Acerca de la gastroenteritis por salmonella, indique qué opcidn no es cierta:

A)  Constituye una toxiinfeccion alimentaria que se manifiesta con diarrea aguda tras un periodo de

incubacion de 10-72 horas.

B) En Espafia el alimento mas implicado en la aparicion de brotes es el huevo y sus derivados.

C) En la gastroenteritis por salmonelosis el tratamiento esta siempre indicado.

D) En general, la gastroenteritis por Salmonella es un proceso leve, que raramente produce

deshidratacion grave.

Sefiale la afirmacion correcta respecto a las infiltraciones articulares:

A)  Favorecen la recuperacion funcional.

B) Aumentan el dolor.
C) No existe riesgo de yatrogenia.
D) No disminuyen la inflamacion.

¢,Cudles son los trastornos musculoesqueléticos mas frecuentes debidos a la postura y

manipulaciéon de cargas?:

A)  El sindrome del manguito de los rotadores.

B) Las lumbalgias.
C) Las cervicoartrosis.

D) Las necrosis de los huesos del carpo.

Desde el punto de vista de la bioética, el documento de voluntades anticipadas atafie directamente

al principio de:

A)  Justicia.

B) Equidad.

C) Autonomia.
D) Beneficencia.

Paciente de 54 afios, que cumple criterios de sindrome de dependencia alcohdlica (SDA) y acepta
ser incluido en una pauta de desintoxicacién, ante la posibilidad de que presente un sindrome de

abstinencia, ¢cual de los farmacos siguientes esta mas indicado?:

A) Diazepam.
B)  Amitriptilina.
C)  Fluoxetina.
D)  Bupropion.

Sefale la respuesta FALSA en relacion con el inicio de una sedacién paliativa:

A)  Se produce una disminucién de conciencia.
B) Debe ser indicada por los profesionales.
C) No es exigible el consentimiento informado.

D) Se conseguird mediante la administracién de uno o mas farmacos.

¢ Cual es la bacteria mas frecuentemente asociada a endocarditis bacteriana en el usuario de

drogas por via parenteral?:

A)  Streptococcus viridans.

B)  Staphilococcus aureus.

C) Streptococcus pneumoniae.
D) Pseudomona aeruginosa.
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10.

11.

12.

13.

14.

Con respecto al cribado de la infeccién por el VIH, ¢cual de las siguientes afirmaciones es
correcta?:

A)  En Espafia se recomienda cribado universal en todos los centros asistenciales.
B)  Es conveniente ofrecer la prueba del VIH a todos los jévenes entre 18-25 afios.

C) La estrategia mas efectiva es ofrecer la prueba del VIH a partir de criterios de riesgo y
enfermedades indicadoras de VIH.

D) El objetivo del cribado del VIH es su diagndstico diferencial.

¢, Cudl de estas afirmaciones es falsa en la aplicacién de crioterapia?:
A)  No esta indicado en procesos cronicos.

B) Esta contraindicada en heridas abiertas.

C) Tiene propiedades analgésicas.

D) Tiene propiedades anestésicas.

¢,Cudl de las siguientes afirmaciones es correcta con respecto a la migrafa?:
A)  Es mas frecuente en varones.

B)  Suele iniciarse antes de los 15 afios.

C) Puede desencadenarse por factores alimentarios.

D) Lacrisis suele durar menos de dos horas.

Refiriéndonos a la seguridad de los datos en las historias clinicas informatizadas, ¢cuél de las
siguientes afirmaciones es cierta?:

A) Las historias clinicas informatizadas son mas seguras que las historias en papel.

B) Las herramientas de seguridad de que disponen las historias clinicas informatizadas aseguran la
confidencialidad de los datos.

C) LalLey Organica de Proteccién de Datos de Caracter Personal hace referencia exclusivamente a los
datos sanitarios.

D) La informatizacion de los datos supone un riesgo para el acceso a datos personales de los
pacientes.

El modelo de atencion personal del adolescente es diferente al de la relacion con los nifios. ¢Cudl
de estas caracteristicas sobre la atencién al adolescente es incorrecta?:

A)  El profesional sanitario ayuda al adolescente, no se alia con los padres “contra él”.

B) El consejo de salud serd basicamente a demanda; la informacion sin motivacién previa del
interlocutor es poco Uutil.

C) La informaciéon debe ser extensa y utilizar todos los tecnicismos precisos para demostrar al
adolescente nuestro conocimiento y dominio del tema abordado.

D) Cualquier alteracion que afecte a su autoimagen (acné, obesidad, crecimiento...) requerira gran
sensibilidad en el trato.

Respecto al sindrome de apnea del suefio, ¢,cual de las siguientes afirmaciones es falsa?:

A) La obesidad es la responsable de un elevado porcentaje del sindrome de apnea obstructiva del
suefio (SAOS).

B) El exceso de grasa en el cuello es responsable de que las almohadillas de grasa parafaringea
causen obstruccién de la via aérea.

C) Sudiagnostico se realiza mediante polisomnografia.
D)  Se suele acompafiar de hipotension.

¢Qué rasgo definiria a un profesional de la salud que logra que la entrevista se desarrolle en
términos comprensibles para ambos, de forma bidireccional y con disposicién para compartir la
informacion?:

A)  Concrecion.
B) Confianza.
C) Calidez.

D) Asertividad.
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Paciente de 45 afos, que desde hace 24 horas aqueja enrojecimiento ocular unilateral, junto con
disminucién de la agudeza visual, dolor ocular y miosis. Probablemente su diagnostico es:

A)
B)
C)
D)

Sefiale la respuesta correcta en relacién al trastorno de ansiedad generalizada:

A)

B)
C)
D)

Neuritis 6ptica.

Ataque agudo de glaucoma.
Glaucoma primario de angulo abierto.
Uveitis anterior.

Durante 6 o0 mas meses el sujeto debe estar preocupado la mayor parte del dia en dos o mas

circunstancias vitales.

Puede existir sintomas de tensién motora (temblor, inquietud).
El curso de este trastorno es cronico y fluctuante.

Todas las respuestas son correctas.

Respecto ala dieta del hipertenso, sefiale la respuesta falsa:
La reduccion de la ingesta de potasio puede asociarse a una elevacién de la tension arterial.
Se debe recomendar un aumento de la ingesta de potasio a todos los pacientes hipertensos.
El aumento de la ingesta de potasio no debe recomendarse a pacientes en tratamiento con

A)
B)
C)

D)

inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA).
El jamoén serrano y pescados ahumados tienen alto contenido en sodio.

Imaginese un problema ético respecto a una situacién en su consulta, en el cual dos principios de
la bioética entran en conflicto. ¢ Cudl seria la propuesta correcta?:

A)
B)
C)
D)

Siempre tiene prioridad el principio de autonomia.

