

24. Según lo establecido en el artículo 8 del Reglamento (UE) 2022/2371 del Parlamento 

Europeo y del Consejo sobre las amenazas transfronterizas graves para la salud, el 

Centro Europeo para la Prevención y el Control de las Enfermedades (ECDC) 

evaluará el estado de ejecución de los planes nacionales de prevención, 

preparación y respuesta por parte de los Estados miembros: 

A) Cada tres años. 

B) Cada cinco años. 

C) Cada seis meses. 

D) Cada diez años. 

 

25. Según el artículo 2 del Reglamento (UE) 2022/2371 del Parlamento Europeo y del 

Consejo de 23 de noviembre de 2022 sobre las amenazas transfronterizas graves 

para la salud y por el que se deroga la Decisión n.º 1082/2013/UE, este es aplicable 

ante las siguientes amenazas EXCEPTO: 

A) Amenazas de origen biológico. 

B) Amenazas de origen químico. 

C) Amenazas de origen medioambiental. 

D) Amenazas de origen nuclear. 

 

26. De conformidad con la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la 

autonomía del paciente y de derechos y obligaciones en materia de información y 

documentación clínica, ¿en qué supuesto se otorgará el consentimiento por 

representación? 

A) Cuando el paciente sea capaz de tomar decisiones, a criterio del médico responsable 

de la asistencia. 

B) Cuando el estado físico o psíquico del paciente le permita hacerse cargo de su 

situación. 

C) Cuando se trate de un menor emancipado, aunque sea capaz intelectual y 

emocionalmente de comprender el alcance de la intervención y no tenga la capacidad 

modificada judicialmente. 

D) Cuando se trate de una actuación de grave riesgo para la vida o salud del menor, 

según el criterio del facultativo. 

 

27. Conforme al Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece 

la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento 

para su actualización, las mutualidades de funcionarios, en sus respectivos ámbitos 

de competencia, podrán aprobar sus respectivas carteras de servicios, que 

incluirán, al menos: 

A) La cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud. 

B) El listado de centros a los que se puede acudir. 

C) El número de colegiado del personal sanitario. 

D) El listado de especialidades a la que se tiene opción. 
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28. Según la Ley 7/2025, de 28 de julio, por la que se crea la Agencia Estatal de Salud 

Pública y se modifica la Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Pública, son 

funciones de la Agencia todas las siguientes EXCEPTO: 

A) Colaborar con otras administraciones sanitarias y la sociedad civil para prevenir y 

combatir la desinformación y la propagación de información errónea y falsa en materia 

de salud pública.  

B) Evaluar el riesgo para la salud humana de los biocidas, fitosanitarios y las sustancias 

o mezclas químicas. 

C) Establecer mecanismos de coordinación e intercambio de información con el Sistema 

de Seguridad Nacional.  

D) Actuar como punto nacional de contacto del sistema coordinado de seguridad 

alimentaria. 

 

29. De acuerdo con la Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, la información 

sujeta a las obligaciones de transparencia será publicada en: 

A) Las correspondientes sedes electrónicas o páginas web y de una manera clara, 

estructurada y entendible para los interesados y, preferiblemente, en formatos 

reutilizables. 

B) Exclusivamente en el Boletín Oficial del Estado (BOE) mediante un suplemento 

semanal dedicado a la transparencia administrativa. 

C) Un registro físico de libre acceso situado en la sede del Ministerio de Política Territorial 

y Memoria Democrática. 

D) En archivos comprimidos protegidos por contraseña para garantizar que solo los 

ciudadanos con certificado digital puedan consultarlos. 

 

30. ¿Qué prohíbe explícitamente la Ley 14/2007, de 3 de julio, de Investigación 

biomédica? 

A) La activación de ovocitos mediante transferencia nuclear. 

B) La constitución de preembriones humanos exclusivamente con fines de 

experimentación. 

C) La investigación con líneas de células troncales embrionarias que provengan de otro 

país, intracomunitario o extracomunitario. 

D) La utilización de cualquier técnica de obtención de células troncales humanas con fines 

terapéuticos. 

 

31. El marco conceptual de los indicadores clave del Sistema Nacional de Salud incluye 

las siguientes dimensiones EXCEPTO una, señálela: 

A) La salud.  

B) Los determinantes sociales de la salud. 

C) El acceso a servicios de salud. 

D) El contexto y políticas de salud. 
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32. En relación con las fuentes de información demográficas, señale la afirmación 

INCORRECTA: 

A) Desde el año 2021 el censo de población se puede realizar anualmente. 

B) El censo anual de población no permite un nivel de desagregación por municipio. 

C) El padrón es una fuente de información a nivel de municipio. 

D) El registro civil es una fuente de datos a escala nacional. 

 

33. ¿Cuál de los siguientes representa un tipo de muestreo no probabilístico? 

A) Aleatorio simple. 

B) Sistemático. 

C) Bola de nieve. 

D) Estratificado. 

 

34. ¿Cuál de los siguientes criterios NO se requiere para ser designado como Centro, 

Servicio o Unidad de Referencia (CSUR)? 

A) Demostrar conocimiento y experiencia suficientes en el manejo de la patología, 

técnica, tecnología o procedimiento de que se trate. 

B) Poder usar el equipamiento y el personal de otros centros similares para desarrollar la 

actividad de que se trate. 

C) Obtener indicadores de resultados adecuados previos a su designación. 

D) Disponer de capacidad de formación a otros profesionales en la actividad designada 

como de referencia. 

 

35. Indique la respuesta VERDADERA sobre la fracción atribuible en la población: 

A) Es el aumento proporcional del riesgo entre los expuestos. 

B) Es la proporción de casos en la población total que se deben al factor de riesgo. 

C) Es el número de casos nuevos en un periodo de tiempo. 

D) Es la probabilidad de enfermar en personas no expuestas. 

 

36. En un estudio de cohortes, la incidencia de enfermedad cardiovascular en personas 

fumadoras es de 20 por cada 1000, mientras que en no fumadoras es de 10 por cada 

1000. ¿Cuál es el riesgo relativo (RR) de enfermedad cardiovascular asociado al 

tabaquismo? 

A) 0,5. 

B) 1. 

C) 2. 

D) 10. 

 

37. Señale la respuesta FALSA sobre un estudio de casos y controles: 

A) Puede estar sujeto a sesgos de memoria. 

B) La medida de asociación es el riesgo relativo (RR). 

C) Es un estudio analítico, observacional. 

D) Habitualmente es menos costoso en tiempo que un estudio de cohortes. 



pág. 11 
NO SE DETENGA, CONTINIÚE EN LA PÁGINA SIGUIENTE. 

