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1. ¿Cuál de los siguientes elementos define adecuadamente el carácter normativo de la Constitución 

Española de 1978 según su configuración jurídica? 

A) Es una declaración de principios sin valor vinculante para los poderes públicos. 

B) Establece exclusivamente los procedimientos de reforma constitucional. 

C) Contiene normas con eficacia jurídica directa y obligatoria para los poderes públicos. 

D) Es un texto simbólico sin capacidad de producir efectos jurídicos inmediatos. 

 

2. Según la Constitución Española, ¿qué entidad tiene competencia exclusiva en materia de régimen electoral 

general? 

A) Las Comunidades Autónomas, en el ejercicio de su autonomía institucional. 

B) Las Diputaciones Provinciales, en relación con los municipios de su provincia. 

C) El Estado, en virtud del artículo 149.1. 1.ª de la Constitución. 

D) La Junta Electoral Central, como órgano constitucional independiente. 

 

3. En cuanto a la potestad reglamentaria de la Comunidad de Madrid, ¿cuál es el órgano competente para su 

ejercicio conforme al Estatuto? 

A) El Tribunal Superior de Justicia de Madrid, como órgano garante de la legalidad autonómica. 

B) La Asamblea de Madrid, por ser el órgano legislativo con capacidad normativa. 

C) El Gobierno de la Comunidad de Madrid, a través de su presidente y consejeros. 

D) Las Juntas de Distrito, en coordinación con la Asamblea y bajo delegación directa del Estado. 

 

4. Según el Estatuto de Autonomía y la práctica parlamentaria autonómica, ¿cuál es el procedimiento 

correcto para la elección del Presidente de la Comunidad de Madrid? 

A) Nombrado directamente por el Rey a propuesta del Gobierno central, sin intervención de la 

Asamblea. 

B) Designado por sufragio universal directo en elecciones autonómicas separadas de las legislativas. 

C) Propuesto por el Presidente del Congreso de los Diputados y ratificado por la Asamblea de Madrid. 

D) Elegido por la Asamblea de Madrid de entre sus miembros y nombrado por el Rey. 

 

5. Dentro del funcionamiento interno de una Consejería, ¿cuál de los siguientes órganos ejerce funciones de 

dirección, coordinación y ejecución en un ámbito sectorial específico, bajo la autoridad del Consejero? 

A) El Secretario General del Gobierno autonómico. 

B) El Director General. 

C) El Delegado del Gobierno en la Comunidad de Madrid. 

D) El Presidente de la Asamblea. 

 

6. Respecto al funcionamiento de la Comisión Europea, ¿cuál de las siguientes afirmaciones refleja 

correctamente su papel en el sistema institucional de la Unión? 

A) La Comisión representa a los Estados miembros en los procedimientos legislativos del Consejo. 

B) Su función principal es interpretar el Derecho comunitario como órgano jurisdiccional de última 

instancia. 

C) Ejerce la iniciativa legislativa y vela por la aplicación del Derecho de la Unión. 

D) Está compuesta exclusivamente por representantes electos por el Parlamento Europeo. 
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7. En cuanto a las funciones de los Estados miembros en la aplicación del Derecho de la Unión, ¿cuál de las 

siguientes es correcta? 

A) La aplicación del Derecho comunitario corresponde en exclusiva a la Comisión Europea. 

B) Los Estados miembros deben adoptar todas las medidas necesarias para asegurar la ejecución del 

Derecho de la Unión, incluyendo la cooperación judicial y administrativa. 

C) La ejecución del Derecho de la UE depende únicamente de los órganos jurisdiccionales europeos. 

D) Las normas de la Unión solo se aplican en los Estados miembros mediante tratados bilaterales. 

 

8. Según el sistema de sugerencias, quejas y reclamaciones de la Comunidad de Madrid, ¿cuál de las 

siguientes afirmaciones es cierta? 

A) Las sugerencias se consideran actos administrativos recurribles ante el Tribunal Superior de Justicia 

de Madrid. 

B) Las quejas y reclamaciones no generan derecho a indemnización ni paralizan plazos administrativos. 

C) Las reclamaciones presentadas por medios electrónicos no se consideran válidas. 

D) Las sugerencias solo pueden formularse de forma presencial y por escrito. 

 

9. Según el principio de jerarquía normativa, ¿cuál de las siguientes afirmaciones refleja correctamente su 

funcionamiento en el ordenamiento jurídico español? 

A) Un reglamento puede modificar una ley siempre que se dicte por el Consejo de ministros. 

B) Las normas de rango inferior deben respetar las de rango superior. 

C) Las instrucciones internas de un ministerio prevalecen sobre los decretos legislativos. 

D) La jerarquía normativa solo se aplica en el ámbito autonómico. 

 

10. Cuando el delegado de protección de datos aprecie la existencia de una vulneración relevante en materia 

de protección de datos: 

A) Lo comunicará inmediatamente a la Agencia de Protección de Datos Estatal. 

B) Lo pondrá en conocimiento de las autoridades autonómicas. 