Todos los principios tienen la misma prioridad y se resuelve segin convenga.
El principio de justicia tiene prioridad sobre el de autonomia del paciente.

El principio de beneficencia prima sobre el de no maleficencia.

La radiografia es un método empleado en el diagndéstico de la tuberculosis pulmonar, pero una de
las siguientes afirmaciones sobre la radiologia es falsa:

La radiografia de térax es un método muy especifico, pero poco sensible para la deteccién de la

A)

B)
C)

D)

tuberculosis pulmonar.

En los casos de fibrosis intensa es mejor realizar para el diagnéstico una tomografia computarizada.
Una de las formas radiol6gicas de presentacion de la enfermedad primaria es el infiltrado lobar o

segmentario con adenopatia hiliar.
La enfermedad secundaria puede dar cualquier tipo de imagen.

Unaonda T del ECG altay picuda, puede sugerir:

A)
B)
C)
D)

Hipopotasemia.

Fase hiperaguda del infarto agudo de miocardio.
Efecto digitalico.

Todas las respuestas son correctas.

Los integrantes del EAP del Centro de Salud de Abaran quieren realizar un mapeo de los activos
de salud de esa bonita villa; segin la metodologia de mapeo de activos de salud, ¢cuéles de los
siguientes serian recursos existentes?:

A)
B)
C)
D)

Las asociaciones de vecinos.
Las comunidades religiosas.
Las asociaciones juveniles.
Todos son recursos.
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22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

¢,Cudl de estas alteraciones vitreorretinianas es la que se asocia con mas frecuencia a la aparicion

de miodesopsias en el campo visual?:

A)  Desprendimiento posterior de vitreo.

B) Desprendimiento de retina.
C) Retinopatia diabética.
D) Hemorragia vitrea.

¢,Cudl de los siguientes no es un error comun en el abordaje de la conducta suicida?:

A)  Tener una actitud moralizadora.
B) Mantener actitud comprensiva.

C) No preguntar por la ideacion suicida.
D) Deslegitimar la conducta del paciente.

Pedro es un paciente hipertenso con antecedentes familiares de dislipemia, se le solicita una
analitica que ayude a valorar su riesgo cardiovascular, ¢cual es la mejor forma de introducir los

resultados en OMI-AP?:

A)  Como texto libre dentro del episodio “Hoja de evolucién”.

B) No es conveniente introducir los resultados, pues ya estan en la base de datos del hospital de

referencia.

C) Como texto libre en el episodio de HTA.
D) A través del apartado 6rdenes clinicas, protocolo o similar para luego poder comparar y explotar

mejor los datos.

El contaminante y determinante mas poderoso de morbimortalidad del planeta es:

A)  Eltabaco.

B) Lacombustion de biomasa intradomiciliaria.

C) ElIVIH.
D) Lapobreza.

La primera causa de muerte en la poblacion diabética es:

A)  Accidente vascular cerebral.

B) Insuficiencia renal por nefropatia diabética.

C) Enfermedad coronaria.
D) Coma hiperosmolar y cetoacidosis.

Los siguientes se consideran factores predisponentes intrinsecos de la inmovilidad, excepto uno.
Indigue cudl no es uno de esos factores intrinsecos:

A)  Enfermedades neuroldgicas.
B)  Déficit sensorial.

C) Enfermedades musculoesqueléticas.

D) Farmacos.

Todos los siguientes son indicadores de salud, ¢cuél de todos ellos NO es util para valorar la

gravedad de un problema de salud de la comunidad?:

A)  Afos de vida perdidos.
B) Incidencia.
C) Mortalidad.

D) Incapacidad generada por el problema.

Pagina 4 de 21

MED_FAM__PI A

468

370

114

176

229

166

139



29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

Sefiale la respuesta falsa en relacién con las pruebas diagndsticas no espirométricas de la
enfermedad pulmonar obstructiva cronica (EPOC):

A) Laradiografia de térax puede ser normal en la mayoria de los casos.

B) La tomografia computarizada de térax (TC) es muy util en el diagnéstico de los pacientes con
fenotipo agudizador, ya que puede demostrar la presencia de bronquiectasias, su gravedad y G

extension.

C) El hemograma suele presentar
complicaciones.

alteraciones muy frecuentes, incluso sin la presencia de

D) La pulsioximetria es (til en la valoracion de la sospecha de hipoxemia.

¢Cual de los siguientes contenidos de visitas no seria una Necesidad Asistencial Previsible?:

A)  Controles de cronicos y programas.

B) Recogida de resultados de pruebas.
C) Partes de confirmacion de incapacidad transitoria.

D) Seguimiento de procesos.

¢, Cudl de estos corticoides tépicos se considera de potencia baja?:

A)  Clobetasol propionato al 0.05%.

B)  Dipropionato de betametasona al O.

C) Hidrocortisona acetato al 1%.
D) Prednicarbato al 0.25%.

¢, Cual de estos farmacos no suele estar relacionado con las caidas en los ancianos?:

A)  Amlodipino.
B) Diazepan.

C) Furosemida.
D) Paracetamol.

05%.

En el documento de consenso de la Federacion Espafiola de Sociedades de Nutricién,
Alimentacion y Dietética; y la Sociedad Espafiola para el Estudio de la Obesidad (FESNAD-SEEDO)
2011 se incluye en todas las recomendaciones de distribucién de macronutrientes en el
tratamiento dietético de la obesidad, excepto:

A)  Acidos Grasos Monoinsaturados < 7%.

B)  Hidratos de carbono 45-55%.
C) Grasas totales 25-35%.
D) Proteinas 15-25%.

Al valorar la talla de un nifio de 8 afios se considera que existe una alteracion en su patrén de

crecimiento cuando:

A) Latalla esta entre los percentiles 10 y 3.
B) Latalla evoluciona en el percentil 3.

C) Se produzca un cambio en el perce

ntil o «carril».

D) Latalla es menor que la de hermanos a la misma edad.

¢,Cudl de estas situaciones puede provocar hipotensidon con mas frecuencia?:

A)  Toma de anticonceptivos hormonales.

B)  Toma de corticoides.

C) Toma de farmacos para la disfuncion eréctil (Cialis, Viagra).
D) Toma de antiinflamatorios no esteroideos.
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36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

Las siguientes afirmaciones indican necesidades técnicas antes de usar un bisturi eléctrico sobre
un paciente, salvo una de ellas. Sefialela:

A)  Retirar todos los objetos metalicos que estén en contacto con el paciente.

B)  Colocar la placa del bisturi eléctrico intimamente en contacto con la piel del enfermo.
C)  Utilizar un antiséptico en solucion alcohdlica y anestesiar la zona por infiltracion.

D)  Comprobar el tipo de corriente y la intensidad antes de empezar a utilizarlo.

¢,Cudl de estos es un indicador para la medida cuantitativa de la demanda asistencial en Atencién
Primaria?:

A)  La presion asistencial.

