1. Segun la Ley de Ordenacion de las profesiones sanitarias, no es un requisito imprescindible para
ejercer una profesiéon sanitaria:

A) No encontrarse inhabilitado o suspendido para el ejercicio profesional por sentencia judicial firme,
durante el periodo de tiempo que fije ésta.

B) No encontrarse suspendido o inhabilitado para el ejercicio profesional por resoluciéon sancionadora
impuesta por un colegio profesional sanitario, cuando una ley estatal establezca para este ejercicio
la obligacion de estar colegiado, durante el periodo de tiempo que fije ésta.

C) Estar colegiado, cuando una ley estatal establezca esta obligacién para el ejercicio de una profesion
titulada o algunas actividades propias de ésta.

G017

D) No encontrarse suspendido o inhabilitado para el ejercicio profesional, o separado del senicio, por
resolucion administrativa sancionadora no firme, durante el periodo de tiempo que fije ésta, cuando
se ejerza la profesion en el ambito de la asistencia sanitaria publica.

2. Los principales factores de riesgo del DPPNI (desprendimiento de placenta normalmente inserta)
de etiologia aguda son: sefale la verdadera:
A) Traumatismo abdominal/ accidente, hipertension crénica e hidramnios.
B) Traumatismo abdominal/ accidente, cocaina y otras drogas e hidramnios.
C) Traumatismo abdominal/ accidente, cocaina y otras drogas y gestacion mdltiple.
D) Hipertensién crénica, cocaina y otras drogas de abuso e hidramnios.

E090

3. Una mujer embarazada de 32 semanas de gestacién que acude por el servicio de urgencias,
¢scual sera la puntuacion del indice de Baumgarten si presenta contracciones irregulares, bolsa
integra, hemorragia escasa y 2 cm de dilatacion?:

A) 5.
B) 4.
C) 2.
D) 3.

E103

4. Lacomplicacién mas frecuente que puede presentar un recién nacido hijo de madre diabética es:
A) Hiperglucemia.
B) Hipoglucemia.
C) Hipotermia.
D) Hipotiroidismo.

E211

5. Sefiale cual de los siguientes es un agente teratégeno relacionado con malformaciones huma-
nas:

A) Litio.

B) Vitamina A.

C) Rubeola.

D) Todos son agentes teratégenos.

E207

6. Sefiala qué afirmacién es cierta:

A) Durante el periodo de alteracion del patron de menstruacion se eleva el nivel sérico de FSH.
B) El climaterio es la etapa desde la dltima menstruacion hasta la senectud.

C) La postmenopausia comienza con la fecha de la dltima regla y dura 1 afio.

D) La perimenopausia hace referencia a los 5 afios posteriores a la Ultima menstruacion.

E054

7. El sistema de notificacion y registro de incidentes y eventos (SiNASP), sefiale la verdadera:

A) La notificacion es obligatoria.

B) La informacion introducida es totalmente confidencial.

C) Sélo deben natificarse aquellos incidentes que hayan producido dafio al paciente.
D) Todas son \erdaderas.

E131
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8. El modelo EFQM de excelencia esta basado:

10.

11.

12.

13.

14.

A) En nuewve criterios, 4 de los cuales son agentes facilitadores y 5 son resultados.
B) En nuewe criterios, 5 de los cuales son agentes facilitadores y 4 son resultados.
C) En ocho criterios, 3 de los cuales son agentes facilitadores y 5 son resultados.
D) En ocho criterios, 5 de los cuales son agentes facilitadores y 3 son resultados.

G018

Para el diagnostico de embarazo, en la exploracion complementaria, la matrona podria observar

el signo de SIGNO DE NOBLE- BUDIN, debido a:

A) Asimetria que adquiere el Gtero en el lugar de implantacion de la placenta.
B) Cambio de coloracion del cénix y resto de las mucosas genitales.
C) Reblandecimiento istmico.

E159

D) La forma globulosa que adquiere el Gtero, dando la sensacion de ocupacion de los fondos de saco

laterales.

Dentro de los efectos secundarios y riesgos potenciales del Atosiban no se encuentran:

A) Nauseas y vomitos.

B) Atonia y hemorragia uterina.
C) Hipoglucemia.

D) Cefaleas, mareo, insomnio.

E116

El embarazo prolongado presenta una serie de caracteristicas clinicas en el feto, sefale la ver-

dadera:

A) Mayor frecuencia de hiperglucemia.
B) Niveles bajos de eritropoyetina.

C) Piel secay arrugada.

D) Todas son \erdaderas.

Menorragia significa que la regla es:

A) Irregular y poco frecuente.
B) Escasa.

C) Abundante.

D) Dura pocos dias.

Con respecto a los principios de la teratogénesis, sefiale la respuesta correcta:

E119

E139

A) La susceptibilidad a la teratogénesis depende del genotipo del embrién y del modo en que este in-

teractla con los factores ambientales.

B) La influencia de los factores medioambientales adwversos en el desarrollo embrionario no depende de

la naturaleza de estos factores.

E167

C) La susceptibilidad a los agentes teratogénicos no depende del estadio del desarrollo en el momento

de la exposicion.

D) Las manifestaciones de un desarrollo embrionario anormal son independientes de la dosis del te-

ratdgeno al que ha sido expuesto.

El aumento de triglicéridos durante el embarazo es debido a:

A) Aumento de los niveles de Progesterona.

B) Aumento de Estrégenos y resistencia a la Insulina.
C) Mayor gasto energético.

D) Acumulo en la reserva de grasas.
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

¢Qué temas deberian abordarse en las sesiones de educacién maternal para dar cabida a todas
las opciones disponibles para las parejas asistentes? Sefiala la incorrecta:

A) Ejercicios respiratorios para el control del dolor.

B) Lactancia materna y lactancia artificial incluyendo informacién sobre marcas de leche artificial mas
parecidas a la leche materna.

C) Alternativas al parto hospitalario.