38. La probabilidad de que una persona con un resultado negativo en una prueba 

diagnóstica realmente no tenga la enfermedad se considera: 

A) Sensibilidad. 

B) Valor predictivo negativo. 

C) Valor predictivo positivo. 

D) Especificidad. 

 

39. El efecto esperado cuando en un estudio epidemiológico se produce un sesgo de 

clasificación no diferencial es que:  

A) El efecto real se diluye, acercando el resultado a la hipótesis nula. 

B) Los resultados estén sesgados y se produzca un aumento de la asociación estudiada. 

C) Los resultados estén sesgados y se produzca una disminución de la asociación 

estudiada. 

D) No haya un efecto en los resultados obtenidos. 

 

40. Cuando en una investigación la exposición o factor causal estudiado está asociado 

con otro factor, que a su vez está asociado causalmente con la variable desenlace 

de interés, nos estamos refiriendo a: 

A) Interacción. 

B) Factor de confusión. 

C) Factor de riesgo. 

D) Error sistemático. 

 

41. Respecto al Real Decreto 568/2024, de 18 de junio, por el que se crea la Red Estatal 

de Vigilancia en Salud Pública, señale la respuesta INCORRECTA: 

A) Ha sido publicado recientemente, en junio de 2025. 

B) Contempla la existencia de un comité que promueve una metodología común entre los 

distintos sistemas de vigilancia incluidos en la Red. 

C) El Sistema de Vigilancia en Salud Laboral es uno de los que integran la Red. 

D) En este Real Decreto se establecen las funciones de los Laboratorios Nacionales de 

Referencia para la Red Estatal de Vigilancia en Salud Pública. 

 

42. Cuando la planificación sanitaria se enfoca al análisis de los problemas y recursos 

específicos para diseñar acciones concretas, ¿ante qué tipo de planificación nos 

encontramos? 

A) Normativa.  

B) Estratégica.  

C) Táctica. 

D) Operativa.  
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43. Respecto a las etapas en el proceso de planificación sanitaria, señale la respuesta 

INCORRECTA: 

A) La evaluación es un proceso que puede realizarse en cualquier punto del proceso de 

planificación. 

B) En la etapa de programación se definen las metas y objetivos.  

C) En la etapa de programación se ponen en marcha las actividades que se han 

priorizado en etapas anteriores. 

D) La priorización es una etapa anterior a la etapa de programación. 

 

44. Señale la opción INCORRECTA sobre los factores que aborda explícitamente la 

Estrategia de Promoción de la Salud y Prevención en el Sistema Nacional de Salud: 

A) Prevención de violencia. 

B) Promoción de la actividad física. 

C) Prevención del consumo de tabaco. 

D) Promoción de la alimentación saludable. 
 

45. Respecto a los modelos utilizados para el estudio de la dinámica de las 

enfermedades infecciosas, señale la respuesta INCORRECTA:  

A) El Modelo SIR describe el flujo poblacional donde los susceptibles se infectan, se 

vuelven infecciosos y luego se recuperan con inmunidad. 

B) En el Modelo SIS los individuos recuperados no adquieren inmunidad y vuelven a ser 

susceptibles. 

C) El Modelo SEIR añade un compartimento para representar a individuos infectados, 

pero aún no contagiosos. 

D) El Modelo SIS no es útil para enfermedades recurrentes como la gonorrea y la 

tuberculosis. 
 

46. Señale la afirmación INCORRECTA:  

A) La mortalidad por enfermedad cerebrovascular en España ha aumentado desde 2013 

a 2023. 

B) La mortalidad por Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica en España se sitúa por 

debajo de la media de la Unión Europea. 

C) La práctica de actividad física puede prevenir algunos tipos de cáncer como el cáncer 

de mama o de colon. 

D) España es uno de los países de la Unión Europea con tasas de mortalidad ajustada 

por cardiopatía isquémica más bajas. 
 

47. ¿En qué año se adoptó el protocolo de Kioto? 

A) 1981 
B) 2023 
C) 1997 
D) 2025 
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48. Respecto a los marcos internacionales de trabajo en la prevención del consumo de 

tabaco, señale la respuesta INCORRECTA:  

A) El Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco (CMCT OMS) es el primer 

tratado negociado bajo los auspicios de la Organización Mundial de la Salud.  

B) El 21 de mayo de 2003, la 56ª Asamblea Mundial de la Salud adoptó por unanimidad 

el Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco. 

C) La Estrategia EMPOWER es un plan de medidas desarrollado por la Comisión 

Europea para impulsar la prevención del tabaquismo. 

D) Una de las medidas que está incluida en la estrategia EMPOWER es fortalecer la 

administración fiscal para reducir el comercio ilícito de productos de tabaco. 

 

49. Los límites del consumo promedio (consumo habitual que hace una persona en un 

periodo de tiempo, que suele referirse al consumo diario o semanal), de bajo riesgo 

de alcohol son:  

A) 40 g/día (4 Unidades de Bebida Estándar) para hombres y 20 g/día (2 Unidades de 

Bebida Estándar) para mujeres. 

B) 30 g/día (3 Unidades de Bebida Estándar) para hombres y 20 g/día (2 Unidades de 

Bebida Estándar) para mujeres. 

C) 20 g/día (2 Unidades de Bebida Estándar) para hombres y 10 g/día (1 Unidad de 

Bebida Estándar) para mujeres.  

D) 40 g/día (4 Unidades de Bebida Estándar) para hombres y 30 g/día (3 Unidades de 

Bebida Estándar) para mujeres. 

 

50. Una de las afirmaciones sobre adicciones comportamentales es INCORRECTA, 

señálela: 

A) A diferencia de las adicciones a sustancias químicas, las adicciones 

comportamentales no producen síndromes de abstinencia ni tolerancia. 

B) El objetivo terapéutico es el reaprendizaje de la conducta de forma controlada. 

C) El abuso a Internet y a redes sociales, se incluyen en las adicciones 

comportamentales. 

D) Lo esencial del trastorno, es que la persona adicta, pierde el control sobre la actividad 

elegida. 

 

51. Si una prueba de cribado tiene alta sensibilidad, ¿qué significa? 

A) Que es muy buena para detectar a los sanos (pocos falsos positivos). 

B) Que es muy buena para detectar a los enfermos (pocos falsos negativos). 

C) Que el valor predictivo positivo es elevado. 

D) Que no produce falsos positivos.  
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52. Para la población infantil de 3 a 4 años de edad, señale la opción CORRECTA 

respecto al número de minutos que se recomienda que estén físicamente activos y 

activas al día: 

A) Al menos 60 minutos al día. 

B) Al menos 300 minutos al día. 

C) Al menos 180 minutos al día. 

D) Al menos 30 minutos al día. 