B)  NuUmero de recetas cronicas.

C)  Frecuentacion.

D) Ay C son correctas.

Acude a su consulta una paciente, mujer de 35 afios, que desde hace dos meses siente un bulto
duro, palpable, en la mama derecha. ¢ Cual de estas actitudes le parece correcta?:

A)  Observacion.

B)  Solicitar mamografia urgente.
C) Solicitar analitica con Prolactina.
D) Iniciar tratamiento antibiotico.

¢,Cudl de los siguientes sintomas neurolégicos es mas frecuente en la consulta de Atencién
Primaria?:

A) Cefalea.
B) Demencia.
C) Epilepsia.

D)  Accidente cerebro vascular.

¢, Cudl es la etiologia méas frecuente de la estenosis adrtica en el adulto?:
A)  Reumatica.

B)  Postendocarditis.

C) Isquémica.

D) Degenerativa o calcificada.

Un estudio compara las lecturas de una serie de radiografias realizadas por dos médicos de familia
del Centro de Salud de Calasparra. El objetivo es conocer:

A) Lavalidez de las lecturas.

B) Larepetibilidad de las lecturas.

C) Laconcordancia intraobservador de la lectura.
D) La concordancia interobservador de la lectura.

¢, Cudl de las afirmaciones siguientes considera correcta ante la no variacion del tamafio de un
varicocele con la maniobra de Valsalva?:

A)  Se deberia investigar la existencia de un espermatocele asociado.

B)  El paciente podria tener una orquiepididimitis.

C) Se deberia investigar la existencia de posible patologia retroperitoneal.
D) No es necesario hacer estudio mas amplio.

Indique, de entre las siguientes, la mejor definicién del concepto de Enfermedad Profesional:
A)  Esuna lesién que aparece de forma aguda.

B)  Sudistribucién solo se da entre la poblacion activa (mayores de 16 afios y menores de 65 afios).
C) Los agentes causales son especificos.

D) Las enfermedades profesionales son las que recoge el Cuadro de Enfermedades Profesionales.
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44,

45,

46.

47.

48.

49,

50.

51.

Sefiale la respuesta falsa en la isquemia arterial periférica aguda:

A) Laembolia arterial representa el 60% de la isquemia aguda en extremidades.

B) Pasadas 4-8 horas del inicio de la isquemia, la necrosis muscular es irreversible.
C) EIECO-Doppler permitira valorar la permeabilidad vascular y el flujo arterial.

D) Los pacientes pueden ser tratados de forma ambulatoria y controlados muy de cerca por su médico
de familia.

Durante la menopausia, los trastornos del suefio se asocian frecuentemente a:
A)  Nicturia.

B)  Hipotension arterial.

C)  Sofocos por la noche.

D) Aumento del deseo sexual.

Sefale la causa més frecuente de exacerbacion asmaética:

A) Infecciones bacterianas.

B) Infecciones viricas.

C) Factores ocupacionales relacionados con el puesto de trabajo.
D) Falta de adherencia al tratamiento.

Realizaremos un cribado oportunista de diabetes mellitus:

A)  En personas con sobrepeso y antecedentes de diabetes mellitus en familiares de primer grado.
B) En embarazadas, antes de las 12 semanas.

C)  En nifios recién nacidos con sobrepeso.

D)  En cualquier persona fumadora y con antecedentes de hiperlipemia.

Una de las afirmaciones es cierta con respecto al hipotiroidismo subclinico:
A)  Por definicion el hipotiroidismo subclinico es sintomatico.

B) La mejor evidencia actual sugiere que el hipotiroidismo subclinico con TSH > 10 mU/I es el umbral
para iniciar la terapia con T 4.

C) El hipotiroidismo subclinico no es factor de riesgo para el desarrollo de un hipotiroidismo clinico.
D)  El hipotiroidismo subclinico es causa siempre de alteraciones del perfil lipidico.

Acude a su consulta un paciente vardn, de 46 afos, fumador de unos 25 cigarrillos al dia desde
hace 15 afios. Ha hecho varios intentos para dejar de fumar, dos de ellos utilizando diversos
sustitutos de la nicotina. En el momento actual nos planteamos ayudarle a dejar de fumar
utilizando bupropion. En relacion a la utilizacion de bupropion, es cierto:

A)  Eltratamiento debe continuarse al menos 4 meses.

B)  Deben descartarse antecedentes de crisis de panico.

C) Las dosis deben separarse al menos 8 horas.

D) Entre los efectos adversos frecuentes esta el aumento de peso.

De las siguientes ventajas que aportan los estudios de casos y controles, ¢ cuél NO es cierta?:
A)  Son un buen disefio para estudiar enfermedades con largos periodos de latencia.

B)  Son muy utiles en el estudio de enfermedades raras.

C) Son un buen disefio para estudiar varias enfermedades simultaneamente.

D) Permiten evaluar simultdneamente varias exposiciones y la interaccién entre ellas.

El sindrome postcaida en el anciano se caracteriza por:
A)  Disminucién de las actividades fisicas.

B)  Mareo rotatorio.

C) Dolor de raquis lumbar.

D) Demencia.
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52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

Paciente de 60 afios que presenta cefalea desde hace 48 horas, en la exploracién destaca edema
de papila bilateral, motilidad pupilar normal, y agudeza visual conservada. ¢Cual es su

diagnostico?:

A)  Esclerosis multiple.

B)  Neuropatia 6ptica isquémica arteritica.

C) Papiledema por hipertension intracraneal.
D) Neuropatia 6ptica isquémica no arteritica.

Para controlar los efectos anticoagulantes del tratamiento con heparina se utiliza:
A)  Tiempo de tromboplastina parcial (TTP).

B) Tiempo de sangria.

C) Recuento de plaquetas.

D) Determinacion del fibrindgeno.

¢,Cuando podriamos decir que una caracteristica de una persona puede considerarse un factor de

riesgo de una enfermedad?:

A)  Se observa frecuentemente entre los enfermos.

B) Esta asociada a la probabilidad de desarrollar la enfermedad.
C) Estaasociada a la prevalencia de la enfermedad.

D) No se manifiesta en las personas sin la enfermedad.

Dentro de las vacunaciones que se recomiendan de forma rutinaria al personal sanitario estan las

siguientes EXCEPTO:
A)  Gripe.

B)  Hepatitis A.

C) Hepatitis B.

D) Tétanos-difteria.

Acerca de los criterios de gravedad y/o derivacién de las neumonias adquiridas en la comunidad.

Sefiale la respuesta falsa (escala CURB-65):

A) Confusion.

B)  Frecuencia respiratoria = 20.

C)  Presion arterial sistélica < 90 mmHg o tensién arterial diastolica < 60 mmHg.
D) Edad > 65 afios.

¢, Cudl es la primera causa de muerte en Espafia en la actualidad?:
A)  Tumores.