E021

D) Informacién sobre los cuidados que recibira el/la recién nacido/a.

Segun describe el PIAM, en la visita de control del embarazo de la semanas 24-28 son responsa-
bilidad de la matrona todas las siguientes tareas, excepto:

A) Inclusion en los grupos de educacion maternal.

B) Valorar la ecografia del segundo trimestre y explicar los hallazgos mas significativos a la mujer y su
pareja.

E027

C) Informar sobre sintomas de parto pre-término.
D) Valoracién psicosocial.

Respecto a la estimulacién tactil en el recién nacido, sefiale la respuesta correcta:

A) Puede ayudar a los nifios que estan en apnea primaria y en apnea secundaria.
B) Puede ayudar a los nifios que estan en apnea primaria.

C) Es ineficaz tanto en apnea primaria como en apnea secundaria.

D) Solo es eficaz en apnea secundaria.

E218

Segun el PIAM de la Regién de Murcia, en atencién primaria la gestion de la solicitud de un abor-
to voluntario por parte de una mujer no es competencia de:

A) Trabajadora social.

B) Enfermera.

C) Matrona.

D) Ginecodloga/o de la UGA.

EO051

¢Cual de las siguientes afirmaciones no corresponde a la infeccidén por virus del papiloma hu-
mano (HPV)?:
A) Aparicién de los condilomas acuminados, es la manifestacién clinica de la infeccion.

B) Determinados tipos de Papilomavirus estan asociados a escamosas que pueden ewlucionar a can-
cer invasivo.

E146

C) La infeccion por HPV esta directamente asociada a la actividad sexual.

D) La enfermedad por HPV tiene un periodo de incubacion de 4 dias. A la semana del contacto sexual,
aparecen los condilomas acuminados.

El control que la matrona debe realizar a la parturienta con anestesia epidural es:
A) Vaciamiento de la vejiga cada 4-6 horas.

B) Control cardio-tocogréfico continuo.

C) Medicién de tensién arterial y temperatura periodicas.

D) Se deben realizar todos los anteriores.

E199

¢Cudles son los niveles de prevencion de la salud definidos por la Organizacion Mundial de la
Salud?:

A) Prewvencién primaria y secundaria.
B) Prewvencion primaria, secundaria y terciaria.

G020

C) Prevencién primaria, secundaria, terciaria y cuaternaria.
D) Promocidn de la salud, proteccion de la salud y prevencién de la enfermedad.
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22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

Segun la GPC sobre embarazo y puerperio, ¢cuando se recomienda usar la escala de Edimburgo

para valorar la presencia de Depresién postparto?:

A) En el dltimo trimestre de embarazo para identificar factores de riesgo.

B) En las primeras 2 semanas postparto para hacer un diagnéstico precoz.
C) En las 6 primeras semanas.
D) A los 3 meses postparto.

Respecto a las presentaciones cefalicas anémalas, es falso que:

A) La posicion occipito-posterior enlentece el proceso del parto.

B) Cuando aparece una cabeza parcialmente deflexionada es una presentacion de cara.

C) En una presentacion de frente el parto no es viable.
D) En la presentacion de cara el parto seria viable aunque dificultoso.

E039

E187

¢Cual de las siguientes no seria una de las implicaciones que tiene una “recomendacién fuerte”

segun el sistema GRADE?:

A) La inmensa mayoria de personas estaria de acuerdo con la accién recomendada y Unicamente una

pequefia parte no.

B) La mayoria de los pacientes deberian recibir la intervencion recomendada.

C) La recomendacién podria ser adoptada como politica sanitaria en la mayoria de las situaciones.
D) Existe una necesidad de un debate importante y la participacion de los grupos de interés para lograr

el consenso de los planificadores y gestores.

E001

Las recomendaciones respecto al parto vaginal en una paciente VIH positiva son todas excepto:

A) Se permite el uso de oxitocina.

B) Se debe realizar la ruptura prematura de membranas para acelerar el parto.

C) Se deben evitar procedimientos invasivos para monitorizar el bienestar fetal.

D) La instrumentacion del parto se debe realizar en circunstancias muy seleccionadas.

E135

Segun el articulo 4 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de prevencién de riesgos laborales, se

entiende como riesgo laboral grave e inminente:

A) Aquel que resulte probable racionalmente que se materialice en un futuro inmediato y pueda supo-

ner un dafio grave para la salud de los trabajadores.

B) La posibilidad de que un trabajador sufra un determinado dafio grave derivado del trabajo y que re-

sulte probable que se materialice en un futuro inmediato.

G010

C) La posibilidad de que un trabajador sufra lesiones o enfermedades graves derivadas del trabajo y

que resulte probable que se materialice en un futuro inmediato.

D) Aquel que origine riesgos para la salud y seguridad de los trabajadores con motivo u ocasién del

trabajo y que resulte probable que se materialice en un futuro inmediato.

En una muerte perinatal, ¢qué frase evitaria decirle a los padres?:
A) No me molesta que lloréis.

B) Siento lo que os ha pasado.
C) Sed fuertes, no lloréis.

D) Me imagino cuanto queriais a este bebé.

Con respecto a la infecciéon puerperal, sefiale la incorrecta:

A) Las cesareas urgentes tienen 10 veces mas riesgo de padecerla que el parto vaginal.
B) El uso de guantes estériles y clorhexidina reducen el riesgo de infeccion puerperal.
C) La anemia es un factor de riesgo para desarrollar una infeccion puerperal.

D) Realizar numerosas exploraciones vaginales aumenta el riesgo.
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29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

¢Qué afirmaciones de las siguientes no formarian parte del contenido de la escala reducida de
Edimburgo?:

A) He sido capaz de reirme y ver el lado positivo de las cosas.

B) Me he culpado innecesariamente cuando las cosas han salido mal.

C) Las cosas me han agobiado.

D) Me he sentido muy deprimida desde que nacio el bebé.

