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PRUEBAS SELECTIVAS, PARA EL ACCESO A LA CONDICION DE PERSONAL ESTATUTARIO
FIJO EN PLAZAS DE LA CATEGORIA DE ENFERMERO/A DEL SERVICIO DE SALUD DE
CASTILLA Y LEON (ORDEN SAN/1453/2022, DE 11 DE OCTUBRE).

10.

11.

EJERCICIO DE LA FASE DE OPOSICION

ADVERTENCIAS

NO ABRA ESTE CUESTIONARIO HASTA QUE SE LE INDIQUE.

Se prohibe terminantemente el uso de teléfonos moviles u otros
dispositivos electrénicos con capacidad de almacenamiento de
informacion o posibilidad de fransmision de voz o datos. Deberan
permanecer totalmente apagados durante la prueba.

El tiempo maximo para realizar el ejercicio sera de 130 minutos, incluido
el correspondiente a las preguntas de reserva. Durante los primeros 15
minutos y los dltimos 15 minutos no se podra salir ni entrar del aula.

ESTE CUESTIONARIO CONSTA DE 18 PAGINAS CON 99
PREGUNTAS, DE LAS CUALES LAS 9 ULTIMAS SON DE RESERVA
PARA POSIBLES ANULACIONES (91 y 92 correspondientes a la Parte
General del Programa y 93 a 99 a la Parte Especifica). Las preguntas de
reserva se iran utilizando por el orden en el que figuran en el
cuestionario.

Este cuestionario puede utilizarse como borrador. Si usted abandona el
aula antes de que finalice el ejercicio NO PODRA LLEVARSELO.

Solo se calificaran las respuestas marcadas en la “HOJA DE
RESPUESTAS".

Compruebe siempre que el numero de respuesta que sefala en la “HOJA
DE RESPUESTAS” es el que corresponde al nimero de pregunta del
cuestionario.

Solo existe una respuesta correcta por pregunta. Todas las preguntas
tienen el mismo valor,

Las contestaciones erroneas se penalizaran con un cuarto del valor de
las respuestas correctas.

SOBRE LA FORMA DE CONTESTAR EN LA “HOJA DE RESPUESTAS”

LEA MUY ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES QUE FIGURAN AL
DORSO DE LA MISMA.

AL FINALIZAR EL EJERCICIO ES OBLIGATORIO ENTREGAR EL
ORIGINAL DE LA HOJA DE RESPUESTAS.
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1. Ante un paciente que se niega a recibir tratamiento, sefiale la opcidon verdadera:

a) Tiene gue haber consentimiento aungue haya riesgo inminente grave para la integridad fisica o psiquica del
paciente o para la salud pdblica.

b) Tiene que haber consentimiento aunque haya riesgo inminente grave para la integridad fisica o psiguica del
paciente.

¢} Una vez se haya iniciado el tratamiento, no se puede interrumpir.

d) Si existe riesgo para la salud publica a causa de razones sanitarias establecidas por la Ley, deber3 recibir
tratamiento.

2. Sefiale la respuesta correcta con respecto al aislamiento inverso seglin SACYL {Sanidad Castilla y Leén):

a} El transporte del paciente puede ser ilimitado, siempre que lleve mascarilla.

b) Se colocaran las medidas de barrera (bata, gorro, calzas y mascarilla quirrgica) en la habitacién del paciente.
c) El fonendoscopio se deberd limpiar una vez por turno.

d) Se trata de proteger a pacientes inmunodeprimidos de infecciones y a pacientes febriles de posibles
sobreinfecciones.

3. Segun el Proyecto de Seguridad Neumonia Zero (NZ), sefiale la respuesta correcta:

a) El cabecero del paciente deberd estar entre 0-159, salvo si hay contraindicacién.

b) Se controlard que la presion del neumotaponamiento se encuentre entre 50-60cm H-0.
c) No serd precisa la higiene de manos, pues vamos a usar guantes.

d) Se reaiizara la higiene de boca del paciente con clorhexidina (0.12-0.20%) cada 6-8 horas.

4. Respecto a la administracién de una dosis de adrenalina, {qué debo saber?, sefiale la respuesta falsa:

a) Se puede administrar 1 miligramo cada 3-5 minutos, si es preciso.
b) Se usa en parada cardio-respiratoria.

c} Se diluye en un suero fisiolégico de 100cc para su administracién.
d) Se elevard la frecuencia cardiaca y la tensién arterial.

5. éCudl de los siguientes farmacos no precisa refrigeracion para su conservacion?

a) Bromuro de rocuronio.

b) Vacuna de la hepatitis B.

¢} Isoprenalina suifato.

d) Pulverizador sublingual de nitroglicerina.

6. Seguin el Proyecto de Seguridad de Bacteriemia Zero (BZ), la preferencia como lugar de insercién de una via
central sera:

a) Yugular interna.
b) Subclavia.

¢} Femoral.

d) Safena interna,
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7. Sefiale la opcion falsa en relacion a la via intratecal:

a) Se inyecta el liquido en el espacio raquideo.

b} Se usa para administrar opioides, analgésicos, antibiticos o quimioterapicos.

¢) Se puede realizar la administracion en bolo tras puncién Gnica con aguja espinal o mediante un catéter de
forma continua.

d) Estd indicada en pacientes con compresidn medular aguda,

8. i Cud! de las siguientes no es una via de administracion de la alimentacion enteral?

a) Por sonda Levin.

b} Por sonda Salem.

¢} Por sonda Faucher,

d) Por gastrostomia endoscopica percutanea.

9. éEn cual de las siguientes situaciones estd indicado colocar una sonda nasogastrica?

a) Ingestidn reciente de cadsticos.

b) Traumatismo facial grave.

¢) Obstruccidn esofagica.

d) Nutricion en pacientes con ventilacidn mecénica,

10. Un paciente acude al servicio de urgencias con agitacién psicomotriz tras un traumatismo craneoencefilico, se
le administra midazolam y haloperidol. $§Qué escala utilizaremos para su valoracion posterior?

a) Norton.

b} Barthel.

c} Richmond Agitation Sedation Scale (RASS).
d) Escala analdgica visual.