B) Enfermedades del sistema respiratorio.

C) Enfermedades del sistema circulatorio.

D) Enfermedades del sistema digestivo.

De las siguientes caracteristicas, una es propia del ictus isquémico:

A) Laedad es el principal factor de riesgo no modificable para el ictus.

B)  El papel de médico de familia no es fundamental en la cadena del ictus.

C) Silaevolucién es de menos de tres horas no se debe derivar al hospital.

D) Debemos descender enérgicamente la tensién arterial en un paciente con ictus agudo.

¢Cual de las siguientes medidas se considera una medida de prevencion secundaria de SIDA?:
A)  Deteccién precoz de la infeccién por VIH.

B)  Diagnostico y tratamiento precoz de las infecciones de transmision sexual.

C) Promocidn del uso sistematico del preservativo.

D)  Promocién de los programas de intercambio de agujas y jeringuillas en UDVP.
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60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

La estructura de edad de la poblacién es un importante condicionante de multiples indicadores
sanitarios, pero no de todos. ¢En cual de los siguientes indicadores NO influye la estructura de
edad de la poblacion?:

A)
B)
C)
D)

Tasa bruta de mortalidad.

Tasa especifica por causa.

Tasa de afios potenciales de vida perdidos.
Esperanza de vida al nacer.

Acude a su consulta un varén de 22 afios aquejado de una faringoamigdalitis aguda. En la
anamnesis detectamos un consumo de tabaco de 10 cigarrillos al dia desde hace un afio. En la
exploracion no hay otros hallazgos mas que los producidos por la faringoamigdalitis. Después de
solucionar su motivo de consulta, ¢cudl seria la actitud mas adecuada?:

A)
B)
C)

D)

Recomendarle que fume menos estos dias.
Recomendarle que mientras esté enfermo no fume, y cuando se le pase fume menos.

Recomendarle que deje de fumar totalmente, preguntarle si quiere hacerlo y si necesita ayuda para
ello.

Remitirlo a neumologia del hospital para desintoxicacion.

El tratamiento inicial de eleccién inicial de una tiroiditis de De Quervain es:

A)
B)
C)
D)

Antitiroideos de sintesis.
Corticoides.
Propanolol.

Acido acetilsalicilico.

¢,Cual de estos criterios de buen control del asma no es correcto?:

A)
B)
C)
D)

Sin sintomas nocturnos.

Sin crisis y sin ingresos en servicios de urgencias.

Necesidad minima de broncodilatadores de accién rapida, cuatro dias a la semana, pero no diario.
FEV1 o FEM > 80%.

Un paciente consulta a las 24 horas después de haber sufrido un accidente de trafico de choque
por alcance. Refiere dolor en regién cervical que le produce limitacién de la movilidad del cuello
por contractura muscular. La exploracién radiolégica no evidencia lesiones anatdmicas y presenta
una correccion de la lordosis cervical fisiolégica. Respecto al tratamiento que se indica a
continuacion, ¢cual es la PEOR opcién?:

A)
B)
C)
D)

Collarin cervical durante 5 dias.
Relajantes musculares via oral durante 7 dias.
Fisioterapia precoz.

Antiinflamatorios no estereoideos via oral durante 7 dias.

Se entiende por trombocitopenia una cifra de plaquetas inferior a:

A)
B)
C)
D)

80.000/microL.

180.000/microL.
100.000/microL.
200.000/microL.

¢En qué fase de la historia natural de las enfermedades situaria usted a las actividades de
prevencién secundaria?:

A)
B)
C)
D)

Prepatogénica.

Asintomatica.

Sintomética precoz.
De cronicidad.
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69.
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71.

72.

73.

En relacion con el cancer de prostata, sefiale la opcién mas correcta:
A)  Produce polaquiuria.

B)  Produce urgencia miccional.

C)  Produce nicturia.

D) No existe ningun sintoma especifico que nos haga sospecharlo.

Mujer de 48 afios, aporta el resultado de una endoscopia digestiva alta que presenta una Ulcera
gastrica, y un test rapido de la ureasa positivo para Helicobacter pylori. ¢Qué tratamiento de
primera linea indicaria?:

A)  Omeprazol 20 mg/12 horas durante dos semanas.

B) Pauta cuadruple Omeprazol + amoxicilina + claritromicina + metronidazol durante 14 dias.
C) Omeprazol + amoxicilina +metronidazol durante 10-14 dias.

D) Omeprazol + levofloxacino + metronidazol durante 10 dias.

¢,Cudl de estas situaciones clinicas aumentan las vibraciones vocales en la exploracion toracica?:
A)  Condensacién pulmonar.

B)  Derrame pleural.

C) Neumotorax.

D) Lesiones de faringe.

Sefiale la respuesta correcta en relacién al paciente con esquizofrenia:
A)  Aparece caracteristicamente entre la adolescencia tardia y antes de los 30 afios.

B) El médico de familia debe descartar el uso de drogas u otros farmacos que pueden precipitar un
cuadro psicatico similar sin tratarse de una verdadera esquizofrenia.

C) Los pacientes con diagnéstico de esquizofrenia no presentan significativamente mayor riesgo de
incidencia de demencia que la poblacién general.

D) Son ciertas la respuesta Ay la respuesta B.

Respecto al tratamiento farmacol6gico de la hipercolesterolemia en prevencién primaria, sefiale la
opcion falsa:

A) Las estatinas son farmacos de primera eleccién.
B) La ezetimiba en monoterapia 0 combinada con estatinas no es un farmaco de primera eleccion.

C) Como con cualquier farmaco, la ausencia de efecto debe hacer sospechar una mala
cumplimentacion.

D) El efecto farmacolégico se debe medir antes de las seis semanas de tratamiento.

¢,Cuél es la causa mas frecuente de hirsutismo?:
A) Idiopatica.

B)  Sindrome del ovario poliquistico.

C) Hiperprolactinemia.

D) Enfermedades tiroideas.

Acerca de los Sistemas de Informacién Sanitaria, sefiale la opcién correcta:

A)  Un sistema de informacion (SI) es un conjunto de personas, procedimientos y equipos disefiados
para recoger, procesar, almacenar y utilizar la informacion.

B)  Sufinalidad uUltima es generar la maxima cantidad de informacion posible.

C) Su objetivo es proporcionar la informacién necesaria y ponerla a disposicién de los profesionales
sanitarios para mejorar la toma de decisiones a todos los niveles del sistema sanitario.

D) Ay C son correctas.
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75.

76.

77.

78.

79.

80.

Entre los efectos adversos mas relevantes de las tiazidas se encuentran:

A)
B)
C)
D)

Intolerancia hidrocarbonada.
Ototoxicidad.

Ginecomastia.
Enrojecimiento de la cara.