E033

¢Qué vacuna de las siguientes se puede poner a una embarazada?:
A) Rubeola.

B) Varicela.

C) Sarampion.

D) Tétanos.

E147

En la capa profunda de la musculatura del suelo pélvico podemos distinguir los siguientes
musculos:

A) Elevador del ano y el misculo coccigeo.
B) Elevador del ano y bulvocavernoso.

EQ70

C) Mdsculo coccigeo, bulvo-cavernoso y supraespinoso.
D) Pubovaginal y transverso del ano.

Respecto a los protocolos de cuidados obstétricos-ginecologicos, sefiale la opcion falsa:

A) En general ayudan a la toma de decisiones en un plan de cuidados.
B) No pueden ser conjuntos para dos disciplinas profesionales.
C) Permiten unificar criterios de actuacion.

E171

D) Reducen el riesgo de reclamaciones judiciales.

De conformidad con el Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamen-
to de los Servicios de Prevencién, la prevencion de riesgos laborales, como actuacion a desarro-
[lar en el seno de la empresa :

A) Deberd integrarse en su sistema general de gestion.

B) Comprende el conjunto de las actividades de la empresa.

C) Comprende a todos sus niveles jerarquicos.

D) Todas son correctas.

G022

Los factores teratégenos:

A) Pueden causar anomalias en la morfologia de los 6rganos.
B) Causan anomalias en la fisiologia de los 6rganos.
C) Pueden actuar sobre el desarrollo embrionario o fetal.

E166

D) Todas son ciertas.

Como respuesta del organismo materno ante la gestacién, en el aparato urinario: (Sefiale la op-
cion falsa):

A) Se produce un aumento del flujo plasmatico renal y del filtrado glomerular.

B) Puede existir glucosuria fisioldgica.

C) Aumenta la concentracién plasmatica de urea y creatinina.

D) En condiciones normales no debe existir proteinuria evidente.

E160

¢A qué hace referencia el término Fiabilidad de los datos recogidos en un proceso de evaluacién
de un programa de salud?:

A) Si el dato mide lo que se espera que mida.

B) Si la medida tiene capacidad de producir resultados constantes cuando es aplicada repetidas veces.
C) Si los datos son subjetivos.

D) Sila herramienta de medida est& estandarizada.

E018
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37. El método de los dos dias es un método anticonceptivo basado en el conocimiento de la fertili-
dad y que tiene en cuenta lo siguiente excepto:

38.

39.

40.

41.

42.

43.

A) La observacion del moco cenical.

B) Sélo se puede reanudar el coito sin proteccién tras 2 dias sin secrecién seguidos de otros 2 con se-

crecion.

C) Tras preguntarse la mujer si tiene secrecién “hoy o ayer” se determina si esta en dia fértil o no.
D) Es un método ecoldgico con bajo coste econémico.

En los individuos, el sexo se designa a través de (sefiala la incorrecta):

A) Mandatos de género.
B) Cromosomas.

C) Genitales.

D) Goénadas.

E066

EO71

En los cambios que se producen durante la menopausia, se encuentran todos los siguientes,

excepto:

A) Los labios mayores se hacen prominentes y los menores llegan a desaparecer.
B) Un descenso del Ph vaginal por disminucion del acido lactico.

C) Una piel mas fina con menos glandulas sudoriparas.

D) Cambios en la wz y sequedad bucal.

EO055

En el caso de precisar aspiracién de secreciones un neonato, la presion negativa no debera su-

perar:

A) 100 mm. Hg.
B) 120 mm. Hg.
C) 180 mm. Hg.
D) 200 mm. Hg.

E175

En el diagnéstico diferencial entre obstruccién de un conducto galactéforo y una mastitis, seria

cierto que:

A) En la mastitis es bilateral y la obstruccién unilateral.

B) En la mastitis hay manifestacion sistémica con sintomatologia gripal y en la obstruccion no.

C) En la obstruccién la fiebre es menos de 38,5 y en la mastitis superior.
D) En la mastitis hay enrojecimiento, calor y rubor; en la obstrucciéon no.

Preside el Consejo de Administracién del Servicio Murciano de Salud:

A) El Director Gerente del Sernvicio Murciano de Salud.

B) El Consejero de Salud.

C) El Secretario General de la Consejeria de Salud.

D) El Director General de Asistencia Sanitaria del Senicio Murciano de Salud.

E046

G002

Entre las malformaciones del aparato genital femenino esta el Sindrome de Rokitansky que con-

siste en:

A) No hay utero ni vagina o hay una vagina “ciega” pero si ovarios funcionales.
B) No se han fusionado los dos conductos de Miiller, dando lugar a dos Uteros, dos cuellos y en un

75% dos vaginas.
C) No poseen ovarios.
D) No poseen trompas de Falopio.
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44,

45,

46.

47,

48.

49.

50.

51.

Segun la Via Clinica de Atencién al Parto Normal de la Region de Murcia, con respecto al cuidado

del recién nacido, sefiale la falsa:

A) Se recomienda el pinzamiento tardio del cordén umbilical.

B) El tiempo de administracién de profilaxis oftdlmica puede ampliarse hasta 6 horas tras el nacimiento.

C) No se recomienda la aspiracién sisteméatica orofaringea ni nasofaringea del recién nacido.
D) Se recomienda que las mujeres mantengan el contacto piel con piel con sus bebes inmediatamente

después del nacimiento.

Los condilomas acuminados consisten en:

A) Erupcion vesiculo-postulosa con ulceracion inginal.

B) Lesiones con superficie irregular, de color rosado y tamafio variable en wlva y zona perianal .

C) Ulcera genital dolorosa.
D) Ulceraciones superficiales, vesiculas y papulas con adenopatia inguinal bilateral.

El parametro méas concluyente como prueba de bienestar fetal es:

A) Cardiotocografia externa.

B) Cardiotocografia interna.

C) Pulsioximetria fetal.