11. {Cuél de las siguientes pruebas no es especifica para diagnosticar muerte cerebral a un paciente?

a) Electrocardiograma.

b} Electroencefalograma.

¢) Gammagrafia con techecio.
d) Eco doppler transcraneal.

12. i Cuadl de los siguientes no es un factor de riesgo de neumotdrax a tensién?

a) Varon de 20 a 30 afios de constitucion leptosémica,
b) Vardn de 30 a 40 afios de constitucién picnica.

¢) Tabaguismo.

d) Ventilacion mecanica.

13. Tenemos un paciente conectado a ventilacién mecénica con presidn positiva al final de 1a espiracién, PEEP+14,
écudl de los siguientes es un efecto cardiovascular?

a) Aumento de la tension arterial.

b} Aumento de la resistencia vascular pulmonar.
c) Aumento del gasto cardiaco.

d) Aumento del retorno venoso.
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14. A Juan le han realizado una angioplastia primaria con acceso por la arteria radial, le han puesto una banda o
mufiequera de presion, sefiale la respuesta correcta:

a)} Transcurrida una hora se empieza a deshinchar paulatinamente.

b) Si hay sangrado de la zona de puncién, continuar deshinchando Ia mufiequera.

¢) Puede producir dolor intenso en ia mano, s un signo normal.

d) Se debe comprobar periddicamente el estado de perfusion de la mano (color, movilidad y temperatura).

15. Sefale la respuesta falsa con respecto af gasto cardiaco:

a) Es el volumen de sangre bombeado por el corazén durante un minuto.

b) En un adulto medio en reposo serd de 4,5 - 7 litros por minuto.

¢) Depende de la precarga v la contractibilidad.

d) Su férmula es: frecuencia cardiaca por volumen de sangre expulsada en diastole.

16. Respecto a las pruebas de screening poblacionales, sefiale la opcién falsa:

a) La deteccién precoz se debe realizar si [a enfermedad es frecuente y grave.

b) Su efectividad diagndstica es la misma tanto en individuos sintométicos como asintomaticos.
¢} Ei resultado diagndstico obtenido se considera de presuncién.

d) Se deben realizar a los grupos de mayor riesgo de enfermedad.

17. identifica cual de las siguientes es una enfermedad de declaracién numérica semanal y envio de los datos
epidemioldgicos bésicos agrupados en perfodos de cuatro semanas:

a} Hepatitis C.

b} Difteria.

¢} infeccién por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana/Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (VIH/SIDA).
d) Herpes Zéster.

18. Seguin el articuio 51 de {a Ley 2/2007, de 7 de marzo, del Estatuto Juridico del personal estatutario del Servicio
de Salud de Castilia y Ledn, no es causa de extincion de la condicién de personal estatutario fijo:

a) La renuncia, en los términos previstos en el articulo 22 de la ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto
Marco del personal estatutario de los servicios de sajud.

b} La pérdida de la nacionalidad tomada en consideracion para el nombramiento, en los términos previstos en el
articulo 23 de la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de
sajud.

¢) La sancidn disciplinaria de suspension de funciones no inferior a dos afios cuando esta sancién se imponga por
faltas muy graves.

d) La incapacidad permanente, en los términos previstos en el articulo 27 de la Ley 55/2003, de 16 de diciembre,
del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud.

19. Cuando se habla de actitud empatica del profesional sanitario en la relacién con el paciente, no es cierto gue:

a) El profesional responde con frases cortas, ajustadas y relativamente frecuentes.

b} La actitud empatica supone transmitir al paciente como se ests sintiendo e profesional con la informacién que
le estd aportando.

¢} La comunicacién con el paciente desde una actitud empatica supone no darle retroalimentacisn,

d) Se llama “empatia avanzada” cuando el profesional refleja lo que le ha expresado el paciente y lo que le ha
dejado entrever o ha expresado a medias,
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20. En relacién con la prueba de diagnéstico de la infeccidn por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (ViH),
:Cual de las siguientes afirmaciones es correcta?

a) La prueba rutinaria de! VIH debe realizarse a todas las mujeres embarazadas, aunque no refieran practicas de

riesgo.

b) No es necesario solicitar el consentimiento del paciente para realizar la prueba del VIH.

¢} Sélo debe solicitarse la prueba a aquellas personas gue presentan signos y/o sintomas de infeccion por ViHy a

las embarazadas.

d) El periodo que debe transcurrir actualmente entre una practica de riesgo y la realizacion de la prueba de
diagnéstico para que se pueda descartar con certeza la infeccion por el VIH debe ser, al menos, de seis meses.

21. En pacientes con tratamiento por tuberculosis pulmonar, icudl de las siguientes no es una complicacion?

a) ictus post-tratamiento.

b) Hemoptisis.

c} Resistencia a farmacos.

d) Toxicidad derivada del tratamiento.

22. Sefiale la respuesta correcta en relacion al Deterioro Cognitivo Leve:

a) Un criterio diagnostico del Deterioro Cognitivo Leve es la queja subjetiva de pérdida de memaoria por parte del
paciente o de un informante valido {familiar o conviviente).

b) Existe una marcada alteracién en las actividades de la vida diaria.

c) El diagndstico de Deterioro Cognitivo Leve es un intento de identificar ta Demencia Vascular en su fase
prodrémica.

d) Estd indicado el tratamiento farmacol6gico con inhibidores de la acetilcolinesterasa.

23. ¢ Cudles son las manifestaciones clinicas de tipo cognitivo mas precoces en la Enfermedad de Alzheimer?

a) Amnesia, agnosia y apraxia del vestido.

b) Amnesia, anomia y desorientacion temporoespacial.
¢) Amnesia, anhedonia y afasia.

d) Amnesia, abulia y alexitimia.

24. Ante una fractura de htimero proximal, usarfamos un vendaje de tipo:

a) Sindactilia.

b} Férula de Braun.

c} Vendaje Velpeau.
d) Vendaje recurrente.

25. £ signo de Trousseau, indicador de hipocalcemias, se describe en la anatomia de:

a) Miembros superiores.
b) Miembros inferiores.
¢) Cara.

d} Cuello.
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26. No es un tipo de sonda nasogastrica:

a) Salem,

b} Levin.

¢} Robinson.

d} Miller-Abbott.