Un varén con indice de Masa Corporal igual a 35,9 corresponderia en la clasificacion de la
Organizacién Mundial de la Salud a:

A)
B)
C)
D)

Ante una pérdida brusca de olfato, ¢cual es la primera causa que tendria en cuenta?:

A)
B)
C)
D)

Normopeso.
Obesidad clase I.
Obesidad clase II.
Obesidad clase IlI.

Pélipo nasal.
Infeccién virica.
Trastorno congénito.
Tumoral.

En el vértigo posicional benigno, una de estas afirmaciones es falsa:

A)
B)
C)
D)

Es la causa mas frecuente de vértigo.
Presenta un nistagmo multidireccional.
Se presenta a partir de los 50-60afios.
Son crénicos y recurrentes.

Indique la opcion falsa en relacién con la tensién arterial:
Las deficiencias de potasio y magnesio se asocian a cifras elevadas de tensién arterial.
La prevalencia del sindrome de apnea del suefio es mayor en la poblaciéon de hipertensos, en

A)
B)

C)
D)

comparacion con la general.
El alcohol provoca una activacion del sistema renina-angiotensina-aldosterona.

Los manguitos de medida de la tensién arterial demasiado pequefios producen lecturas

anormalmente bajas.

Indique cudl de los siguientes farmacos es de eleccién para el tratamiento de la hipertensién en
caso de ser necesario en una embarazada:

A)
B)
C)
D)

Olmesartan.
Enalapril.
Losartan.
Labetalol.

La doxazosina es un farmaco perteneciente al grupo de los:

A)
B)
C)
D)

Bloqueadores Alfa adrenérgicos.
Bloqueadores Beta adrenérgicos.
Agonistas Alfa adrenérgicos.
Agonistas Beta adrenérgicos.
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82.

83.

84.

85.

86.

87.

En cuanto a las caracteristicas del trastorno depresivo mayor, indique cual de las siguientes
opciones no es cierta:

A) Laprevalencia estimada del trastorno depresivo mayor en 1 afio es del 5% en la poblacién general.

B) El trastorno depresivo mayor no es mas frecuente en los familiares bioldgicos de primer grado de
las personas con este trastorno que en la poblacion general.

C) En el anciano es dificil determinar si los sintomas cognoscitivos son atribuibles a una demencia o a
un episodio depresivo mayor.

D) Los pacientes con depresion se presentan en la consulta de atencion primaria manifestando
multiples sintomas somaticos y no explican de forma espontanea los sintomas emocionales.

De las siguientes complicaciones en cirugia menor, indique en la que no es un factor
predisponente el exceso de tensién en la sutura:

A)  Infeccién de la herida.

B)  Cicatriz queloidea.

C) Marcas cruzadas “en traviesa de via de ferrocarril”.
D) Cicatriz dehiscente.

En el blogueo auriculoventricular mobitz Il, sefiale la respuesta correcta:

A)  Se produce el bloqueo de una onda P ocasionalmente, pero sin variacién del PR.

B) EIPR se va alargando progresivamente, y en un momento se produce el bloqueo de una onda P.
C) Existe disociacién auriculoventricular (con mas impulsos auriculares que ventriculares).

D) Existe un enlentecimiento de la conduccion, pero todas las ondas P son conducidas.

¢En cual de los siguientes pacientes NO tendria sentido calcular el riesgo cardiovascular mediante
tablas?:

A)  Paciente hipertenso.

B)  Paciente dislipémico.

C) Paciente con enfermedad coronaria.
D) Paciente fumador.

¢,Cudl de estos grupos de farmacos no es un factor predisponente de faringitis crénica?:
A)  Betabloqueantes.

B)  Diuréticos.

C) Psicofarmacos.

D) Inhibidores de bomba de protones.

Conforme al Programa Oficial de la Especialidad de Medicina de Familia y Comunitaria de 2005,
sefiale la respuesta correcta:

A)  Durante el primer afio la rotacion por Atencion Primaria es de un afio.
B) Las rotaciones del segundo afio son basicamente extrahospitalarios.
C) Los residentes de 4° afio estan en el centro de salud unos 11 meses.

D) Durante el tercer afio se realizan de 5 a 8 meses de aprendizaje de campo en Medicina Interna y
Especialidades.

¢, Cual de los siguientes factores influye en la composicién del Equipo de Atencién Primaria
(EAP)?:

A)  Lasituacion politica, econdmica y de la infraestructura sanitaria.

B) Las necesidades de salud.

C) Laestructura poblacional.

D) Todos son factores influyentes en la composicién del EAP.
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En el tratamiento con L-tiroxina, ¢cual de las siguientes afirmaciones es cierta?:

A)  Esta contraindicada en pacientes con cardiopatia isquémica.

B) Es mas fisiol6gico combinarla con T3.

C) El objetivo del tratamiento es mantener los niveles de TSH dentro de la normalidad.
D) El objetivo del tratamiento es mantener los niveles de T3 dentro de la normalidad.

326

89.

90.

91.

92.

93.

94,

95.

Sefiale la respuesta falsa en la pericarditis aguda:
A)  Eluso de corticoides esta contraindicado en la pericarditis aguda, en paises desarrollados.

B) Enlos paises desarrollados, los virus son la etiologia mas frecuente.
C) Enel ECG se observa un ascenso generalizado del ST.

D) Uno de los factores de mal prondstico es la falta de respuesta a los antiinflamatorios no esteroideos
(AINE) en la primera semana de tratamiento.

¢, Qué es caracteristico de la escabiosis?:

A)  Prurito de intensidad progresiva.
B) Vesiculas agrupadas.

C) No requiere tratamiento.

D)  Mejora con corticoides.

En referencia a las manifestaciones clinicas de la anemia, indique lo que no es cierto:

A)  Los signos y sintomas no dependen del grado de la velocidad a la que se ha desarrollado.
B) Las manifestaciones clinicas se deben a hipoxia celular y al desarrollo de mecanismos de

compensacion.

C) Los sintomas mas habituales son la fatiga y la astenia.
D) Varian segun la etiologia, intensidad y rapidez de la instauracion de la anemia.

Se quiere disefiar una investigacion de tipo cualitativo. En este tipo de estudios, la revision

bibliografica...:

A)  No tiene por qué llevarse a cabo, ya que ha de predominar el componente espontaneo y natural.

B)  Solo ha de limitarse a las investigaciones cualitativas previamente publicadas.

C) Estan importante como en los estudios cuantitativos en cuanto a conocimiento y justificacion previa
de la relevancia de la investigacion.

D)  Es contraproducente, porque puede condicionar al investigador.

Una de las siguientes afirmaciones con respecto a la cefalea tensional es falsa:

A)  Es la causa mas frecuente de cefalea.
B)  El dolor es bilateral en el 90% de los casos.

C) Es mas frecuente en varones.
D) Suele iniciarse en la edad adulta.

¢En cual de las siguientes situaciones no suele observarse caida de la difusion pulmonar al

mondéxido de carbono?:

A)  Asma bronquial.