D) Andlisis de pH en sangre fetal.

E107

E222

E179

Segun la Ley 4/1994, de 26 de julio, de Salud de la Regi6n de Murcia, el Mapa Sanitario de la Re-

gion de Murcia:
A) Se ordena en demarcaciones territoriales denominadas Areas de Salud.
B) Corresponde su aprobacién al Consejo de Gobierno.

C) Debera ser remitido a la Asamblea para su conocimiento antes de su aprobacion.
D) Todas son ciertas.

El personal estatutario se rige por:

A) Ley 55/2003, de 16 de septiembre.
B) Ley 70/2005, de 20 de septiembre.
C) Ley 1020/2003, de 10 de septiembre.
D) Ley 20/2002, de 8 de septiembre.

G003

E095

En el diagndstico de embarazo, alguna de las modificaciones que la matrona puede observary le

ayudan a complementar el mismo, pueden ser (Sefiale la opcion falsa):
A) Cambios en la coloracion del cérvix.

B) Cambios en la forma del Utero.

C) Endurecimiento cenical.

D) Aumento del tamafio del Utero.

En la fase de expulsivo no es cierto que:

A) La matrona desaconsejara la posicion supina.

B) La sedestacion es factor protector del trauma perineal.

C) La posicién de cuadripedia se asocia a mayor dolor lumbar.
D) La erticalidad en el expulsivo se asocia a un parto mas corto.

E158

E192

Sefiala cual de las siguientes afirmaciones no es una ventaja del trabajo grupal en el abordaje de

la salud de la mujer:

A) Ayudan a evitar medicalizacion.

B) Consigue que las mujeres denuncien cuando sufren malos tratos.
C) Facilita la creacion de relaciones significativas entre ellas.

D) Ayuda a descubrir y resolver miedos y conflictos a través de la verbalizacion de los problemas.
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52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

En un parto con liquido amni6tico meconial no procederemos a la aspiracion endotraqueal si:

A) El recién nacido esta deprimido hipoténico.

B) Nace \igoroso e inicia llanto aunque el meconio sea espeso.
C) No inicia respiracion espontanea.

D) La respiracién es ineficaz.

E215

La leucorrea acuosa, abundante, mal oliente, de color amarillo-verdoso, que puede aparecer in-
cluso con sangrado es propia de la infeccién por:

A) Candida albicans.
B) Gardnerella.

C) Tricomonas.

D) Clamidias.

E155

Es contraindicacién de analgesia epidural:

A) Preeclampsia.

B) Parto gemelar.

C) Conwilsiones de origen desconocido.
D) Parto vaginal instrumental.

E203

El masculo elevador del ano se encuentra:

A) En el plano musculo-aponeurdtico medio del perineo anterior.

B) En el plano profundo o diafragma pélico del perineo anterior.

C) En el plano musculo-aponeurético superficial del perineo anterior.
D) En el perineo posterior.

E083

Con respecto a la MGF, Mutilacién Genital Femenina, no es cierto que:

A) Se practique en paises del Africa subsahariana, Asia, Marruecos y Pakistan.
B) Existen 4 tipos de mutilacion.

E010

C) Las dos modalidades mas practicadas son la cliterodectomia y la escision, dandose sobre todo en
los paises del Africa subsahariana occidental.

D) La practica de la infibulacion es méas habitual en el Africa oriental.

Desde el subprograma de atencién al malestar biopsicosocial del PIAM de la Regién de Murcia,
se insta a los profesionales a abordar el malestar biopsicosocial a través de una breve explora-
cion psicosocial. Serian preguntas propuestas en el subprograma para la primera exploracién
(sefiale la correcta):

A) ¢Como le va en el trabajo?.

B) ¢Alguna vez le han pegado?.

C) ¢Cuenta con alguna beca de ayuda para sus hijos?.

D) ¢En general, como describiria su relacion con su pareja?.

E006

Hablamos de afectacion hemodindmica moderada en la hemorragia postparto (HPP) cuando,
sefiale la verdadera:

A) La paciente presenta debilidad y sudoracion y una pérdida hematica de 1.500-2.000 ml.

B) La paciente presenta oliguria y palidez y una caida de la TA sistélica marcada.

C) La paciente presenta taquicardia y mareo y una pérdida hematica de 1.000-1.500 ml.

D) La paciente presenta palpitaciones y sudoracion y una caida de la TA sistolica profunda.

E126

Se realiza reanimacién cardiopulmonar en un neonato:

A) Prematuro de edad gestacional menor o igual a 23 semanas.

B) Prematuro con un peso menor o igual a 400 gr. (excepto si tiene \vitalidad extrema o CIR).
C) Fetos con signo de muerte (ausencia de latido y respiracion, maceracion).

D) En ninguno de estos casos esta indicado realizar reanimacién cardiopulmonar.

E216
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60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

No es factor causante de hiperbilirrubinemia neonatal:
A) Incompatibilidad RH.

B) Policitemia.

C) Lactancia materna.

D) Lactancia artificial.

Con respecto a la postura para el amamantamiento, es correcto que:

A) Nada mas nacer se debe indicar a las madres en que postura dar el pecho segun el criterio profe-
sional.

B) La postura hace referencia a la forma en que es colocado el bebé para que amamante.

C) La posicion es poco relevante para el éxito de la lactancia, lo que importa es la postura del bebe.

D) En la postura de crianza bioldgica la madre estd semireclinada.

Los requisitos del consentimiento informado. Sefiale la verdadera:

A) Reconocible: la regla general es la forma escrita siempre.
B) El momento en que se presta: un mes antes al inicio de la intervencién.

C) La capacidad: el paciente que ha de prestar su consentimiento siempre tiene que ser mayor de 18
afos.

D) Libre: quiere decir libre de vicios ya sea error, violencia o intimidacion.

¢Cual es el angulo de corte 6ptimo de la episiotomia medio-lateral?:

A) 90° desde la horquilla wilvar.