 

53. En lo que respecta al Plan Estratégico Nacional para la Reducción de la Obesidad 

Infantil, señale la opción INCORRECTA en cuanto a sus principios rectores:  

A) Basado en la evidencia científica. 

B) Perspectiva de derechos de infancia. 

C) Enfoque asistencial. 

D) Evaluación y adaptabilidad. 

 

54. Respecto a las recomendaciones dietéticas saludables y sostenibles de la Agencia 

Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición (AESAN), señale la respuesta 

VERDADERA:   

A) Se recomienda a la población general consumir un máximo de dos raciones a la 

semana de legumbres.  

B) Se recomienda a la población general consumir al menos 3 raciones a la semana de 

pescado, priorizando el pescado blanco.  

C) Se recomienda el consumo de un máximo de 3 raciones de lácteos a la semana.  

D) Se recomienda una ingesta mínima de 5 raciones diarias de hortalizas y frutas.  

 

55. El Gobierno aprobó la Ley Orgánica 8/2021, de 4 de junio, de protección integral a 

la infancia y adolescencia frente a la violencia. ¿Cuál de las siguientes medidas es 

INCORRECTA? 

A) Toda persona que advierta indicios de una situación de violencia ejercida sobre una 

persona menor de edad, está obligada a comunicarlo de forma inmediata a la autoridad 

competente. 

B) La presente ley es de aplicación exclusiva a las personas menores de edad de 

nacionalidad española que se encuentren en territorio español. 

C) Las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado, de comunidades autónomas y de 

entidades locales contarán con unidades especializadas en la investigación y 

prevención, detección y actuación de situaciones de violencia sobre la infancia y la 

adolescencia. 

D) Las Administraciones Públicas deberán prestar especial atención a la protección del 

interés superior de los niños, niñas y adolescentes en los casos de ruptura familiar. 
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56. Según la normativa española de prevención de riesgos laborales, ¿cuál de las 

siguientes afirmaciones sobre la vigilancia de la salud de los trabajadores es 

CORRECTA? 

A) Tiene un carácter voluntario para el trabajador, sin excepciones. 

B) Debe garantizarse por el empresario. 

C) Solo se aplica a trabajadores con contrato indefinido. 

D) Se limita exclusivamente a la realización de reconocimientos médicos anuales. 
 

57. En relación a formación especializada en Ciencias de la Salud, una de las siguientes 

afirmaciones es INCORRECTA: 

A) El Consejo Nacional de Especialidades en Ciencias de la Salud (CNECS) es un órgano 

colegiado adscrito al Ministerio de Sanidad. 

B) Los programas de formación son elaborados por la Comisión Nacional de la 

Especialidad en Ciencias de la Salud. 

C) Por cada una de las especialidades en Ciencias de la Salud se constituye una 

Comisión Nacional. 

D) Las Comisiones Nacionales de Especialidad deben incluir tres vocales en 

representación de los especialistas en formación, elegidos por y entre ellos mismos, 

con un mandato de tres años. 

 

58. Según el Reglamento Sanitario Internacional (RSI), ¿cuál de las siguientes 

afirmaciones es VERDADERA en relación con los puntos de entrada designados? 

A) La Organización Mundial de la Salud (OMS) dispone de un plazo máximo de 36 meses 

para certificar que los aeropuertos designados de un Estado reúnen las condiciones 

para ser considerados como tales.  

B) Los puertos designados por los Estados serán revisados anualmente por la OMS para 

comprobar que cumplen con las capacidades previstas en el anexo 1b del RSI. 

C) Los Estados con fronteras comunes podrán designar conjuntamente pasos fronterizos 

terrestres adyacentes para poner en práctica las capacidades descritas en el anexo 1 

del RSI. 

D) Cuando un buque presente roedores a bordo la autoridad competente del Estado parte 

deberá realizar el tratamiento de desratización con el fin de garantizar sus resultados. 

 

59. Según el Reglamento Sanitario Internacional, las medidas sanitarias recomendadas 

por la Organización Mundial de la Salud respecto de los viajeros procedentes de 

una zona afectada podrán volver a aplicarse: 

A) Si se dispone de indicios verificables o pruebas de que las medidas aplicadas a la 

salida de la zona afectada no han surtido efecto. 

B) Cuando la autoridad competente así lo determine. 

C) No se podrán volver a adoptar esas mismas medidas por el principio de confianza 

mutua entre naciones soberanas. 

D) Se podrán volver a aplicar, pero únicamente si ha transcurrido el tiempo recomendable 

establecido en ficha técnica. 
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60. Cuando los servicios de sanidad exterior detecten incumplimiento de las normas 

higiénico-sanitarias a bordo de un buque durante una inspección: 

A) Podrán paralizar sus actividades si la gravedad de los riesgos para la salud así lo 

requiere. 

B) Expedirán un certificado de no conformidad y entregarán una copia al capitán del 

buque para recabar su firma. 

C) Comunicarán los hallazgos a la Autoridad Portuaria mediante la expedición de un 

Certificado de Libre Plática. 

D) Dejarán anotadas las deficiencias en la Declaración Marítima de Sanidad y permitirán 

que el buque continúe con su actividad una vez corregidas. 

 

61. El día 4 de febrero de 2026 un buque solicita una inspección sanitaria en el puerto 

de Valencia y presenta un Certificado de Sanidad a Bordo expedido el día 25 de 

mayo de 2025 en Algeciras:  

A) La autoridad competente del puerto de Valencia podrá considerarlo como afectado. 

B) No se adoptará ninguna medida punitiva al tratarse de un incumplimiento de carácter 

burocrático que no implica por sí mismo un riesgo para la salud pública. 

C) Expedirá un Certificado de Control de Sanidad a Bordo independientemente de los 

resultados de los hallazgos de la inspección. 

D) Solicitará a la Capitanía Marítima de Valencia la apertura de un expediente disciplinario 

al capitán del buque. 

 

62. El servicio de Sanidad Exterior de Madrid recibe una solicitud de salida por vía aérea 

de un cadáver fallecido diez días antes por carbunco y con destino a Brasil. ¿Cuál 

deberá ser su forma de actuar? 

A) Se expedirá un Salvoconducto Mortuorio firmado por el jefe de servicio que se 

entregará a la empresa funeraria. 

B) Se comprobará que ha sido debidamente embalsamado y que el féretro ha sido 

sellado, y se expedirá una Autorización de Salida de Cadáver. 

C) No se autorizará la salida del cadáver al tratarse de una enfermedad del grupo I. 