B)  Fibrosis pulmonar idiopatica.
C) Anemia.

D) Enfisema pulmonar.

¢Cual de las siguientes NO es una causa de las desigualdades en salud?:

A)  El contexto econémico.
B) Las condiciones de vida.
C) Eltrabajo.

D) Lagenética.
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96.

97.

98.

99.

100.

101.

102.

103.

¢, Cudl de estas afirmaciones respecto a la enfermedad de Graves-Basedow es INCORRECTA?:
A) Latriada clasica consta de hipertiroidismo, bocio multinodular y oftalmopatia infiltrativa.

B) Eltabaquismo puede aumentar el riesgo de padecer la enfermedad de Graves-Basedow.

C) Afecta predominantemente a mujeres entre 30 y 40 afios.

D) Las manifestaciones clinicas pueden aparecer y evolucionar de manera independiente entre si.

Las etiologias mas prevalentes de la insuficiencia cardiaca son:

A) Cardiopatia isquémica e hipertension arterial.

B) La hipertension arterial es responsable, por si sola, del 95% de los casos de insuficiencia cardiaca.
C) Lacardiopatia isquémica es responsable del 95% de los casos de insuficiencia cardiaca.

D) Enlaactualidad, la cardiopatia reumatica es la etiologia més frecuente.

Indique cual de las siguientes condiciones constituye una contraindicacion absoluta para los
anticonceptivos hormonales combinados:

A)  Tener 25 afios y ser fumadora.

B) Haber padecido un cancer de mama.

C) Presentar un acné que requiera tratamiento con retinoides.
D) Tener antecedentes de dismenorrea importante.

¢Cudl de estas afirmaciones en relacién a la resistencia insulinica es cierta?:
A)  Afecta al 25% y puede estar presente incluso en personas con normopeso.
B)  El grado de resistencia insulinica aumenta con la edad.

C) Enlaresistencia insulinica, mientras la célula beta pueda mantener la respuesta a las demandas de
insulina, el paciente se mantendra normoglucémico.

D) Todas son ciertas.

¢, Cuél de estos farmacos no se debe asociar al gemfibrozilo, por el riesgo de causar hipoglucemias
graves?:

A)  Repaglinida.
B)  Metformina.
C) Acarbosa.
D)  Sitagliptina.

¢, Qué tipo de estudio es el mas adecuado para estimar la prevalencia de proteinuria en una
poblacion?:

A) Casos y controles.

B)  Transversal.

C) Prospectivo de cohortes.

D) Retrospectivo de cohortes.

¢Cual de estas caracteristicas no es tipica del carcinoma basocelular?:
A) Tiene agresividad local.

B)  Metastatiza muy frecuentemente.

C) Aparece en piel fotoexpuesta.

D)  Se ulcera con frecuencia.

Una de las siguientes premisas no es una causa de dispareunia profunda en la mujer, sefiélela:
A)  Bartholinitis.

B) Endometriosis.

C) Sindrome hemorroidal.

D)  Tumor de ovario.
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105.

106.

107.

108.

109.

110.

Respecto a la profilaxis de la meningitis, ¢cudl de estas respuestas es cierta?:

A)  La quimioprofilaxis se ha demostrado util en la prevencién de la meningitis por H. influenzae y no
por meningococo.

B) Enlos casos de meningitis producidos H. influenzae debe realizarse quimioprofilaxis para eliminar el
estado de portador.

C) Cuando se haya producido un caso de meningitis en menos de 30 dias se administrara a todos los
nifios del centro quimioprofilaxis.

D) La quimioprofilaxis estd especialmente indicada si el contacto se ha producido con una antelacion
superior a los 7 dias.

343

La parte resolutiva de la entrevista semiestructurada NO incluye:
A)  Realizar una escucha activa.

B)  Proponer un plan de accién en un clima de didlogo.

C) Comprobar la comprension y/o aquiescencia de paciente.

D) Informar sobre la naturaleza del problema.

133

Acude a su consulta un paciente varon de 54 afios. Refiere que desde hace un afio tiene ruidos en
los dos oidos, que solo oye él, y de forma intermitente. En los Ultimos meses han aumentado de
intensidad. ¢ Cudl de las proposiciones siguientes es incorrecta?:

A)  El paciente tiene acufenos bilaterales.
B) El paciente tiene acifenos objetivos.
C) Seria importante conocer si existen sintomas asociados como veértigo, hipoacusia, otalgia.

D) Seria importante conocer si existen factores de riesgo cardiovascular, como hiperlipemia,
hipertension.

470

Hombre de 55 afios diabético con buen control glucémico, refiere disfuncién eréctil de 3 afios de
evolucién, y de inicio lento. Tras tratar las causas etioldégicas, modificar estilos de vida que
favorecen la disfuncién eréctil, e identificar las necesidad y expectativas del paciente y su pareja,
¢cual deberia ser el tratamiento complementario a considerar como primera opcion?:

A) Inhibidores de la fosfodiesterasa 5.
B)  Dispositivos de vacio.

C) Alprostadilo topico.

D) Inyecciones intracavernosas.

248

¢,Cudl de los siguientes no se considera un principio de la bioética?:
A) Beneficencia.

B) Confidencialidad.

C) No maleficencia.

D) Autonomia.

463

Sefiale la respuesta falsa en la utilizacion de pruebas complementarias en la crisis asmatica:

A)  Las primeras exploraciones complementarias seran la pulsioximetria y la determinacion del grado
de obstruccion al flujo aéreo, mediante medidor de pico de flujo aéreo (PEF) o espirometria (FEV1).

B) En la fase aguda, el PEF y el FEV1 se consideran un indicador més fiable de la gravedad que los
sintomas que acompafian a la crisis asmatica.

C) La radiografia de torax se realizara de forma rutinaria por ser una prueba muy sensible en su
diagndstico.

D) EIECG estara indicado en pacientes mayores de 50 afios o0 con patologia cardiaca asociada.

269

Una de las siguientes afirmaciones sobre el consumo de tabaco es falsa:
A)  Se asocia al consumo de alcohol y café.

B)  Es un proceso cronico con varias recaidas.

C)  Suconsumo esté relacionado con la clase social.

D) Los tratamientos farmacoldgicos actian como placebos.

213
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¢,Cudl de los siguientes criterios de la ATP Il es INCORRECTO para diagnosticar a pacientes con

sindrome metabdlico?:

A)  Tension arterial = 130/85 o tratamiento.
B)  Triglicéridos = 150 mg/dl o tratamiento.

C) Glucemia basal < 90.
D) Obesidad abdominal.

En un paciente con neumotérax, sefiale la opcion falsa:

A)  Puede ser asintomatico, sobre todo en pacientes con neumotoérax espontaneo primario.

B) Es muy frecuente el dolor pleuritico de inicio agudo e intenso.