B) 90° a 120° desde la horquilla wilvar.
C) 30° desde la horquilla wilvar.

D) 45° a 60° desde la horquilla wulvar.

Durante el embarazo coinciden los tres elementos de |la triada de Virchow, sefiale la verdadera:

A) Estasis venoso, hipercoagubilidad y dafio o lesion endotelial.

B) Estasis venoso, celulitis y dafio o lesion endotelial.

C) Tromboflebitis, hipercoagubilidad y dafio o lesién endotelial.

D) Trombosis venosa profunda, tromboflebitis y dafio o lesion endotelial.

La matrona aconsejara a la gestante aumentar su consumo diario de hierro para elevar su nivel
de hemoglobina, ¢cuél de los siguientes alimentos son la mejor fuente de hierro?:

A) Leche, frijoles, soja.

B) Leche, queso y aves.

C) Visceras, huevos y camarones.
D) Huewos, camarones y nharanjas.

El test de Kleihauer, sefiale la correcta:
A) Es un examen sanguineo que se practica a la mujer antes del parto.
B) Permite detectar hematies maternos en el feto.

C) Permite identificar el riesgo de isoinmunizacion anti-Rh de la madre.
D) Todas son \erdaderas.

De conformidad con la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacion de las profesiones sani-

tarias, ¢a quién corresponde el establecimiento de los titulos de Especialistas en Ciencias de la
Salud?:

A) Al Gobierno.

B) Al Ministerio de Educacion, Cultura y Deporte.

C) Al Ministerio de Sanidad y Consumo.

D) Al Consejo Nacional de Especialidades en Ciencias de la Salud.
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68.

69.

70.

71.

72.

73.

Sobre la rubeola, sefale la correcta:

A) Sila paciente no es inmune se debe vacunar aungue ya esté embarazada.

B) Si se ha vacunado 4 meses antes de quedarse embarazada hay alto riesgo de malformaciones.
C) Se puede vacunar aunque esté lactando.

D) Ninguna es correcta.

De acuerdo con el sistema GRADE, en relacidon a la calidad de la evidencia segun el disefio del
estudio, podriamos decir que (sefiale la correcta):

A) El ECA (Estudio Controlado Aleatorizado) asi como los estudios observacionales ofrecen una alta
calidad de la evidencia.

B) Los estudios observacionales aportan una baja calidad de evidencia.
C) Los estudios transversales no son aptos para la investigacion en la salud de la mujer.

D) Los resultados obtenidos en a través de Estudios Controlados no randomizados son generalizables
a la poblacion.

Dentro de las infecciones de transmisidon sexual, ¢en cual de ellas aparecen los condilomas
acuminados?:

A) Infeccion por chlamydia trachomatis.
B) Infeccién por gonococos.

C) Virus del papiloma humano.

D) Herpes Genital.

Algunas de las creencias sobre las que se sustenta la practica de la Mutilacion genital femenina
incluye las siguientes excepto (sefiala la incorrecta):

A) Por estética, los genitales femeninos se consideran excesivamente voluminosos y carentes de belle-
za.

B) Por higiene porque consideran sucia a la mujer no mutilada que no puede manipular alimentos por
esta razén.

C) Porque el Coran lo exige como prueba de fe y de buena musulmana.

D) Por salud reproductiva ya que se considera que estas mujeres conciben y paren mejor que las no
mutiladas.

Segun la Guia de Préactica Clinica de Embarazo y Puerperio, sefiale qué practicas realizadas en el
postparto inmediato cuentan con evidencia:

A) La cura del corddén umbilical con alcohol supone una ventaja con respecto a mantenerlo seco y lim-
pio.

B) La pomada de eritromicina es mas eficaz que la aplicacién de pomada de tetraciclina para prevenir
conjuntivitis neonatal.

C) La exploracion al recién nacido por un pediatra en las primeras 24 h de vida y otra previa al alta es la
pauta mas eficaz para la identificacion de problemas.

D) Se puede administrar la vitamina K oral en una dosis de 2mgr al nacimiento y en los que reciban
lactancia materna 1lmgr/semana hasta las 12 semanas de \vida.

Respecto a la amniorexis artificial en los partos que progresan de forma normal:

A) Se realizard siempre.

B) Reduce latasa de cesareas.

C) Reduce el riesgo de infecciones y prolapsos de cordén.
D) Aumenta el riesgo de infecciones y prolapsos de cordén.
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74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.

El derecho de acceso a la informacion publica podra ser restringido (sefiale la respuesta inco-

rrecta):

A) Cuando suponga un perjuicio para las relaciones exteriores.

B) Cuando suponga un perjuicio para las funciones administrativas.

C) Cuando suponga un perjuicio para la proteccion del medio ambiente.
D) Cuando suponga un perjuicio para la politica econémica y monetaria.

¢En qué consiste la técnica de Marmet?:

A) Es una técnica para valorar la toma al pecho.

B) Es una técnica para la extraccién manual de leche.

C) Es una técnica de relajacion.

D) Es una técnica para maximizar la extracciéon doble con sacaleches.

El Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud es un 6rgano permanente:

A) De gestion.
B) De comunicacion.
C) Legislativo.
D) De asesoramiento.

Sefale la definicién incorrecta:

A) Infertilidad es la incapacidad de tener descendencia cuando si hay fecundacion.
B) Se considera aborto recurrente cuando hay 3 o0 mas seguidos o 5 intercalados.
C) La infertilidad es la incapacidad para llevar a término un embarazo.

D) El factor de riesgo mas importante para la infertilidad es la edad.

¢Cual de los siguientes es el efecto secundario mas frecuente del 6xido nitroso?:
A) Somnolencia.

B) Fiebre.

C) Nauseas y vomitos.

D) Alteracion del recuerdo.