27. En la “Guia de Nutticidn Enteral Domiciliaria del Sistema Nacional de Salud” se establecen las
contraindicaciones para la administracién de Nutricién Enteral. Entre éstas se encuentran:

a) Hemorragia digestiva, hiperémesis persistente, pancreatitis aguda severa, riesgo de broncoaspiracién.
b) Hiperémesis persistente no controlada farmacoldgicamente, pancreatitis hemorragica necrotizante, ileo
paralitico, obstruccidon intestinal.

c) Perforacién intestinal, obstruccién intestinal, estenosis esofagica, pancreatitis aguda.

d} Gastrectomia, fistulas intestinales, obstruccién intestinal, pancreatitis aguda.

28. Sefiale la opcion falsa respecto a padecer una enfermedad crénica:

a) Implica sufrir discapacidad.

b} Parte de la discapacidad es secundaria a estas enfermedades.
¢) La discapacidad genera situaciones de mayor vulnerabilidad.
d} La discapacidad o la dependencia afiaden complejidad.

29, Sefiale cudl de los siguientes agentes bioldgicos, que son causantes de infeccién por transmisién vertical al
feto, se considera de transmision improbable en trabajadoras del &mbito sanitario, segtin el PEA GRS $ST 02 de
Proteccion de las trabajadoras durante el embarazo y la lactancia en los Centros e Instituciones Sanitarias de la
Gerencia Regional de Salud de Castilla y Ledn:

a) Poliomielitis.

b) Citomegalovirus.
¢) Parvovirus B19.
d) Herpes simple.

30. La piramide poblacional tipo “Pagoda” es caracteristica de:

a) Poblacion de natalidad alta y mortalidad alta.

b) Pobiacién de natalidad no muy baja.

¢) Poblacion de mortalidad en disminucién progresiva.
d) Poblacion estancada.

31. Segln Holland y colaboradores, écudl de los siguientes no es un beneficio de los cribados poblacionales?

a) Mejora del pronéstico de los casos detectados.

b} Tratamiento menos radical en los casos precoces.
¢} Ahorro de recursos.

d) Mayor seguridad en los casos de falsos negativos.
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32, La Organizacion Mundial de la Salud habla de cinco factores de riesgo principales para el desarrollo y control
de las enfermedades no transmisibles, no siendo uno de elios:

a) Consumo nocivo de alcohol.
b} inactividad fisica.

¢) Contaminacion del aire.

d} Contaminacién del agua.

33. Segln Salleras, en la relacidn de cercania o distancia entre el educador y el educando, seria una limitacién de
los métodos directos, que:

a) Llegan a un nGmero reducido de poblacidn.
b) El mensaje no se adapta al receptor.,

¢} No generan cambios de comportamiento.
d} Son poco eficaces por si solos.

34. En un centro de salud se ha llevado a cabo una intervencidn en Educacion para la Salud con 25 pacientes,
dirigida a mejorar el habito del suefio. Se analizé el tiempo de duracion de cada sesidn y el grado de participacion.
Se ha realizado una evaluacion de:

a) impacto.

b) Resultado.
¢} Proceso.

d) Satisfaccion,

35, Sefiale la opcion falsa en relacidn al seguimiento del paciente después del trasplante renal:

a) Se tomaran medidas de control del riesgo cardiovascular.

b} Se tomaran medidas de prevencion tumoral,

¢) En el trasplante de donante vivo, se realizard el seguimiento tanto del donante como del trasplantado.
d) No es necesario retirar el catéter peritoneal tras el implante exitoso del rifion.

36. Maria es una paciente de 78 afios diagnosticada de enfermedad renal erénica desde hace 5 afios. Actuaimente
estd en tratamiento de didlisis peritoneal. §Qué recomendacidn dietética no debemos realizar?

a} Reducir o eliminar el consumo de sodio.

b) Consumir preferentemente grasas y proteinas de origen animal.

c} Limitar la ingesta de lacteos, especialmente desnatados.

d) Reducir y controlar la ingesta de alimentos muy ricos en fosforo y potasio.

37. De las siguientes respuestas, écudl no corresponde a un dominio de intervenciones de enfermeria (NIC)?

a) Salud funcional.

b) Salud fisiologica.

¢) Comunidad.

d} Conocimiento v conducta en salud.
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38. ;Cudl es la definicion de Proceso de Atencion de Enfermeria {PAE), segun Alfaro?

a) El PAE es un instrumento para evaluar la eficacia de la intervencion y demostrar el interés del enfermero.

b) El PAE es la aplicacién de la resolucion cientifica de problemas a los cuidados de Enfermeria.

c) E| PAE es un método sistematico y organizado para administrar cuidados de Enfermeria individualizados.

d) El PAE es el instrumento empleado para realizar la interaccién mutua entre el enfermero, el cliente y la familia,
para identificar los objetivos de salud, las energias y limitaciones del cliente y los recursos disponibles para
conseguir el estado optimo de salud.

39. Cuando un paciente redirige una emocidn negativa de su fuente original hacia un receptor menos amenazante
o mas accesible con el que poder descargarse. ¢ De qué mecanismo de defensa hablamos?

a) Racionalizacion.
b) Represion.

¢) Compensacion.
d) Desplazamiento.

4. Segun el Decreto 30/2007, de 22 de marzo, por el que se regula el documento de instrucciones previas en el
ambito sanitario v se crea el Registro de Instrucciones Previas de Castilla y Ledn, el documento de instrucciones
previas:

a) Debe registrarse obligatoriamente en el Registro de Instrucciones Previas de Castilla y Ledn.
b) Debe ser refrendado por al menos dos representantes designados por el otorgante.
c) Puede incorporar los objetivos vitales y valores del otorgante que ayuden a interpretarlo.

d) Puede formalizarse ante dos testigos que no tengan relacion de parentesco hasta segundo grado con el
otorgante.

41. Alfredo, de 23 afios, acude a nuestra consulta de enfermeria para un control de salud acompafiado de su
madre, quien cree que bebe mucho. Bajo qué criterio considerariamos que presenta un consumo de alcohol de
riesgo:

a) Bebe 30 g de alcohol al dia.
b) Al realizarle el cuestionario AUDIT obtenemos un valor de 6,
¢} Bebe 20 Unidades de Bebida Estandar {UBEs) a la semana.

d) Dice que solo bebe los sabados cuando sale desde fas 23:00 h a las 4:00 h, que es cuando esta abierta la
discoteca del pueblo y sélo unas 6-7 copas.