C) Aumento de vibraciones vocales en la exploracion.

D) Timpanismo a la percusion.

Dentro de las caracteristicas conceptuales de la Atencién Primaria de Salud estan todos los
siguientes excepto uno. Sefiale el incorrecto:

A)  Integral.
B) Integrada.
C) Accesible.

D) Espontanea.

¢En cudl de las siguientes infecciones no recomendaria una pauta de antibiética corta (5 dias o

menos)?:
A)  Faringitis estreptocdcica.
B)  Rinosinusitis bacteriana aguda.

C) Infeccién urinaria no complicada en la mujer joven no embarazada.

D) Neumonia adquirida en la comunidad.

Sefiale la respuesta falsa en el derrame pleural:
A) Los trasudados suelen ser secundarios a proceso infeccioso o inflamatorio subyacente.
B)  Los exudados suelen ser unilaterales.

C) Engeneral, los trasudados suelen ser bilaterales.

D) Los exudados tienen un recuento de proteinas > 30 g/l y en los trasudados < 30g/I.

Indique lo que no es cierto con respecto a la infeccion por Tricomona vaginalis:

A)  Es un parasito casi exclusivo del tracto urogenital.
B) Lainfeccién provoca una vaginitis con presencia de flujo vaginal amarillento o grisaceo espumoso.

C) Se debe tratar a las parejas sexuales del paciente que presenta tricomoniasis.

D) No es causa de uretritis en el hombre.

Los vendajes funcionales estan contraindicados en:

A) Lesiones capsulo-ligamentosas.
B) Lesiones musculares.

C) Lesiones cutaneas y heridas.
D) Lesiones tendinosas.

En la pitiriasis versicolor sefiale la respuesta falsa:
A) Infecciébn cutanea, superficial, que se caracteriza por manchas en la piel (méaculas hipo o

hiperpigmentadas).
B) Es contagiosa.

C) Eltratamiento consiste en cremas o lociones antiflingicas.

D) Las recidivas son frecuentes.
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126.

¢,Cudl de las siguientes NO es una fase de un proyecto de mejora?:
A)  Prevenir los errores.

B)  Escoger el grupo de mejora.

C) Monitorizar.

D) Analizar las causas.

En la fascitis plantar, ¢cual de estas opciones es falsa?:
A)  Hay dolor a la presion en la parte de apoyo del talén.
B) Duele mas al inicio del dia y al empezar a caminar.

C) El dolor se acentta con la marcha en talones.

D) Aumenta con la posicién prolongada de pie.

Ante un caso de intoxicacion por un producto con accidon simpaticomimética, ¢cual de estos
signos clinicos no esperaria encontrar?:

A)  Hiperreflexia.
B) Taquicardia.
C) Miosis.

D)  Alucinaciones.

¢, Qué ventajas presentan los estudios de casos y controles?:

A)  Son estudios eficientes, ya que su duracién y coste son menores que los de cohortes.
B)  Permiten evaluar simultdneamente varias exposiciones y la interaccién entre ellas.

C) Ay B son correctas.

D) AyB sonincorrectas.

Mujer de 15 afios con menarquia a los 13 afios, que consulta por menstruaciones irregulares, de
modo que puede tener algunas semanas de retraso. En la exploraciéon fisica no se detecta
anormalidad. ¢Qué afirmacion seria correcta respecto a la actitud a tomar?:

A)  Hay que derivar a ginecélogo para estudio preferente.

B)  Se debe tranquilizar a la paciente por ser considerada una situacion normal a esa edad.
C) Habria que solicitar ecografia vaginal.

D) Esimprescindible solicitar hormonas en sangre y orina.

Un varén de 40 afios acude a la consulta por presentar una Ulcera Unica en el surco balano
prepucial, la Glcera es indolora, de bordes bien delimitados, y sin adenopatias inguinales. Relata
un contacto previo con una prostituta. ¢ Cudl es el diagndstico mas probable?:

A) Linfogranuloma venéreo.

B)  Chancroide.

C)  Sifilis primaria.

D) Infeccién por virus del herpes.

En relacion al tratamiento con inhaladores en el tratamiento del asma, sefiale la respuesta falsa:
A) Los inhaladores presurizados precisan una correcta coordinacion entre la inhalacion y la pulsacion.

B) Los inhaladores de polvo seco disminuyen el depdsito orofaringeo con respecto a inhaladores
presurizados.

C) Las camaras espaciadoras, disminuyen la biodisponibilidad sistémica del farmaco inhalado y, en
consecuencia, el riesgo de efectos sistémicos.

D) Las camaras espaciadoras disminuyen la posibilidad de candidiasis oral.

En la tendinosis del manguito de los rotadores no ha demostrado su efectividad en el tratamiento:
A)  Antiinflamatorios en la fase aguda.

B)  Fisioterapia precoz.

C) Ultrasonidos.

D) Infiltraciones locales con corticoides.
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133.

Tras contacto con un paciente tuberculoso bacilifero, y presentar en la prueba de la tuberculina
unainduracién de 16 mm con radiologia negativa, ¢qué pauta antimicrobiana recomendaria?:

A)  Rifampicina + pirazinamida durante dos meses.
B) Rifampicina + isoniazida durante 3 meses.

C) Isoniazida 6 meses.

D) Isoniazida + etambutol 9 meses.

Acude a un domicilio en el que se ha requerido su asistencia urgente. En él encuentra a una mujer
de 80 afios en la cama, que no puede mover el miembro inferior derecho, y este se encuentra en
rotacion externay acortado respecto al contralateral. ¢ Cudl seria su actitud?:

A) Indicaria paracetamol oral 650 mg cada 8 horas y observacién por la familia.
B) Indicaria a la familia que la montase en un coche y la llevaran ellos al hospital.
C) Dispondria el traslado a urgencias de un hospital en ambulancia.

D) Remitir a consulta de traumatologia de modo preferente.

Respecto a la estandarizacién de la recogida de muestras para el cribado, diagndéstico y control de
hipercolesterolemia, ¢cual de las siguientes recomendaciones es falsa?:

A) El paciente debe mantener el estilo de vida cotidiano, dieta habitual y peso estable durante dos o
tres semanas previas a la extraccion.

B) La extraccion debe realizarse tras ayuno de seis horas, cuando se incluya determinacién de
triglicéridos y colesterol HDL.

C) Laextraccion debe realizarse con el paciente sentado y evitando la venostasis prolongada.

D) Es preciso retrasar la extraccion tres semanas después de una enfermedad intercurrente o cambios
dietéticos recientes, o tres meses si es una enfermedad grave.

¢,Cual de estos farmacos orales, utilizados en el tratamiento de la diabetes mellitus, reducen
especialmente las glucemias postprandiales?:

A)  Metformina.

B) Glitazonas.

C) Meglitinidas.

D) Inhibidores de la DPP-4.