D) Se autorizará la salida del cadáver condicionada a la presentación de una autorización 

de entrada expedida por el consulado brasileño en Madrid.  
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63. En relación con la desinsectación de las aeronaves contemplada en el Reglamento 

Sanitario Internacional, señale la respuesta CORRECTA: 

A) La libre plática de una aeronave es automática y el país de destino no podrá exigir una 

desinsectación como requisito para concederla. 

B) Una aeronave que abandone un punto de entrada situado en una zona que sea objeto 

de una recomendación de que se controlen los vectores, no podrá dirigirse a un país 

libre de la enfermedad en cuestión. 

C) Los Estados son soberanos y podrán realizar una segunda desinsectación en una 

aeronave, aunque en el país de partida se haya realizado otra empleando un método 

recomendado por la Organización Mundial de la Salud. 

D) En la Parte Sanitaria de la Declaración General de Aeronave deberán consignarse los 

detalles relativos a cada desinsectación (lugar, fecha, hora y método) realizados 

durante el vuelo. 

 

64. El personal de la Subdirección General de Sanidad Exterior recibe una solicitud de 

importación de una muestra de partículas lentivirales no replicativas, ¿cuál deberá 

ser su actuación en función de lo establecido en el Real Decreto 65/2006, de 30 de 

enero, por el que se establecen requisitos para la importación y exportación de 

muestras biológicas? 

A) Solicitará un certificado a la Comisión de Garantías del Instituto de Salud Carlos III 

como requisito previo para la autorización. 

B) Expedirá una resolución por la que se autorice la importación. 

C) Denegará la importación al tratarse de una sustancia infecciosa. 

D) Requerirá la presentación de un volante de conformidad interinstitucional y expedirá 

una resolución condicionada. 

 

65. De entre las siguientes afirmaciones sobre la conservación de las vacunas, señale 

la INCORRECTA: 

A) La estabilidad de una vacuna se ve afectada por factores externos como son los 

estabilizantes/conservantes, las cepas utilizadas, las técnicas de liofilización y la 

humedad residual. 

B) La vacuna triple vírica se debe inyectar rápidamente después de la reconstitución. Si 

no fuese posible, se debe conservar entre 2ºC y 8 ºC y utilizar antes de 8 horas tras la 

reconstitución. 

C) La vacuna frente a la fiebre amarilla no debe congelarse y se debe conservar el vial 

de polvo y la jeringa de disolvente en el embalaje para protegerlo de la luz. 

D) Una de las vacunas más estables a altas temperaturas es la del virus de la hepatitis 

B. No debe congelarse. Tras la reconstitución se debe desechar si no se utiliza en un 

plazo de 8 horas. 
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66. En general, ¿cuál de las siguientes contraindicaciones a la administración de 

vacunas es considerada una verdadera contraindicación? 

A) Exposición reciente a una enfermedad infecciosa. 

B) Antecedentes de asma, eccema o atopia.  

C) Cualquier enfermedad moderada o grave (crisis asmática, cardiopatía 

descompensada, diarrea aguda...), con o sin fiebre, es una contraindicación temporal.  

D) Antecedentes de convulsiones febriles o epilepsia estable.  

 

67. Respecto del mal de altura señale la respuesta CORRECTA: 

A) Los viajeros no acostumbrados a grandes altitudes deberán evitar esfuerzos excesivos 

y el consumo de alcohol durante las 24 primeras horas a estas altitudes. 

B) Una profilaxis eficaz para el mal de altura es utilizar una dosis total diaria de 5 mg/kg 

de vitamina B12 distribuida en varias dosis y reducir la ingesta de agua. 

C) Se caracteriza por el aumento de agudeza visual, somnolencia, pérdida auditiva, 

aumento del apetito y movimientos tónico-clónicos. 

D) El proceso de aclimatación comienza al alcanzarse los 4500 metros de altitud. 

 

68. En farmacovigilancia, y en relación con los medicamentos sujetos a seguimiento 

adicional, señale la respuesta INCORRECTA: 

A) Son medicamentos comercializados en la Unión Europea sometidos a seguimiento 

intensivo, o bien porque se dispone de menos información ya que se trata de un 

fármaco comercializado recientemente o porque la información sobre su uso a largo 

plazo es limitada.  

B) Las autoridades sanitarias en los Estados miembros de la Unión Europea publican la 

lista actualizada de medicamentos sujetos a seguimiento adicional. 

C) No significa que el medicamento sea menos seguro. 

D) La Unión Europea identifica los medicamentos sujetos a seguimiento adicional desde 

2013 con un triángulo invertido amarillo en su prospecto y en la información destinada 

a los profesionales sanitarios. 

 

69. ¿Cuál de los siguientes NO es un objetivo del Sistema de Información Nacional de 

Agua de Consumo (SINAC)? 

A) Detectar y prevenir riesgos para la población derivados de la ingesta de agua 

contaminada. 

B) Identificar en el ámbito local, autonómico y nacional la calidad del agua de consumo 

humano y de las características de los abastecimientos. 

C) Facilitar al ciudadano información básica de la higiene del agua de baño en lagos y 

estanques. 

D) Aportar información a las autoridades competentes y a los usuarios del SINAC sobre 

las características de las infraestructuras que componen los abastecimientos. 
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70. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es INCORRECTA sobre las aguas de baño? 

A) Las aguas de baño se definen como cualquier elemento de aguas superficiales donde 

se prevea que puedan bañarse personas, aunque sea un número muy reducido. 

B) En cada zona de baño existe al menos un punto de muestreo para la recogida 

periódica de una muestra de agua para el control de calidad. 

C) El control sanitario de las aguas de baño se realiza durante la temporada de baño, que 

es el periodo durante el cual es previsible una afluencia importante de bañistas, 

teniendo en cuenta las costumbres locales y las condiciones meteorológicas.  

D) La temporada es designada en cada territorio por su comunidad autónoma.  

 

71. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es INCORRECTA sobre el ruido ambiental? 

A) Se entiende por ruido ambiental el sonido exterior no deseado o nocivo generado por 

las actividades humanas.  

B) El ruido es el factor más importante de carga ambiental de enfermedades en Europa. 

C) El tráfico rodado es la principal fuente de contaminación acústica en Europa.  

D) La exposición al ruido es un serio problema de salud pública que va más allá de la 

molestia y de la queja. 

 

72. ¿Cuál de las siguientes NO es un tipo de radiación ionizante? 

A) Radiaciones alfa. 

B) Radiaciones beta. 

C) Rayos X. 

D) Radiación infrarroja. 

 

73. ¿Cuál de los siguientes NO es un objetivo del proyecto de designación de Centros, 

Servicios y Unidades de Referencia (CSUR) del Sistema Nacional de Salud? 

A) Mejorar la equidad en el acceso a los servicios de alto nivel de especialización. 