42. Lenore Walker describe varias fases relacionadas con la violencia a la mujer en la pareja. éCudl de las
siguientes no es verdadera?

a) Fase de {una de miel.

b} Fase de explosién de la violencia.
¢) Fase de emocion contenida.

d} Fase de acumulacion de tension.

43, Sefiale cudl de las siguientes respuestas corresponde a un cuestionario sociofamilar que realizariamos a un
paciente crénico pluripatolégico:

a) Cuestionario MOS.

b) Cuestionario COOP-WONCA.
¢) Cuestionario VIDA.

d} Cuestionario FRAIL.
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44, De las siguientes insulinas, écudl no se puede administrar por via intravenosa?

a) Aspart.
b) Lispro.
c) Glulisina.
d) Detemir,

45. Sefiale la clinica que caracteriza a la Enfermedad de Addison:

a} Astenia, fragilidad, hiperpigmentacién cutdnea, hipopotasemia, hipertensidn arterial, hipertermia, irritabilidad.
b) Nauseas, debilidad, astenia, fatigabilidad, hiperpotasemia, pérdida de apetito, pérdida de peso, hipercalcemia.
c) Astenia, fragilidad, hiperpigmentacion cutanea, hipopotasemia, hipotension arterial, hipertermia, irritabilidad.
d) Nauseas, debilidad, astenia, fatigabilidad, hiperpotasemia, hiperglucemia, pérdida de peso, hipercalcemia,
irritabilidad.

46. £l método de priorizacién de problemas de Hanlon, no contempla une de los siguientes criterios:

a) Magnitud del problema.

b) Eficacia de la intervencian,

c) Pertinencia del problema.

d) Factibitidad de la intervencion.

47. Sabiendo que un test de antigenos tiene una sensibilidad del 90% y una especificidad del 97%, sefiale la
opcidn correcta:

a) La prueba es falsamente positiva en un 10%.

b} La razén de probabilidad de la prueba positiva es 0,10,
¢) La prueba es falsamente positiva en un 3%.

d} La razén de probabilidad de la prueba negativa es 30,

48. No es una caracteristica de la distribucidn normal en estadistica:

a) Que el area comprendida bajo la curva es igual a la unidad.

b} Que puede caracterizarse con dos medidas: la desviacion estdndar y la media.

¢} Que la moda no coincide con la medianay la media.

d} Que el 68% de los individuos tienen valores comprendidos entre la media % 1 desviacién tipica.

49, Conforme a lo dispuesto en la Ley de Dependencia en Castilla y Ledn, sefiale la opcidn incorrecta:

a} Las personas dependientes son aguellas gue tienen reconocida su situacion de dependendia por resolucion de
la Comunidad Auténoma, cuya validez se extiende a todo el territorio nacional.

b) El reconocimiento de la situacién de dependencia se realizara tras la valoracién de la situacion de la persona
dependiente, mediante la aplicacion del baremao aprobado por el Real Decreto 174/2011 de 11 de febrero.

¢} La dependencia es el estado de cardcter temporal en que se encuentran las personas que, por razones de edad,
enfermedad o discapacidad, junto con ia falta o pérdida de autonomia fisica, mental, intelectual o sensorial,
precisan de la atencién de otra u otras personas o de ayudas importantes para realizar las actividades basicas de
ta vida diaria; o en el caso de las personas con discapacidad intelectual o enfermedad mental, necesitan de otros
apoyos para su autonomia personal,

d} El Programa Individual de Atencion (PIA} consiste en la prestacion o conjunto de prestaciones que se
consideran adecuadas para la situacion de dependencia del interesado.
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50. Segin el Proceso Asistencial Integrado (PAl) para la prevencion de fracturas por fragilidad de SACYL (Sanidad
Castilla y Ledn), écudl de los siguientes factores de riesgo de fractura por fragilidad no esta entre los mas
significativos?

a) Edad mayor o igual a 65 afios.

b} Fractura por fragilidad previa.

¢) Antecedentes familiares de fractura por fragilidad.
d) Caidas en los uditimos dos afios.

51. La exacerbacién transitoria del dolor, gue puede manifestarse de forma espontdnea o asociada a un
desencadenante, en pacientes con dolor crénico estabilizado, se denomina:

a) Dolor irruptivo.

b) Dolor neuropético.
c) Dolor somatico.

d) Dolor agudo.

52. Respecto a la administracion subcutdnea de morfina mediante microinfusores elastoméricos portatiles, sefiale
cudl de las siguientes opciones es falsa:

a) La infusion puede efectuarse en cualquier parte del organismo aunqgue las mas utilizadas son la region pectoral
o el cuadrante abdominal superior.

b} La zona de puncidn debe ser vigilada en busca de posibles reacciones inflamatorias o infecciones locales.

¢} Se debe cambiar la zona de puncién como minimo cada semana.

d) Se deben utilizar agujas de 26 G, en general con forma de palomilla.

53. Un paciente con grupo sanguineo B presenta:

a) Anticuerpos anti-A en los globulos rojos y antigenos B en el plasma.
b) Antigenos A en los gldbulos rojos v anticuerpos anti-B en el plasma.
c) Anticuerpos anti-B en los gldbulos rojos y antigenos A en el plasma.
d) Antigenos B en los gldbulos rojos y anticuerpos anti-A en el plasma.

54. Respecto a la vacunacidn antineumocacica en Castilla y Ledn, y segin las recomendaciones del calendario de
2023, es correcto que:

a) Todos los nifios tienen recomendada la vacuna conjugada frente a neumococo de 13 serotipos, alos 3,5y 11
meses de vida.

b} En pacientes no incluidos en grupos de riesgo se recomienda la vacunacién con vacuna conjugada 20 valente
(VNC20) a los 65 afios, aungue hayan recibido previamente la vacuna conjugada de 13 serotipos (VNC13).