En una reaccion de anafilaxia, ¢qué no esperaria encontrar en los primeros 30 minutos desde que
seinicié?:

A)  Taquicardia.

B) Disnea.

C) Hipotension.

D) Hiperreflexia.

Las actividades de la vida diaria avanzadas (AVDA) evallian las capacidades de:
A)  Mantener un estado fisico saludable.

B) Interaccionar con el medio ambiente.

C)  Utilizar el inodoro.

D) Control de la medicacion usada.

En monoterapia, ¢cual es el farmaco mas eficaz para el tratamiento del tabaquismo?:
A)  Bupropion.

B)  Terapia sustitutiva con nicotina (TSN).

C) Vareniclina.

D) Clonidina.
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134.

135.

136.

137.

138.

139.

140.

Acude a su consulta un paciente de 15 afios que presenta dolor intenso en pabellén auditivo, con
el I6bulo de la oreja normal. Se da la circunstancia de que se puso en la oreja un piercing ayer.
¢Cual seria su diagnéstico?:

A)
B)
C)
D)

Otitis externa difusa.

Otitis externa circunscrita.
Otomicosis.

Pericondritis del pabellén auditivo.

En la terapia antidepresiva los errores a evitar son:

A)
B)

C)
D)

La retirada precoz del farmaco antidepresivo.

Las dosis excesivas en los ancianos, si tener en cuenta que las dosis terapéuticas son la mitad de
las convencionales.

El empleo de farmacos que asocian antidepresivos con ansioliticos o neurolépticos a dosis fijas.
Todas ellas.

El ser “integrada” es uno de los elementos principales que caracterizan a la Atencion Primaria de
Salud, esto significa que:

A)

B)
C)
D)

Interrelaciona los elementos de promocion, prevencién, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion y
reinsercion social que han de formar parte de las acciones desarrolladas.

Considera al ser humano desde una perspectiva biopsicosocial.
Considera al ser humano desde una perspectiva holistica.

Los ciudadanos no deben tener dificultades importantes para poder tomar contacto y utilizar los
servicios sanitarios.

Indique la respuesta cierta con respecto al trastorno somatomorfo:

A)

B)
C)
D)

El sintoma no se explica por una alteracién organica, o hay desmesura entre la alteracion y las
consecuencias.

El paciente no busca la atencién del entorno social.
No suele presentar multiples sintomas fisicos antes de los 30 afios, que persisten durante afios.
Son pacientes con bajo grado de sugestividad.

¢,Cudl de estos no es un factor de riesgo para el desarrollo de una neumonia adquirida en la
comunidad?:

A)
B)
C)
D)

Consumo de tabaco.

Ser joven.

Tratamiento crénico con corticoides.
Esplenectomia.

¢, Cudl es el &mbito principal en el que debe desarrollarse la formacién continuada del profesional?:

A)
B)
C)
D)

La universidad.

Los cursos reglados.

Las rotaciones en otros centros y servicios.
El propio centro de trabajo.

Con respecto a la tos, sefiale la respuesta falsa:

A)
B)

C)
D)

No esta indicada de entrada ninguna prueba complementaria para su estudio.

Si persiste mas de 4 semanas, debemos solicitar una radiografia de térax y senos paranasales, asi
como una espirometria con prueba broncodilatadora asociada.

En la tos aguda, suele resolverse espontaneamente en la segunda semana desde su inicio.
La PHmetria de 24 horas, no forma parte de las pruebas complementarias para su estudio.
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141.

142.

143.

144,

145.

146.

147.

148.

Sobre el tratamiento de la EPOC, ¢cudl de las siguientes respuestas no es correcta?:

A) Los corticoides inhalados se usan siempre asociados a los broncodilatadores de larga duracién,
sobre todo en los pacientes con fenotipo EPOC-asma.

B) Los broncodilatadores de accién corta se usan siempre pautados en la EPOC leve con sintomas.

C) La eleccion de tratamiento, y la combinacion de farmacos, se basa en las caracteristicas clinicas de
cada paciente.

D) Los broncodilatadores B2-agonistas de larga duracion son de eleccion en los pacientes con
sintomas permanentes.

De los siguientes procesos, hay uno que no es causa de hipercalcemia:
A)  Hiperparatiroidismo primario.

B) Insuficiencia suprarrenal.

C) Intoxicacion por vitamina D.

D)  Hipotiroidismo.

En la intoxicacidn por paraquat, en la primera semana puede ocurrir:
A)  Isquemia miocérdica.

B) Pardlisis facial.

C) Fallorenal.

D) Parkinsonismo.

Uno de los siguientes farmacos se puede utilizar como anticoagulante en fibrilacion auricular. ¢A
cual nos referimos?:

A)  Telmisartan.

B)  Bisoprolol.

C) Dabigatran.

D) Acido acetilsalicilico.

En una situacién de insuficiencia cardiaca, el corazdn presenta distintos mecanismos adaptativos.
¢,Cudl de los siguientes no es correcto?:

A) Inhibicion del sistema arginina-vasopresina, que genera vasoconstriccion y retencion hidrosalina.
B)  Desarrollo de hipertrofia miocérdica.
C) Activacion del sistema nervioso simpatico, que aumenta la contractilidad ventricular.

D) Alteraciones de la produccion de energia en el miocardio y modificaciones en la matriz extracelular
de los miocardiocitos.

De las siguientes recomendaciones sobre alimentacion, ¢ cudl indicaria como NO adecuada?:
A) Incluir a diario cinco o més raciones de la combinacion de frutas y verduras.

B)  Evitar en lo posible los dulces y azUcares refinados.

C) Administrar suplementos de vitamina D a la poblacion de 50 a 75 afios.

D) Las proteinas deben aportar el 12% del total de calorias de la dieta.

¢Cudl de estos farmacos utilizados en el tratamiento de la diabetes mellitus puede producir una
pérdida significativa de peso?:

A)  Insulinas.

B)  Agonistas de los receptores GLP-1.

C)  Sulfonilureas.

D) Glitazonas.

¢Cual de las infecciones de transmisién sexual no requiere blisqueda de contactos?:
A)  Hepatitis A.

B)  Hepatitis B.

C) Sarna.

D)  Virus del herpes simple.
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149.

150.

De las siguientes afirmaciones con respecto al carcinomarenal, ¢cudl es falsa?:

A)  El adenocarcinoma renal es el tumor renal mas frecuente del adulto.

B) La mayoria de los tumores de pelvis renal son carcinomas de células transicionales.
C) Eloncocitoma renal es una variedad especialmente agresiva del carcinoma renal.
D) Elconsumo de tabaco y la obesidad aumentan el riesgo.

¢,Cudl de las siguientes opciones no se considera un factor de riesgo para el reflujo
gastroesofagico?:

A)  Edad avanzada.

B) Obesidad.

C) Toma de paracetamol.
D) Embarazo.
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