B) Concentrar la experiencia de alto nivel de especialización garantizando una atención 

sanitaria de calidad, segura y eficiente. 

C) Establecer los puntos regionales de enlace de la Red Estatal de Vigilancia en Salud 

Pública. 

D) Mejorar la atención de las patologías y procedimientos de baja prevalencia. 

 

74. ¿Qué es el Programa Princess? 

A) Programa para la prevención de infecciones en centros residenciales dirigidos a 

personas mayores de servicios sociales. 

B) Programa de seguridad en pacientes críticos. 

C) Programa de seguridad en el bloque quirúrgico. 

D) Programa de uso seguro del medicamento. 

 

  



pág. 20 
NO SE DETENGA, CONTINIÚE EN LA PÁGINA SIGUIENTE. 

75. De las siguientes afirmaciones, ¿cuál es la definición de seguridad del paciente 

según la Organización Mundial de la Salud? 

A) Se refiere al principio básico “primum non nocere”. 

B) Ausencia de daños prevenibles en los pacientes y reducción hasta un mínimo 

aceptable del riesgo de causarles innecesariamente daños al atenderlos. 

C) Evitar, prevenir o amortiguar los resultados adversos o el daño derivado del proceso 

de la asistencia sanitaria. 

D) Reducción del riesgo de Infecciones Asociadas a la Atención de la Salud. 

 

76. ¿Cuál de las siguientes NO es una estrategia de salud del Sistema Nacional de 

Salud? 

A) Estrategia en Cáncer. 

B) Estrategia de Salud Digital 2021-2026. 

C) Estrategia en Salud Digestiva. 

D) Estrategia en Ictus. 

 

77. ¿Cuál de los siguientes planes o procedimientos específicos de preparación y 

respuesta ante riesgos, amenazas y emergencias sanitarias NO ha sido aprobado 

en el seno del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud? 

A) Plan Nacional de Prevención, Vigilancia y Control de Enfermedades Transmitidas por 

Vectores. 

B) Plan de contingencia para el control de la rabia terrestre en animales en cautividad y 

silvestres en España 2023. 

C) Protocolo de actuación ante una liberación intencionada de esporas de Bacillus 

anthracis. 

D) Plan de alerta precoz y seguimiento de las amenazas para la salud de la población de 

España. 

 

78. Señale la respuesta INCORRECTA respecto a la amebiasis:  

A) Los trofozoitos se multiplican por fisión binaria.  

B) Los quistes pueden sobrevivir entre días y semanas en el medio ambiente.  

C) Los abscesos hepáticos son la manifestación más frecuente de amebiasis 

extraintestinal.  

D) La gran mayoría de las infecciones por Entamoeba histolytica son sintomáticas.  

 

79. Señale la afirmación CORRECTA en relación con el carbunco:  

A) Según los resultados de la notificación a la Red Nacional de Vigilancia Epidemiológica 

del año 2024, durante el año 2024 no se ha notificado ningún caso de carbunco en el 

territorio nacional. 

B) En más del 95% de los casos la infección es intestinal. 

C) La transmisión persona a persona por vía respiratoria es frecuente. 

D) Las vacunas se utilizan para profilaxis preexposición, pero no se recomiendan para 

profilaxis postexposición. 
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80. Señale la opción CORRECTA en relación con el cólera:  

A) El periodo de incubación más frecuente es de 2-3 semanas.  

B) La vacunación contra el cólera no se requiere como condición de entrada en ningún 

país. 

C) Tras la vacunación primaria, la protección contra el cólera aparece aproximadamente 

una semana después.   

D) La vacunación está autorizada para menores de 2 años.  

 

81. Si en España se detecta un caso de dengue autóctono, señale cuál de las siguientes 

sería la vía de transmisión más probable para la infección del mismo: 

A) Transmisión a partir de la picadura de mosquitos del género Anopheles. 

B) Transmisión a partir de fluidos de una persona infectada. 

C) Transmisión a partir de la picadura de mosquitos del género Aedes. 

D) Por transmisión vertical. 

 

82. Respecto al virus del dengue, señale la respuesta CORRECTA: 

A) En España no se han detectado hasta el momento casos de transmisión autóctona de 

dengue.  

B) En España se encuentra ampliamente distribuido el Aedes aegypti, vector competente 

en su transmisión. 

C) El único reservorio descrito es el ser humano. 

D) El periodo de incubación máximo se estima alrededor de dos semanas. 

 

83. Señale la opción INCORRECTA en relación con la difteria: 

A) El principal factor de virulencia del patógeno causante de la difteria es la capacidad de 

producir una exotoxina causante de las manifestaciones locales y de los efectos 

tóxicos sistémicos.  

B) Hasta el caso ocurrido en 2015 no se habían notificado casos autóctonos de difteria 

en España desde 1987.  

C) La definición de caso para la Unión Europea incluye la confirmación de laboratorio del 

aislamiento en una muestra clínica de Corynebacterium diphtheriae, ulcerans o 

pseudotuberculosis tanto productores de toxina como no productores de toxina.  

D) Está indicada la vacunación de los pacientes diagnosticados de difteria tras su 

recuperación. 
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84. En cuanto a la enfermedad por virus del Ébola, señale la respuesta INCORRECTA: 

A) En las ceremonias funerarias que implican contacto directo con cadáveres también se 

puede producir transmisión.  

B) Desde 1976 hasta enero de 2026, se han registrado dieciséis brotes de esta 

enfermedad en la República Democrática del Congo.  

C) La supervivencia se puede mejorar instaurando a tiempo un tratamiento sintomático 

intensivo. 

D) Para declarar el fin de un brote de esta enfermedad, la Organización Mundial de la 

Salud establece que han de pasar 21 días sin nuevos diagnósticos de casos desde el 

último contacto con un caso probable o confirmado.  

 

85. En relación con el virus de Marburgo, señale la respuesta INCORRECTA: 

A) La transmisibilidad comienza cuando se desarrollan los síntomas y persiste mientras 

haya virus en la sangre.  

B) El periodo de incubación es de 5 a 10 días (con un rango de 3-21 días). Durante el 

periodo de incubación no se detecta el virus en sangre ni en los fluidos corporales por 

lo que no se transmite el virus. 

C) El reservorio son los murciélagos frugívoros de la familia Pteropodidae que se 

consideran huéspedes naturales.  

D) El Marburgo es un virus de la familia Flaviviridae (flavivirus), junto con el género Ébola 

virus y el Cueva virus.  

 

86. Sobre la encefalitis japonesa señale la respuesta VERDADERA: 

A) Una medida preventiva consiste en inmunizar a los animales domésticos, por ejemplo, 

los cerdos en las zonas endémicas.  