G015

E050

G008

E062

E202

Segun el PIAM 2012 (Plan integral de atencion a la Mujer) sobre la atencidén pre-concepcional,

sefiala cual es falsa:

A) Es responsabilidad del médico de familia.
B) Es responsabilidad de la matrona.

E009

C) Incluye la recomendacién de &cido félico de 4 mg en aquellas mujeres sin antecedentes de defectos

de tubo neural.
D) En mujeres con la mutacién MTHFR dar metafolin® durante todo el embarazo.

¢Qué indicador de valoracién de cobertura de las sesiones de preparacion al parto se utilizan en

nuestra regién segun establecido en el PIAM?:

A) N° de mujeres mas n° de parejas atendidos en los centros de salud al afio.

B) N° de mujeres a las que se le ha realizado la preparacién al parto anualmente sobre n° de nifios me-

nores de 12 meses.

E022

C) N° de mujeres a las que se le ha realizado la preparacion al parto anualmente sobre n° de nifios me-

nores de 6 meses.

D) N° de mujeres a las que se le ha realizado la preparacion al parto anualmente sobre n® de partos

anuales.
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81.

82.

83.

84.

85.

86.

87.

88.

De las siguientes indique cual no es contraindicacion absoluta de analgesia epidural:
A) Hipertensioén intracraneal.

B) Deformidad de la columna vertebral.

C) Plaquetopenia importante.

D) Infeccién en la zona de puncién o generalizada.

Sefala la definicién incorrecta:

A) Puerperio patolégico: aquel en el regreso al estado inicial previo al embarazo se ve dificultado.

B) Puerperio inmediato: las primeras 48h tras el parto.
C) Puerperio precoz: hasta el 7° dia tras el parto.
D) Puerperio tardio: desde el 8° dia hasta los 40-45 dias tras el parto.

Sefiale qué sintoma no corresponde con una amenaza de rotura uterina:

A) Dolor abdominal.

B) Elevacién del anillo de Bandl.

C) Aumento creciente de la dindmica uterina.

D) Percepcion de partes fetales a través de la pared abdominal.

En relacion a los métodos anticonceptivos, sefiala qué afirmacién es falsa:

E198

E035

E086

A) En los anticonceptivos hormonales, la via transdérmica y la vaginal comparten el mismo mecanismo

de accion.

B) Los de sélo gestagenos aumentan la densidad del moco dificultando el paso al espermatozoide.
C) En los de so6lo gestagenos, cuando la mujer deja la lactancia hay que cambiar a ACHO combinados.

D) El DIU 13.5 de Lewnogestrel es ideal especialmente para nuliparas y adolescentes.

Son signos de sospecha de desprendimiento placentario:
A) Sensacion de peso y vacio vaginal.

B) Percepcién de cese del sangrado por parte de la parturienta.
C) Descenso y lateralizacién del Gtero.

D) Percepcién de contracciones por parte de la parturienta.

Sefale la respuesta incorrecta:

E067

E195

A) El modelo EFQM ha desarrollado un modelo de excelencia incorporando las experiencias y aprendi-

zaje de multitud de organizaciones, garantizando que refleja la realidad.
B) Se trata de un modelo preceptivo cuyo concepto fundamental es la autoevaluacion.
C) Se trata de un modelo no preceptivo cuyo concepto fundamental es la autoevaluacion.

G012

D) El modelo EFQM se apoya en el andlisis detallado del funcionamiento global del sistema de gestion

de una organizacion, usando como guia los criterios del modelo.

Gestante primipara a término sin factores de riesgo, diremos que esti4 en periodo de expulsivo

activo cuando:

A) Alcance 10 cm. de dilatacién y no sienta necesidad de realizar pujos.
B) Alcance 10 cm. de dilatacion y sienta necesidad de realizar pujos.
C) Cuando la presentacion fetal esta en | plano de Hodge.

D) Cuando lleva una hora con 10 cm. de dilatacién.

En relacién a las deceleraciones variables, es falso que:

A) Las tipicas van precedidas y seguidas de una contraccion.

B) Las atipicas se relacionan con mayor riesgo de hipoxia fetal.

C) No se asocian con la compresion del cordén umbilical.

D) Su aspecto es polimorfo y su relacion con la contracciéon puede cambiar.
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89. En medio hospitalario el primer farmaco de eleccién en la hemorragia postparto por atonia es:
A) Metilergometrina.

B) Oxitocina.
C) Carboprost.
D) Misoprostol.

90. El screening para el Cancer de cérvix se realiza mediante:
A) Citologias.
B) Ecografias.
C) Marcadores tumorales.
D) Frotis vaginales.

91. Para la proteccidn activa del periné en el expulsivo se recomienda:
A) Técnica de deflexion de la cabeza fetal controlada.
B) Se pide a la mujer que deje de realizar pujos.

C) Se pide a la mujer que realice pujos prolongados.
D) Ay B son correctas.

92. Segun la guia NICE publicada en 2014 basada en el “Birth Place Study” del 2011:

A) Se considera el parto planificado en domicilio como una opcion segura, para las mujeres de bajo

riesgo en paises desarrollados.

B) Existe la misma incidencia de morbimortalidad perinatal en los recién nacidos de mujeres secundi-

paras y multiparas.

C) Se obsenva una reduccién en el nimero de intervenciones obstétricas en el parto domiciliario aten-

dido por profesionales.

D) La morbilidad perinatal esta ligeramente disminuida en nuliparas.

93. Las glandulas vestibulares mayores. Sefiale la respuesta falsa:
A) Secretan moco durante la excitacién sexual.
B) Son dos y tienen un tamafio de 0'5 cm.
C) Se sitian a cada lado del vestibulo de la vagina.
D) Desembocan a cada lado del orificio de la uretra.

94. Los ovarios, sefiale la opcion falsa:

A) La histologia del ovario varia a lo largo del ciclo menstrual de la mujer.

B) Las arterias del ovario proceden de la arteria ovarica y de la arteria uterina.