¢) La poblaciéon mayor de 65 afios que no haya sido vacunada previamente con VNC13, se podrd vacunar con
YNC20 de forma oportunista, pricrizando la vacunacién de las personas nacidas a partir del 1 de enero de 1951.
d) En menores de 18 afios, previamente vacunados con VNC13, se recomienda {a administracion de una dosis
adicional con vacuna neumocdcica conjugada 20 valente.
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55, Respecto a la vacuna frente a rotavirus incluida en el calendario vacunal de Castillay Ledn 2023 y a las
recomendaciones de vacunacion en esta Comunidad, debemos tener en cuenta que estd contraindicada, con
caracter general, en:

a} Prematuros con edad gestacional por encima de las 25 semanas de gestacién y hasta la semana 32 de
gestacién, aungue estén clinicamente estables,

b) Lactantes cuyas madres hayan recibido tratamiento con infliximab o adalimumab durante el segundo o tercer
trimestre de gestacidn,

¢) Lactantes en contacto estrecho con inmunodeprimidos.

d) Lactantes de bajo peso para su edad gestacional.

56. Segun el "Proceso de Atencion Integrada ante las Agresiones Sexuales” de SACYL (Sanidad Castilla y Ledn),
sefiale cual de las siguientes no es una forma de presentacion de una victima de agresién sexual:

a) Profilaxis post-exposicion a VIH (Virus de Inmunodeficiencia Humana).

b) Embarazo no deseado, con peticion de IVE {Interrupcién Voluntaria del Embarazo).
c) Peticion de contracepcion planificada.

d} Depresidn, ansiedad, dispareunia o autolesiones.

57. Actualmente la medida mas eficaz para prevenir la infeccién por el virus del papiloma humano (VPH) es:

a) Utilizacion de preservativo para mantener relaciones sexuales.

b} Evitar précticas sexuales de alto riesgo.,

c) La vacunacién frente a virus del papiloma humano antes del inicio de relaciones sexuales.
d) Descartar cualquier tipo de infeccidn de transmisién sexual.

58. La OMS {Organizacion Mundial de la Salud) recomienda la lactancia materna exclusiva y a demanda durante
los primeros 6 meses de vida del bebé. Teniendo en cuenta las caracteristicas de la leche materna, sefiale la
opcién falsa:

a) El calostro es un alimento rico en proteinas, minerales y vitaminas, especialmente vitamina A.

b} El hidrato de carbono mds importante en la leche humana es la lactosa.

¢) La proporcion de minerales contenidos en la leche de mujer, concretamente hierro y zinc, es elevada, pero con
muy baja bicdisponibilidad,

d} La composicion de |a leche materna varia segin el momento de la toma, siendo su contenido en proteinas mdas
elevado en los primeros minutos y aumentando el contenido en grasas, por lo tanto en calorias, a medida que
avanza la toma.

59. En cuanto a las recomendaciones en prevencién primaria de infeccién por toxoplasma en la mujer gestante,
se incluyen todas las siguientes excepto una, sefidlela:

a} No ingerir carne cruda ni poco cocinada.

b) Pefar y lavar las frutas y verduras antes de su consumo.
¢) Tomar leche y derivados lacteos pasteurizados.

d} No convivir con gato doméstico durante la gestacion.
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60. En la Cartera de Servicios de Atencidn Primaria de SACYL correspondiente al afio 2019, vigente en el momento
actual, dentro del apartado que define los contenidos del Programa de Atencién al Nifio Sano se constata que el
nimero de revisiones minimas gue debemos realizar entre los 13 y 23 meses de vida, es de:

a) 3 controles.
b} 5 controles.
¢) 2 controles.
d) 4 controles.

61. Segiin el Protocolo sanitario de actuacion ante la sospecha de malirato intrafamiliar en la infanciay la
adolescencia de la Gerencia Regional de Salud de Castilla y Ledn, se reconocen varias tipologias de maltrato
infantil. El dejar o abstenerse de forma temporal o permanente de atender las necesidades fisicas, emocionales e
intelectuales de un menor por parte de las personas responsables de su cuidado, se engloba dentro de uno de los
siguientes tipos de maltrato:

a) Maltrato emocional.
b) Maltrato fisico.

c} Negligencia.

d) Maltrato pasivo.

62. Respecto a la escarlatina en los nifios, una de las siguientes caracteristicas no es correcta:

a) Esta causada por cepas de Streptococcus pyogenes.,
b} Su transmision es directa, principalmente via aérea.
¢) El periodo de incubacidn es de 10 a 20 dias.

d} Afecta por igual a ambos sexos.

63. Segun las recomendaciones de la Asociacién Espafiola de Pediatria (AEP), la introduccion tardia de la
alimentacion complementaria en el nifio conlleva una serie de riesgos. De los mencionados a continuacion, todos
lo son excepto uno, sefdlelo:

a) Carencias nutricionales, sobre todo de hierro y zinc.

b) Peor aceptacion de nuevas texturas y sabores.

¢} Disminucidn del riesgo de alergias e intolerancias alimentarias.

d) Mayor posibilidad de alteracidn de las habilidades motoras orales.

64. La etiopatogenia de los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA} es multifactorial. Alteraciones de fa
personalidad como el perfeccionismo y la impulsividad, se incluyen como:

a) Factores biolégicos.

b) Factores ambientales y sociales.

¢) Factores psicoldgicos.

d} Factores de comportamientos y percepciones.
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65. Seglin la Guia clinica de manejo de las urgencias oftalmoldgicas en Atencién Primaria del SACYL {Sanidad de
Castilla y Ledn), ante una quemadura o causticacion ocular de origen térmico o quimico, debemos realizar
tratamiento de urgencia que no incluye:

a) Irrigacion abundante con solucidn salina o agua en su defecto, durante 30 minutos para restablecer el ph
fisioldgico del ojo.

b} Administracién, en ocasiones, de analgesia oral.

¢) Derivacion programada a consulta de oftalmdlogo.

d} Administracion de una gota de colirio ciclopléjico, antibidtico y corticoesteroides tépicos previa a la oclusion
del gjo.