B) Han surgido epidemias locales entre personas que consumen leche cruda o productos 

lácteos de cabras y ovejas. 

C) Se han aislado y diferenciado en seres humanos siete tipos inmunológicos afines. 

D) La incidencia estacional depende del número de Ixodes, preferentemente en zonas 

rurales o forestales, pero también en algunas poblaciones urbanas.  

 

87. Considerando el ciclo y la transmisión del virus Chikungunya, señale la respuesta 

INCORRECTA: 

A) El virus se perpetúa en un ciclo reservorio-mosquito-reservorio. 

B) El virus Chikungunya pertenece al género Alphavirus, de la familia Togaviridae. 

C) No se ha constatado transmisión del virus entre humanos mediante trasplante de 

tejidos y órganos. 

D) El reservorio es humano en períodos epidémicos. Fuera de estos períodos, los 

primates no humanos y algunos otros animales salvajes actúan como reservorio. 
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88. En relación con la encefalitis centroeuropea señale la respuesta CORRECTA: 

A) Tras un periodo de incubación de 2 meses, la enfermedad se presenta en 2 fases. 

B) Se debe iniciar la vacunación, al menos, 2 días antes del viaje a zonas de riesgo, en 

personas que vayan a permanecer un tiempo y a practicar actividades al aire libre 

(camping, senderismo, etc.). 

C) Las vacunas contra la encefalitis centroeuropea son vacunas vivas atenuadas. 

D) La encefalitis centroeuropea es una infección del sistema nervioso central causada por 

un virus trasmitido fundamentalmente por la mordedura de una garrapata (Ixodes 

ricinus) infectada. 

 

89. En relación con las encefalopatías espongiformes, señale la respuesta 

INCORRECTA: 

A) Son enfermedades con una incidencia de 10-20 casos por millón de habitantes al año 

en España.  

B) Están caracterizadas por una pérdida neuronal con depósitos de proteína priónica 

(PrPSc), espongiosis y gliosis, que se presentan en general con una demencia de 

evolución rápida y siempre fatal. 

C) La Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob (ECJ) es la encefalopatía espongiforme 

transmisible humana más frecuente. 

D) Si bien se han descrito cuatro modalidades o tipos de esta enfermedad: esporádico, 

iatrogénico o transmitido accidentalmente, familiar o genético, y variante, el 80-90% 

de los casos de ECJ en el mundo son esporádicos y de causa desconocida. 

 

90. En relación con la esquistosomiasis señale la respuesta CORRECTA: 

A) La esquistosomiasis es prevalente en las regiones septentrionales, especialmente en 

Alaska y el archipiélago de Svalbard en Noruega. 

B) Hay dos formas principales de esquistosomiasis (intestinal y urogenital). 

C) Se estima que al menos un 90% de las personas que necesitan tratamiento contra la 

esquistosomiasis viven en el hemisferio norte. 

D) El signo clásico de la esquistosomiasis intestinal es la hematuria. 

 

91. El periodo de incubación habitual de la fiebre amarilla es: 

A) Menos de 24 horas. 

B) Entre uno y tres meses. 

C) Al menos dos meses. 

D) Entre tres y seis días. 

 

92. Señale la respuesta CORRECTA en relación con la fiebre hemorrágica de Crimea-

Congo: 

A) La mayoría de los casos autóctonos en España se han notificado en Melilla. 

B) El vector habitual es el mosquito Aedes albopictus. 

C) Suele ser una enfermedad leve y autolimitada. 

D) Según el protocolo establecido en España, como norma general, se tratará en una 

Unidad de Aislamiento y Tratamiento de Alto Nivel (UATAN). 
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93. En relación con la fiebre del valle del Rift, señale la respuesta INCORRECTA: 

A) La fiebre del valle del Rift es una zoonosis endémica en gran parte del continente 

africano. 

B) La enfermedad afecta fundamentalmente a los grandes felinos, ocasionando altas 

tasas de morbilidad y mortalidad en leones. 

C) El mecanismo más frecuente de transmisión a los seres humanos es el contacto 

directo o indirecto con sangre u órganos de animales infectados. 

D) La transmisión vectorial también es posible. 

94. ¿Cuál de los siguientes países se considera endémico de fiebre de Lassa? 

A) Bolivia. 

B) Turquía. 

C) Nigeria. 

D) Nepal. 
 

95. ¿Cuál de las siguientes NO es una recomendación para prevenir la fiebre tifoidea en 

humanos? 

A) Vacunación. 

B) Acceso a agua con garantías sanitarias. 

C) Manipulación apropiada de los alimentos. 

D) Uso de mascarilla quirúrgica en áreas pantanosas con agua estancada. 

 

96. En la Región de las Américas, tres países endémicos aún requieren administración 

masiva de medicamentos para detener la transmisión de la filariasis linfática. ¿Cuál 

de los siguientes NO es uno de ellos? 

A) República Dominicana. 

B) Guyana. 

C) Haití. 

D) Brasil. 

 

97. Según el calendario común de vacunación e inmunización a lo largo de toda la vida 

del año 2026, ¿a qué edad se deben administrar las tres dosis de vacuna frente al 

Haemophilus influenzae b? 

A) 0, 6 y 15 meses. 

B) 2, 4 y 11 meses. 

C) Prenatal, 2 y 4 meses. 

D) 6 meses, 12 meses y >65 años. 

 

98. Señale la afirmación CORRECTA en relación con los hantavirus: 

A) Se transmiten por la picadura de la garrapata Ixodes. 

B) Tienen una distribución geográfica mundial en roedores.  

C) El riesgo para los viajeros es muy alto en las zonas boscosas de Canadá.  

D) La vacuna está compuesta por virus vivos atenuados.  
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99. ¿A qué temperatura del agua se presentan las condiciones más favorables para el 

crecimiento y multiplicación de Legionella? 

A) Legionella crece mejor en ambientes secos. 

B) Por debajo de los 10°C. 

C) Entre 25°C y 45°C. 

D) Entre 10°C y 20°C. 

 

100. Un paciente con tres lesiones ulcerosas no dolorosas en cara y cuello 

sugestivas de leishmaniasis y en el que se detecta el ADN del parásito por PCR en 

sangre, se considera: 

A) Caso sospechoso de leishmaniasis diseminada.  

B) Caso probable de leishmaniasis visceral.  

C) Caso probable pendiente de confirmación de leishmaniasis visceral. 

D) Caso confirmado de leishmaniasis cutánea. 

 

101. ¿Cuál de los siguientes fármacos es una medida profiláctica eficaz frente a la 

leptospirosis en trabajadores expuestos? 

A) La atovaquona proguanil. 
B) La doxiciclina. 
C) El ciprofloxacino. 
D) El trimetorprim-sulfametoxazol. 