C) La médula es la zona més externa del ovario. En la médula no hay foliculos ovaricos.

D) La corteza: entre las células del estroma se encuentran los foliculos en diferentes estados de madu-
racion.

95. Maria de 37 afios, G3P2 y embarazada de 36 semanas de gestacién, acude a urgencias por pre-

sentar un sangrado mayor que una regla y dolor abdominal, refiere ser hipertensa. Ante esta si-
tuacion sospecharemos de:

A) Placenta previa.

B) DPPNI (desprendimiento prematuro de membranas normalmente inserta).
C) Aborto tardio.

D) Vasa previa.
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96. Dentro del marco de educacién para la salud, sefiala qué afirmacidn es falsa:

A) La entrevista sanitaria seria un método indirecto de educacion para la salud.
B) El objetivo esencial del proceso de ensefianza es lo aprendido y no la informaciéon aportada.

C) La retencién promedio es un 30% de lo que se oye, un 50% de los que se ve y un 70% de lo que se
hace.

D) Los métodos bidireccionales con implicacion emocional son los mas eficaces.

E014

97. Sefiale cuando no esta indicado practicar una episiotomia:
A) Uso de forceps.
B) Periné poco distensible.
C) Necesidad de acelerar el parto.
D) Prematuridad.

E190

98. En cuanto a la Vacunacidn de la Tosferina en el embarazo, sefiale la correcta:
A) Se debe administrar a todas las mujeres embarazadas con FPP en estaciones de alta incidencia de
Tosferina.
B) No se debe administrar a embarazadas de alto riesgo pasadas las 32 SG.

C) Se debe administrar a todas las mujeres en los meses previos al embarazo como medida de salud
preconcepcional.

D) Se debe administrar a toda mujer embarazada preferiblemente entre las 27-32 SG.

E026

99. (Cuédl de las siguientes es funcion del lactogeno placentario?:

A) Mantenimiento del cuerpo liteo hasta la semana doce de gestacion.

B) Mouvilizar las grasas maternas y su metabolismo en acidos grasos para que atraviesen la placenta.
C) Formacion de corticoides fetales.

D) Transmision de anticuerpos maternos al feto.

E178

100. En el marco de la educacidén para la salud, son técnicas de métodos directos todos los siguien-
tes, excepto:
A) Cuchicheo.
B) Poster.
C) Philip 6.
D) Role Playing.

EO015

101. Ante un recién nacido que presenta una frecuencia cardiaca de 105 latidos por minuto, flacidez,
[lanto débil y quejumbroso, acrocianosis y responde a estimulos con muecas y Illanto débil, da-
remos una puntuacion del Test de Apgar de:

A) 7.
B) 5.
C) 4.
D) 6.

E130

102. De acuerdo con el informe Belmont, la obligacién de respetar los valores y opiniones personales
de cada individuo en aquellas decisiones basicas que le atafien vitalmente, son expresiones b a-
sicas del principio de:

A) Beneficencia.
B) No maleficencia.
C) Autonomia.

D) Justicia.

E074
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103.

104.

105.

106.

107.

108.

109.

Son habilidades para la escucha activa:
A) Mostrar empatia.

B) Parafrasear.

C) Resumir.

D) Todas son correctas.

De los siguientes, ¢cuéles no son los signos de una buena transferencia de leche?:
A) Boca humedecida y deglucién audible en el bebé.

B) Patron de succion, deglucion y respiracion ritmico con pausas periddicas.

C) Mamas duras y tensas tras la toma.

D) Secrecion de leche del otro pecho durante la toma.

Respecto a la comunicacidn verbal y no verbal, sefiale la falsa:

A) La comunicacion verbal puede ser oral y escrita.

B) En ocasiones hay discrepancias entre el mensaje verbal y no verbal.
C) Siempre se da més crédito a lo verbal.
D) La comunicacién verbal y no verbal se producen simultaneamente.

La colestasis intrahepética del embarazo, sefiale la falsa:

A) La mayoria de las pacientes presentan elevacion de los acidos biliares.

B) La paciente presenta un prurito severo en palmas y plantas que se generaliza e intensifica durante el
dia.

C) El farmaco de eleccion es el acido ursodesoxicolico en pacientes con colestasis severa antes de la
33 semana de gestacion.

D) El pronéstico prenatal se beneficiara finalizando la gestacion entre la 36-38 semanas.

Cuando hablamos de limitaciones tedricas de un estudio nos referimos a:

A) Aquellas restricciones en un estudio que pueden restringir la generalizacion abstracta de los hallaz-
gos.

B) Aquellas restricciones en un estudio que pueden disminuir la credibilidad de los hallazgos y restringir
la poblacion a la que puedan generalizarse éstos.

C) Se deben a factores como muestra no representativa, disefio débil e instrumentos de medida con
fiabilidad y validez limitadas.

D) No existen limitaciones teéricas en un estudio de salud.

En relacion a la bioética en Obstetricia y Ginecologia, ¢cual de los siguientes supuestos es fal-
S07?:

A) La donacién nunca tendra caracter lucrativo o comercial.

B) Se prohibe la donacién con seres humanos con fines reproductivos.

C) Toda mujer mayor de 16 afios podra ser receptora o usuaria de las técnicas de reproduccion asisti-
da.

D) La donacién de gametos y preembriones es un contrato gratuito formal y confidencial concertado
entre el donante y el centro autorizado.

No es una maniobra de segundo nivel en una distocia de hombros, sefiale la verdadera:

A) Maniobra de Rubin.

B) Maniobra de Woods.

C) Maniobra de Gaskin.

D) Maniobra de Jacquemier.
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110.

111.

112.

113.

114.

115.

116.

La pielonefritis aguda durante el embarazo, sefiale la verdadera:

A) Se considera una infeccién del tracto urinario primaria pues no se desarrolla a partir de una bacteriu-
ria asintomatica previa.

B) El 50% son causadas por Escherichia Colii.