66. En |a atencidn a un paciente con epistaxis, sefiale cudl de los siguientes procedimientos es prioritario:

a) Canalizacion de via endovenosa para administracién de medicacién coagulante.
b} Colocar al paciente en posicién de decibito supino para evitar la hipotensién.
c) Toma de tensidn arterial,

d) Solicitar analitica de sangre incluyendo estudio de coagulacion.

67. Sefiale la opcion falsa segin la Ley 8/2010, de 30 de agosto, de ordenacién del Sistema de Salud de Castilla y
Ledn:

a) La Zona Basica de Salud es el marco territorial y poblacional donde se desarrollan las actividades sanitarias de
la Atencidn Primaria.

b} Cada Zona Basica de Salud contara con un Centro de Salud que dara soporte a las actividades comunes de los
profesionales del equipo de Atencidn Primaria y, en su caso, a los Equipos de Salud Pablica.

c} La atencién continuada en Atencion Primaria se establecerd con criterios funcionales y de necesidad asistencial,
no pudiendo superar el ambito de la Zona Bésica de Salud.

d} Con caracter excepcional el centro de salud podrd situarse fuera del dmbito territorial de 1a Zona Basica de
Salud.

68. Un elemento clave para una comunicacién eficaz es saber escuchar. Sobre la escucha activa, no es cierto que:

a) Estd contemplada en la taxonomia enfermera NIC a través de la intervencidn (4920) Escucha Activa.

b) La clarificacién ayuda a elaborar la informacién que nos facilita el paciente, para contrastar lo que ha querido
decir o para aclarar ideas vagas o confusas.

¢} El silencio disfuncional se produce cuando el entrevistador presenta una reactividad alta.

d) El sumario o resumen se emplea para unir, identificar y ordenar ideas o revisar progresos, ademas de para
recibir retroalimentacion al devolver el mensaje para que se nos confirme.

69. Segin fos datos del Sistema de Informacidn de Atencidn Primaria 2021 (SIAP), respecto a la poblacién
espaftola:

a) £l 51% son hombres.

b} El rango de edad de 35-64 afios supone el 45% de la poblacién.

¢) El rango de edad de 45-49 afios es el de mayor porcentaje de poblacidn.

d} La comunidad con el indice de sobreenvejecimiento mas elevado es Castilla y Ledn.
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70. Segtin el Proceso Asistencial Integrado de SACYL para la atencion a las personas fumadoras, cuando una
persona lleva 7 meses sin fumar, écdmo la clasificariamos?

a) Persona fumadora en fase de mantenimiento.
b} Persona fumadora en fase de accidn.

¢) Persona exfumadora.

d) Persona exfumadora con riesgo de recaida.

71. En el articulo 8 de la Ley 16/2003 de 28 de mayo de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud se
establecen las modalidades en torno a ias cuales se articulara la cartera comtn de servicios del Sistema Nacional
de Salud. Sefiale la opcion falsa:

a) Cartera comun basica de servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud.

b) Cartera comun especializada de servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud.
c) Cartera comun suplementaria del Sisterna Nacional de Salud.

d) Cartera comin de servicios accesorios del Sistema Nacional de Salud.

72. Segin ia Escuela Europea de Excelencia sefiale |a opcidn falsa en relacidn al ciclo PDCA para la mejora
continua:

a) Tiene cardcter ciclico, por lo que después de la evaluacion y aplicacion de acciones correctoras se reinicia.
b) Es conocido como Rueda o Circulo de Deming porque fue idea original de William Edwards Deming, quien lo
planted por primera vez.

¢} Permite a los profesionales evaluar su propio método de trabajo y mejorarlo cuando sea necesario.

d} Se desarrolla en cuatro etapas: Planear, Hacer, Comprobar y Actuar.

73. Rosa, cuidadora principal de su madre inmovilizada por una fractura de cadera y con demencia, acude a
consulta con su enfermera, quien le realiza el test de Zarit, concluyendo que presenta una sobrecarga leve dado
gue €l resultado obtenido es:

a) 72.
h) 42.
c) 52.
d) 62.

74. Una puntuacion de 6 en el test de Fagerstrom indica:

a) Dependencia baja de la nicotina.

b) No dependencia de [a nicotina.

¢) Dependencia moderada de Ia nicotina.
d) Dependencia alta de la nicotina.

75. 5i una persona consume 100 cc de un vino de 13 grados, la cantidad de alcohol absoluto ingerida es:

a} 10,4 gr de alcohol puro.
b) 9,4 gr de alcohol puro.
¢} 11,6 gr de alcohol puro.
d) 9,8 gr de alcohol puro.
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76. El anciano con una o varias enfermedades de base crénicas y evolucionadas, en el que ya existe discapacidad
de forma evidente, dependiente para las actividades basicas de la vida diaria (autocuidado) que precisa ayuda de
otros y con frecuencia suele presentar alteracion mental y problemética social, tiene la consideracién de:

a} Paciente geriatrico.
h) Anciano enfermo.
€} Anciano fragil.

d) Anciano sano.

77. En el paciente que sufre un neumotdrax a tension se encontraran los siguientes signos y sintomas, aunque no
todos tienen porque estar presentes en el momento de la valoracién. Sefiale la respuesta correcta:

a) En la exploracién se objetiva taquipnea, cianosis, hipertensién y taquicardia, timpanismo toracico y disminucién
de las vibraciones vocales, disminucion o abolicién del murmullo vesicular en hemitérax afecto, e ingurgitacion de
las venas del cuello. En la imagen radioldgica los espacios intercostales del lado afectado estan disminuidos y el
diafragma hundido. También se puede observar el desplazamiento del mediastino hacia el lado afectado v la
correspondiente desviacién de la traguea.

b} En la exploracion se objetiva taquipnea, cianosis, hipotensidn y taquicardia, timpanismo toracico y disminucién
de las vibraciones vocales, disminucién o abolicién del murmullo vesicular en hemitérax afecto, e ingurgitacion de
las venas del cuello. En la imagen radioldgica los espacios intercostales del lado afectado estdn ensanchados y el
diafragma hundido. También se puede observar el desplazamiento del mediastino hacia el lado opuesto y la
correspondiente desviacion de la tréguea.

c} En la exploracién se objetiva taguipnea, cianosis, hipertensidn y taquicardia, timpanismo toracico y disminucién
de las vibraciones vocales, disminucion o abolicién del murmullo vesicular en hemitérax afecto, e ingurgitacién de
las venas del cuello. En la imagen radioldgica los espacios intercostales del lado afectado estdn ensanchados y el
diafragma hundido. También se puede observar el desplazamiento del mediastino hacia el lado opuesto y la
correspondiente desviacion de la traguea.

d} En |2 exploracién se objetiva taquipnea, cianosis, hipotensién y taquicardia, timpanismo torécico vy disminucidn
de las vibraciones vocales, disminucién o abolicion del murmullo vesicular en hemitérax afecto, e ingurgitacién de
las venas del cuello. En la imagen radioldgica los espacios intercostales del lado afectado estdn ensanchados y el
diafragma hundido. También se puede observar el desplazamiento del mediastino hacia el lado afectado y Ia
correspondiente desviacion de la traguea.