 

102. Señale la respuesta CORRECTA sobre el uso de vacunas humanas frente a 

Leptospira: 

A) Se encuentra ampliamente extendida en los países desarrollados. 

B) El efecto secundario más frecuente es el síndrome de retención hídrica que se 

resuelve espontáneamente transcurridos 2-3 días desde la administración. 

C) No se debe de administrar con otras vacunas ni en caso de inmunodeficiencias.  

D) Ofrece una protección de por vida con una sola dosis.  

 

103. En una persona que ha viajado a la India y a su regreso es diagnosticada de 

paludismo, ¿qué especie de Plasmodium sería más probable detectar al hacer el 

estudio de laboratorio? 

A) Plasmodium falciparum. 
B) Plasmodium malariae. 
C) Plasmodium vivax. 
D) Plasmodium ovale.  

 

104. Indique la respuesta VERDADERA en referencia con el paludismo: 

A) La gran mayoría de los casos se producen en el sudeste asiático. 

B) El reservorio principal es el hombre. 

C) El vector relacionado con la transmisión de la enfermedad tiene muy poca distribución 

en España. 

D) En la mayoría de las infecciones por las diferentes especies de Plasmodium el periodo 

de incubación está alrededor de 5 días.   



pág. 26 
NO SE DETENGA, CONTINIÚE EN LA PÁGINA SIGUIENTE. 

105. Señale cuál de los siguientes países NO se considera por la Organización 

Mundial de la Salud como de mayor transmisión endémica de peste:  

A) Madagascar. 
B) Sudáfrica. 
C) República Democrática del Congo. 
D) Perú. 

 

106. Respecto a la rabia, señale la respuesta INCORRECTA: 

A) En Europa, uno de los principales reservorios de la rabia terrestre en la actualidad es 

el zorro. 

B) En España se notifican entre 2 y 5 casos anuales de rabia debidos a la mordedura de 

murciélagos. 

C) En España se recomienda la profilaxis preexposición a los manipuladores de 

murciélagos. 

D) En las Ciudades Autónomas de Ceuta y Melilla se han detectado en los últimos años 

casos de perros infectados con el virus de la rabia. 
 

107. En cuál de los siguientes países del mundo se sigue considerando endémico el 

poliovirus salvaje tipo 1:  

A) Madagascar. 

B) República Democrática del Congo. 

C) Pakistán. 

D) India. 
 

108. Señale la respuesta INCORRECTA en relación con la poliomielitis: 

A) Se han certificado como “libres de poliomielitis” cinco de las seis regiones de la 

Organización Mundial de la Salud. 

B) En España el riesgo de transmisión tras una reintroducción del virus se considera muy 

bajo. 

C) España fue declarada como estado libre de poliomielitis en 2002. 

D) El poliovirus salvaje 2 todavía es endémico en Afganistán.  
 

109. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es CORRECTA en relación con la fiebre 

exantemática mediterránea? 

A) La enfermedad se transmite por la picadura de la garrapata Hyalomma marginatum. 

B) El período de incubación es largo, habitualmente de 2 a 3 meses.  

C) La transmisión entre personas se produce por contacto estrecho. 

D) El hospedador principal es el perro.  
 

110. Ante un paciente diagnosticado de parotiditis, ¿qué periodo de máxima 

transmisión considerarías a la hora de priorizar la búsqueda de contactos? 

A) Desde 2 días antes del inicio de la enfermedad hasta 4 días después. 

B) Desde el inicio de la enfermedad hasta 2 semanas después. 

C) Desde el inicio de la enfermedad hasta 3 semanas después. 

D) Desde 2 semanas antes del inicio de la enfermedad hasta 2 días después. 
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111. En el actual calendario de vacunación del Consejo Interterritorial del Sistema 

Nacional de Salud, indica cuál es la pauta indicada para la inmunización frente a la 

rubeola: 

A) Dos dosis a los 15 meses y 6 años. 

B) Una sola dosis a los 15 meses. 

C) Dos dosis a los 12 meses y 3-4 años. 

D) Dos dosis a los 12 meses y 2 años, con dosis de recuerdo a los 14 años. 
 

112. Señale la respuesta CORRECTA en relación con la vacuna triple vírica (rubeola, 

sarampión, parotiditis): 

A) Se puede emplear como profilaxis postexposición si se administra en un plazo inferior 

a las 72 horas de un contacto con una persona afectada de sarampión. 

B) Está compuesta por cepas inactivadas de los virus de la rubeola, sarampión y 

parotiditis. 

C) Actualmente en España están disponibles vacunas monocompetentes frente alguno 

de los integrantes de la vacuna triple vírica. 

D) La vacuna triple vírica no está recomendada en adultos. 
 

113. Señale la respuesta CORRECTA en relación a la vacuna antitetánica: 

A) La vacuna induce protección de grupo. 

B) Un adulto se considera bien vacunado con una pauta de tres dosis, no siendo 

necesario dosis de refuerzo. 

C) La efectividad de la vacuna es muy elevada, siendo excepcional los casos de tétanos 

en personas bien vacunadas. 

D) Es una vacuna atenuada que contiene bacterias de reducida virulencia. 
   

114. Señale la respuesta INCORRECTA en relación con el tétanos:    

A) El tétanos es una enfermedad aguda, causada por una potente neurotoxina producida 

por la bacteria Clostridium tetani. 

B) La utilización de material no esterilizado en el cuidado del cordón umbilical, puede 

provocar tétanos neonatal en hijos de madres no inmunizadas. 

C) La presentación clínica generalizada es la más frecuente, con aparición de espasmos 

musculares dolorosos. 

D) Padecer la enfermedad confiere inmunidad duradera. 

 

115. Una de las siguientes afirmaciones sobre la tosferina es CORRECTA, señálela: 

A) La infección natural y la vacunación confieren inmunidad de por vida, siendo 

infrecuente la reinfección. 

B) En las últimas décadas la incidencia ha descendido, tanto en países de bajo como alto 

nivel de desarrollo. 

C) La inmunización pasiva es una medida muy eficaz en la profilaxis postexposición de 

tosferina. 

D) Las vacunas frente a la tosferina utilizadas actualmente en España son vacunas 

inactivadas acelulares y forman parte de vacunas combinadas.  
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116. Respecto a la enfermedad de Chagas, señale la respuesta VERDADERA: 

A) La enfermedad se transmite por la picadura de moscas tse-tsé que han contraído los 

parásitos de humanos o animales infectados. 

B) Es una de las enfermedades infecciosas incluidas en el programa de cribado prenatal 

en España. 

C) Además del control de los vectores con insecticidas de acción residual, se dispone de 

vacunas eficaces para prevenir la enfermedad. 