C) Factores predisponentes para la pielonefritis son los céalculos ureterales y renales.

D) Esta patologia no necesita hospitalizacion de la paciente.

El tratamiento correcto de primera linea de una mastitis aguda a las 6 semanas en un postparto
domiciliario es:

A) Antibioterapia.

B) Cultivo de leche previo a la prescripcion de antibioterapia.

C) Drenaje y vaciamiento frecuente de la mama por el lactante, extractor o extraccién manual.
D) Inyecciones de oxitocina para disminuir la tensién provocando varios reflejos de eyeccion.

De conformidad con el articulo 43.2 de la Constitucién Espafiola, compete organizar y tutelar la
salud publica :

A) A las Cortes Generales.

B) Al poder legislativo.

C) A las asambleas legislativas de las Comunidades Auténomas.
D) A los poderes publicos.

Acude una mujer gestante a la consulta de la matrona, al hacer la valoracién inicial, la matrona
observa estado de sobrepeso. ¢Qué suplemento calérico deberia recomendarle?:

A) De 100-150 Kcal/ dia.

B) De 300- 400 Kcal/ dia.

C) Ningln suplemento calérico.

D) Ninguna de las alternativas anteriores.

Segun la clasificacién de Aladjen de los ascensos transitorios de la FCF intraparto, un increme n-
to promedio de la FCF de 17,2 +/- 5,4 latidos/minuto y duraciéon media de 87,6 +/- 40 es:

A) Un ascenso transitorio eliptico.
B) Un ascenso transitorio periodico.
C) Un ascenso transitorio lambda.
D) Un ascenso transitorio omega.

¢Cudl esla diferencia entre la eficacia de un método anticonceptivo y su efectividad?:

A) Eficacia es la capacidad de éste para evitar un embarazo en condiciones ideales de uso mientras
que la efectividad hace referencia a la de evitarlos en condiciones reales de uso.

B) Eficacia es la capacidad de éste para evitar un embarazo en condiciones reales de uso mientras que
la efectividad hace referencia a la de evitarlos en condiciones ideales de uso.

C) Ambos conceptos expresan lo mismo.
D) La efectividad de un método anticonceptivo no se puede medir, la eficacia si.

Con respecto a la variabilidad de la FCF (frecuencia cardiaca fetal), sefiale la verdadera:

A) La variabilidad de la FCF depende entre otras cosas de: oxigenacion fetal, fases de reposo fetal y
glucemia materna.

B) La variabilidad a corto plazo tiene influencia del sistema nenioso simpético.

C) La variabilidad a largo plazo tiene influencia del sistema nenioso parasimpatico.

D) Todas son \erdaderas.
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117.

118.

119.

120.

121.

122.

123.

Los factores predisponentes del embarazo prolongado, sefiale la falsa:
A) Primiparidad.

B) Obesidad.

C) Raza blanca.

D) Feto mujer.

¢Qué modelo de respuesta sexual humana incluye el concepto de deseo
misma?:

A) Kinsey.

B) Masters y Jhonson.

C) Kaplan.

D) Freud.

E118

como una fase de la

E059

Segun la Via Clinica de Atencién al Parto Normal de la Regién de Murcia, con respecto a la terce-

ra etapa del parto, sefiale la verdadera:

A) Se recomienda el manejo activo del alumbramiento.

B) No se recomienda la utilizacion rutinaria de oxitocina en el manejo de la tercera fase del parto. o
i=]
C) La duracion de la tercera etapa del parto se considera prolongada si no se completa en los 30 minu- U

tos posteriores al nacimiento del neonato con alumbramiento espontaneo.

D) Se recomienda la administracion de 5 Ul de oxitocina lenta para la profilaxis de la hemorragia post-

parto.

En cuanto al secreto profesional, existen situaciones en que se considera que el profesional de

enfermeria no lo viola. Sefiale la correcta:

A) En las enfermedades de declaracion obligatoria (EDO) y accidentes.
B) Cuando el personal sanitario se vea injustamente perjudicado.

C) Por imperativo judicial ante un tribunal de justicia.

D) Todas son \erdaderas.

EO075

Segun la SEGO las contraindicaciones relativas de la versién externa son, sefiale la falsa:

A) Malformacion uterina.

B) Cardiopatia materna.

C) Dos ceséreas anteriores.

D) Alteraciones de la coagulacion.

Con respecto a la distocia de hombros, sefiale la falsa:

E134

A) Se recomienda practicar una ceséarea cuando el peso fetal estimado en mujer diabética sea mayor

de 4.000 gramos.

B) No se recomienda la estimacién del peso fetal en gestantes de bajo riesgo.
C) La distocia de hombros es un accidente obstétrico que no se puede predecir ni prevenir.

E122

D) No se recomienda la induccion del parto en gestantes no diabéticas con sospecha de macrosomia

fetal con el fin de prevenir la distocia de hombros.

El Sindrome de HELLP, sefiale la falsa:

A) Se considera una variante de la preeclampsia grave.
B) Hay presencia de hemolisis.

C) Alteracion de enzimas cardiacas.

D) La hemoterapia consiste en transfusion de plaquetas.
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124. Con respecto al tratamiento de la amenaza de parto prematuro (APP), sefiale la falsa:
A) La hidratacion oral o intravenosa reduce la incidencia de parto pretérmino.
B) Se recomienda la administracion de tocoliticos para el tratamiento de la APP.
C) La tocolisis se recomienda para completar un ciclo de corticoides.
D) La tocolisis no debe emplearse si existe alguna contraindicacién para prolongar la gestacion.

125. Segun el Real Decreto 450/2005 de 22 de abril sobre especialidades de enfermeria, las especial i-
dades de enfermeria son las siguientes, excepto:

A) Enfermeria Geriétrica.

B) Enfermeria del Trabajo.

C) Enfermeria de Cuidados Intensivos.

D) Enfermeria de Cuidados Médico-Quirlrgicos.
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