78. Sefiale la indicacidn farmacoldgica incorrecta:

a) Naloxona, solucién inyectable: diagnostico y tratamiento de sobredosis por benzodiacepinas.

b) N-acetilcisteina {(antidoto}, solucidn inyectable: intoxicacidn por paracetamol.

¢) Lidocaina, solucién inyectable: Tratamiento de las arritmias ventriculares, como aquellas que resultan de un
IAM {Infarto Agudo de Miocardio), toxicidad por digital, cirugfa cardiaca o cateterismo cardiaco.

d) Dexametasona, solucién inyectable: Shock grave (traumético o anafildctico). Compresion de la médula espinal.
Laringotraqueobronquitis aguda {crup} en nifios.

79. La clinica del sindrome compartimental agudo viene definida por:
a) Dolor, presién, falta de pulso, eritema, paralisis y parestesias.
b} Dolor, presion, falta de pulso, necrosis, parélisis y parestesias.

c) Dolor, presion, falta de pulso, palidez, parélisis y parestesias.
d} Dolor, presion, falta de pulso, cianosis, paralisis y parestesias.

14



Servicio de Salud de Castilla y Ledn Sacyl

80. Segun el Manual de Asistencia Sanitaria en Accidentes de Mltiples Victimas (AMV) de SACYL, iqué prioridad
de gravedad y codigo de color utilizarfa con un herido en coma?

a) Prioridad 1. Tarjeta roja.

b} Prioridad 2. Tarjeta amarilla.
¢) Prioridad 3. Tarjeta verde,
d) Prioridad 4. Tarjeta negra.

81. Son indicadores de hipoperfusion global todos, excepto:

a) Relleno capilar enlentecido.

b) Lactato sanguineo disminuido.

c) Saturacion de oxigeno en sangre venosa mixta disminuida.
d) Alteracién del sensorio.

82. Segln su potencia analgésica, {cual es un opioide menor?

a) Morfina.

b) Fentanilo.
¢} Tramadol.
d) Meperidina.

83. En cuanto a la anestesia por infiltracidn local, sefale la opcidn falsa:

a) Podemos usar anestésico con vasoconstrictor en aquellos procesos que sean muy sangrantes, teniendo en
cuenta que en este caso el inicio del efecto es mas lento pero también mas prolongado.

b} El empleo de anestésico con vasoconstrictor estd contraindicado en dedos, nariz, oreja, pene y aquellas zonas
cutaneas marginales con riesgo de necrosis.

c) La mepivacaina al 1% o 2% es un anestésico de baja potencia y accidn corta. La lidocaina es la mas usada por su
potencia y duracién intermedias.

d} La cantidad de anestésico necesaria depende de la extensién y la duracion del procedimiento, pero nunca se
debe sobrepasar la dosis maxima.

84. De los cinco momentos clave para la higiene de manos recomendados por la OMS {Organizacién Mundial de la
Salud) en la atencién sanitaria, sefiale la respuesta incorrecta:

a) Después del riesgo de exposicidn a liquidos corporales.
b} Antes del contacto con el entorno del paciente,

¢} Después del contacto con el entorno del paciente.

d) Antes de tocar al paciente.

85. Segun el documento clinico del Grupo Nacional para el Estudio y Asesoramiento en Ulceras por Presién y
Heridas Cronicas (GNEAUPP) “Lesiones relacionadas con la dependencia: prevencién, clasificacién y
categorizacién”, una lesién cutanea asociada a la humedad de categorfa 2B presenta:

a) Eritema con pérdida de la integridad cutanea. Erosion menor al 50% del total del eritema.

b} Eritema sin pérdida de la integridad cutinea. Piel rosa oscuro o rojo.

c) Eritema con pérdida de {a integridad cutdnea. Erosidn del 50% o mas del tamafio del eritema.
d} Eritema sin pérdida de fa integridad cutanea. Piel rosada.
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86. De entre los siguientes alimentos sefiale el menos frecuentemente implicado en el sindrome latex-fruta;

a} Platano.
b} Castafia.

¢) Fresas.
d) Kiwi,

87. Segun el PEA GRS SST 11 de Prevencién y Gestién de las Agresiones Externas, en el caso de que un trabajador,
gue ha sufrido una agresion externa en su puesto de trabajo en un centro o institucion sanitaria de la Gerencia
Regional de Salud de SACYL, interponga denuncia penal ante juzgado, Policia o Guardia Civil, el trabajador
remitirad una copia de dicha denuncia a:

a) El Servicio de Prevencidn de Riesgos Laborales.

b) La Gerencia de Salud de Area.

c} El Comité de Seguridad y Salud.

d) La Direccion General de Personal y Desarrollo Profesional.

88. La capecitabina es un fdrmaco ampliamente usado en el cancer colorrectal y en el cidncer de mama
metastasico, entre otros. La educacién sanitaria ird encaminada a prevenir los principales efectos téxicos que
limitan la dosis. Sefiale a respuesta correcta:

a) Eritrodisestesia palmo-plantar y cistitis.

b) Eritrodisestesia palmo-plantar y diarrea.

c} Eritrodisestesia palmo-plantar y fibrosis pulmonar.
d) Eritrodisestesia palmo-plantar e hipoacusia.