D) El benznidazol y el nifurtinox se utilizan en el tratamiento de mujeres embarazadas 

reduciendo la transmisión congénita. 

 

117. Respecto a la prevención, control y situación epidemiológica de la varicela en 

España, señale la opción CORRECTA: 

A) La vacunación universal infantil no ha modificado la incidencia de la enfermedad. 

B) El calendario vacunal español incluye dos dosis en la infancia y su introducción ha 

reducido notablemente la incidencia y hospitalizaciones. 

C) La vacuna está indicada en embarazadas como medida de protección fetal. 

D) La varicela no presenta patrones epidémicos estacionales. 

 

118. Uno de los siguientes NO es un objetivo estratégico del Plan Estratégico para la 

Prevención y Control de la Infección por el VIH y las infecciones de transmisión 

sexual (ITS) en España:  

A) Promover la prevención combinada del VIH y otras ITS mediante la promoción de la 

salud sexual integra. 

B) Promover el diagnóstico precoz de la infección por el VIH y otras ITS. 

C) Promover el tratamiento temprano del VIH y otras ITS. 

D) Mejorar el acceso a tratamiento para las personas con el VIH y las personas con ITS. 

 

119. Sobre la enfermedad por virus Zika una de las siguientes afirmaciones es 

INCORRECTA: 

A) Más de 50% de los casos evolucionan con formas graves. 

B) La aparición de síntomas ocurre unos 3 y 12 días después de la infección. 

C) La vía de transmisión sexual es una posibilidad. 

D) Se transmite fundamentalmente por picadura del mosquito Aedes.  

 

120. Sobre la prevención de mpox, una de las siguientes afirmaciones es 

INCORRECTA: 

A) La vacunación completa implica dos dosis. 

B) La vacuna frente a mpox se usa como profilaxis preexposición y posexposición en 

grupos de riesgo. 

C) La vacuna se administra por vía intramuscular. 

D) Se recomienda la vacunación tras la exposición de riesgo con un caso confirmado. 
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PREGUNTAS DE RESERVA 

 

121. Streptococcus pneumoniae es una bacteria Gram positiva cuyo reservorio 

principal son los seres humanos y que se transmite a través del contacto directo o 

indirecto con secreciones nasofaríngeas y/o gotas respiratorias contaminadas. 

¿Cuál de las siguientes entidades clínicas se considera enfermedad neumocócica 

invasiva? 

A) Otitis media aguda. 

B) Sinusitis crónica. 

C) Meningitis. 

D) Conjuntivitis. 

 

122. ¿Cuál es la estructura de la Constitución Española de 1978? 

A) Consta de 150 artículos. 

B) Está formada por un Título Preliminar y 9 Títulos más. 

C) Posee 269 artículos. 

D) Se compone de 169 artículos. 

 

123. En relación con la tuberculosis (TB), señale la respuesta INCORRECTA: 

A) El mecanismo de transmisión más habitual es la vía aérea. 

B) Debido al aumento de la incidencia de TB en España, la vacuna se ha incluido en el 

calendario vacunal sistemático en el año 2025. 

C) El reservorio fundamental de Mycobacterium tuberculosis es el ser humano infectado. 

D) La TB es una de las principales causas de muerte entre las personas con VIH en todo 

el mundo. 

 

124. Según la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, ¿cómo se denomina el 

marco territorial de la atención primaria de salud donde desarrollan sus actividades 

sanitarias los Centros de Salud? 

A) Área de Salud. 

B) Zona Básica de Salud. 

C) Distrito Sanitario de Especialidades. 

D) Demarcación Hospitalaria. 

 

125. ¿Cómo se define en la Ley Orgánica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad 

efectiva de mujeres y hombres la situación en que se encuentra una persona que 

sea, haya sido o pudiera ser tratada, en atención a su sexo, de manera menos 

favorable que otra en situación comparable? 

A) Discriminación directa por razón de sexo. 

B) Discriminación indirecta por razón de sexo. 

C) Acoso sexual. 

D) Acción positiva.
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126. Según el Plan Estratégico para la Prevención y Control de la Infección por el VIH 

y las infecciones de transmisión sexual (ITS) en España 2021-2030, ¿cuál de las 

siguientes acciones constituye un eje fundamental para el control de las ITS? 

A) Limitar la intervención sanitaria únicamente al tratamiento de los casos sintomáticos. 

B) Sustituir las estrategias de prevención por medidas exclusivamente farmacológicas. 

C) Promover la prevención combinada, el diagnóstico precoz y el acceso equitativo a la 

atención sanitaria para eliminar las ITS como problema de salud pública antes de 2030. 

D) Centrar la respuesta sanitaria solo en el VIH, sin integrar otras ITS. 

 

127. ¿Cuál de los siguientes es un indicador de impacto y cobertura para eliminación 

de las hepatitis según la Organización Mundial de la Salud? 

A) Fracción no diagnosticada de hepatitis C activa. 

B) Estimación de número de personas con hepatitis B HBsAg positivo en población de 

20-80 años en ámbito de la atención primaria. 

C) Prevalencia del antígeno de superficie del virus de la hepatitis B (HBsAg) en los niños 

menores de 5 años. 

D) Cobertura vacunal frente a la hepatitis A. 

 

128. Indique la respuesta INCORRECTA en cuanto a las acciones necesarias para 

conseguir los objetivos de la Organización Mundial de la Salud para un 

envejecimiento saludable (2021-2030): 

A) Evitar actividades laborales por las situaciones de estrés que conllevan. 

B) Combatir la discriminación por edad (edadismo) y promover el cambio de actitudes 

hacia el envejecimiento. 

C) Crear entornos físicos y sociales que permitan a las personas mayores seguir siendo 

funcionales y activas en su entorno. 

D) Adaptar los servicios de salud primaria y la atención a largo plazo para responder a 

las necesidades específicas de las personas mayores. 

 

129. Señale la opción INCORRECTA respecto a las desigualdades sociales en salud: 

A) Se consideran injustas.  

B) Se presentan de forma sistemática.  

C) Afectan únicamente a grupos en situación de vulnerabilidad. 

D) Se consideran evitables. 

 

130. Cuando en una prueba diagnóstica evaluamos su capacidad para identificar 

correctamente a las personas que realmente están enfermas entre todos los 

pacientes que padecen la enfermedad, estamos refiriéndonos a: 

A) La sensibilidad. 

B) El valor predictivo positivo. 

C) La especificidad. 

D) La representatividad.



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

FIN DE LA PRUEBA. 

 

SI HA TERMINADO ANTES DEL TIEMPO 

CONCEDIDO, REPASE SUS CONTESTACIONES. 

  



 

 

 

 

 