89. Sefiale la afirmacién incorrecta respecto a los efectos de los cambios en el sistema cardiovascular y sanguineo
en el envejecimiento:

a} Disminucion de la capacidad de reserva del corazdn ante situaciones como: enfermedad, infecciones, estrés
emocional, lesiones, esfuerzo fisico extremo y ciertos medicamentos.

b) Incremento de problemas aterotrombdticos.

¢} Aparicién de anemias en relacién con desnutricidn, infecciones cronicas, pérdida de sangre en el tracto
gastrointestinal o como complicacidn de enfermedades o medicamentos.

d) La estenosis de la valvula mitral es la enfermedad valvular mas comun en las personas de edad avanzada.

90. En los pacientes en tratamiento con anticuerpo monoclonal anti-EGFR (Cetuximab), los cuidados de
enfermeria no irdn encaminados a prevenir y/o tratar la:

a) Erupcidn acneiforme.
b) Cistitis hemorragica.
¢} Xerosis y prurito.

d) Paroniquia.
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91. Sefiale la opcidn falsa segun el articulo 87 de la Ley 2/2007, de 7 de marzo, del Estatuto Juridico del personal
estatutario del Servicio de Salud de Castilla y Ledn:

a) Todos los centros e instituciones sanitarias del Servicio de Salud de Castilla y Leén elaboraran e implantaran un
Plan de Prevencidn de Riesgos Laborales.

b) La implantacién y aplicacién de los Planes de Prevencion de Riesgos Laborales posibilitara la integracion de la
prevencion en el sistema de gestién de los centros e instituciones sanitarias, tanto en el conjunto de actividades
como en todos los niveles jerarquicos de [as mismas.

¢} Para la gestidn y aplicacion de los Planes de Prevencion de Riesgos Laborales son instrumentos esenciales el
Plan estratégico de actuacién en seguridad y salud laboral y la evaluacién de los riesgos laborales.

d} Para la gestion y aplicacion de los Planes de Prevencion de Riesgos Laborales son instrumentos esenciales la
evaluacian de riesgos laborales y la planificacion de la actividad preventiva.

92. Sefiale la opcion falsa segun el articulo 17 de fa Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la
autonomia del paciente y derechos y obligaciones en materia de informacion y documentacion clinica:

a) Los datos de la historia clinica relacionados con el nacimiento del paciente no se destruiran, trasladandose, una
vez conocido el fallecimiento del paciente, a los archivos definitivos de la Administracién correspondiente.

b} Los centros sanitarios tienen la obligacién de conservar la documentacién clinica en el soporte original y en
condiciones que garanticen su correcto mantenimiento y seguridad, como minimo cinco afios contados desde la
fecha de alta de cada proceso asistencial.

¢} La documentacién clinica se conservara cuando existan razones epidemioldgicas, de investigacion o de
organizacion y funcionamiento del Sisterna Nacional de Salud.

d} La documentacién clinica se conservara a efectos judiciales de conformidad con fa legistacién vigente.

93. Segiin el documento de “Vacunacion en grupos de riesgo de todas las edades y en determinadas situaciones”
de julio de 2018 de la Ponencia de Programa y Registro de Vacunaciones del Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud (CISNS), y segun el calendaric de vacunaciones para personas con condiciones de riesgo
acordado por el CISNS para 2023 en personas adultas con edad igual o superior a los 18 afios y con condiciones de
riesgo, sefiale cudndo se recomienda una dosis de vacuna conjugada frente a Haemophilus Influenzae tipo b,
independientemente del estado de vacunacién previo:

a} Paciente con enfermedad renal crénica avanzada o en hemodialisis.

b) Paciente con deficiencias del complemento y en tratamiento con eculizumab.
¢} Paciente con enfermedad hepética v aleoholismo crénico.

d} Paciente con inmunosupresion excepto VIH.

94. Segln la clasificacién RTOG {A Radiation Therapy Oncology Group) de la toxicidad cutdnea aguda
radioinducida, la descamacién hiumeda confluente distinta de los pliegues cutaneos y edema con févea, se
corresponde con un:

a) Grado l.
b) Grado lil.
¢} Grado V.
d) Grado V.
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95. Disponemos de una muestra de 21 varones diabéticos distribuidos aleatoriamente en cuatro grupos
independientes para cada tipo de ejercicio fisico. Se pretende averiguar cdmo los distintos tipos de ejercicio fisico
{fuerza, resistencia, flexibilidad y equilibro} influyen en las cifras de glucemia, {Qué test estadistico utilizariamos
para valorar este estudio?

a) Test T-Student.

b) Test Kruskal-Wallis.
¢) Test Fisher.

d} U de Mann-Whitney.

96. Para dar respuesta a los retos actuales en salud, la Organizacion Mundial de la Salud propone un marco de
accion que integra los esfuerzos de las comunidades en ia busqueda de la salud mediante enfogues de todo ¢l
gobierne y toda la sociedad, que se denomina:

a) Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

b) Gobernanza para la salud.

¢} Pian de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia.
d) "Una Sola Salud".

97. Respecto a la Clasificacion Internacional de Atencion Primaria (CIAP), sefiale la opcidn falsa:

a} No es una nomenciatura ni un tesauro.

b} Se publicé en 1998 en inglés.

¢) No incluye criterios de inclusion y exclusitn,

d) Incluye la correspondencia con la 102 edicidn de la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE).

98. Sefiale la respuesta correcta en relacién a la nutricidn parenteral:

a) Siempre debe administrarse por una via central.

b) Puede compartir luz en una via central con otros farmacos.

¢} La soluciéon de baja osmolaridad se podra administrar por via periférica.

d) Se pueden afiadir todo tipo de aditivos a cualquier tipo de formulacién sea de alta o baja osmolaridad.

99. La American Heart Association (AHA) en la revisidn de 2020, establece Cadenas de Supervivencia
Intrahospitalaria (PCIH) y Extrahospitalaria (PCEH). Ademas, establece diferentes eslabones para el soporte vital
avanzado y los cuidados posparo cardiaco. En la Cadena de Superviviencia Extrahospitalaria en Pediatria, écudl es
el primer eslabdn?

a) Activacidn de la respuesta a emergencias.

b} Prevencidn.

¢) Reanimacion cardiopulmonar {(RCP) de alta calidad,
d} Reconocimiento y prevencidn tempranos.
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