C) Lo documentará y lo comunicará inmediatamente a los órganos de administración y dirección del 

responsable o el encargado del tratamiento. 

D) No es función del delegado comunicar ninguna vulneración en materia de protección de datos. 

 

11. Según el artículo 97 del Estatuto Básico del Empleado Público, las sanciones impuestas por faltas leves, 

prescribirán: 

A) A los dos años. 

B) A los seis meses. 

C) Al año. 

D) A los tres años. 

 

12. Un contrato menor no podrá tener una duración superior a: 

A) 6 meses. 

B) 6 meses prorrogable por otros 6 meses más. 

C) 1 año. 

D) 1 año prorrogable a otro. 
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13.  Según la ley 40/2025 la exigencia de responsabilidad patrimonial de las autoridades y personal al servicio 

de las Administraciones Públicas podrá ser exigida: 

A) Exclusivamente a instancia del interesado, aunque podrá elegir exigirlo directamente a la 

Administración Pública implicada o bien a las autoridades y demás personal a su servicio que 

hubieran incurrido por dolo, o culpa o negligencia. 

B) Tanto de oficio como a instancia del interesado. 

C) Exclusivamente de oficio, tras haber indemnizado a los lesionados y en los casos en que se hubiera 

incurrido en dolo, o culpa o negligencia graves. 

D) Exclusivamente de oficio, tras haber indemnizado a los lesionados y en los casos en que se hubiera 

incurrido en dolo, o culpa o negligencia muy graves. 

 

14. La Hacienda Pública estatal, está constituida por:  

A) El conjunto de derechos de contenido económico cuya titularidad corresponde a la Administración 

General del Estado, a sus organismos autónomos y empresas públicas. 

B) El conjunto de derechos y obligaciones de contenido económico cuya titularidad corresponde a la 

Administración General del Estado, a sus organismos autónomos y empresas públicas, siendo los 

derechos de la Hacienda Pública Estatal exclusivamente de naturaleza pública. 

C) El conjunto de derechos y obligaciones de contenido económico cuya titularidad corresponde a la 

Administración General del Estado y a sus organismos autónomos, siendo los derechos de la 

Hacienda Pública Estatal tanto de naturaleza pública como privada. 

D) El conjunto de derechos y obligaciones de contenido económico cuya titularidad corresponde a la 

Administración General del Estado, a sus organismos autónomos y empresas públicas, siendo los 

derechos de la Hacienda Pública Estatal tanto de naturaleza pública como privada. 

 

15. Si los particulares presuntamente lesionados no se personan en el procedimiento de responsabilidad 

iniciado de oficio en el plazo establecido al efecto, según la ley 39/2015: 

A) Se acordará el archivo de las actuaciones. 

B) Se producirá la prescripción. 

C) Se producirá desistimiento. 

D) Se continuará con el procedimiento. 

 

16.  Durante el proceso descriptivo-predictivo: 

A) Se llega a una verificación experimental de las hipótesis formuladas. 

B) Se llega a la descripción, clasificación y predicción probabilística de la conducta del sujeto. 

C) Se llega a la operativización del problema. 

D) Se llega a la operativización de las variables relevantes con él relacionadas. 

 

17.  Las técnicas de observación, autoinformes y registros fisiológicos son del modelo: 

A) Dinámico. 

B) Médico. 

C) Conductual. 

D) Constructivista. 
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18. En la modificación y terapia de conducta, la desensibilización sistemática: 

A) Es semejante a   la de exposición, ya que en él se establece también una jerarquía de estímulos 

ansiógenos a los que el paciente va a exponerse. 

B) Se basa en la modificación de los esquemas de pensamiento del paciente a través de diversos 

métodos, identificando los propios patrones de pensamiento y su influencia sobre la vida del 

paciente y generando junto al paciente alternativas cognitivas más adaptativas y funcionales. 

C) Se basa en que un individuo realiza una conducta o interactúa en una situación con el objetivo de 

que el paciente observe y aprenda una manera de actuar concreta de manera que sea capaz de 

imitarlo. 

D) Pretende en primer lugar ayudar al paciente a entender cómo le puede afectar el estrés y cómo 

puede hacerle frente, para posteriormente enseñarle diferentes técnicas cognitivas y conductuales 

como las otras aquí reflejadas y finalmente hacer que las practique en situaciones controladas que 

permitan su generalización a la vida cotidiana. 

 

19. ¿Cuál de los siguientes elementos forma parte del entrenamiento en habilidades sociales según Caballo 

(2007)? 

A) Solo se trabaja la expresión verbal de emociones. 

B) Se centra únicamente en mejorar el rendimiento académico. 

C) Incluye técnicas como el modelado, ensayo conductual y retroalimentación. 

D) Consiste en evitar las interacciones sociales conflictivas. 

 

20. En relación a la conducta adaptativa y las destrezas adaptativas. Las habilidades prácticas:  

A) Se relacionan con la responsabilidad social, autoestima, seguimiento de reglas y normas, resolución 

de problemas sociales, entre otros aspectos.   

B) Son el lenguaje, lectura y escritura, números y conceptos relativos al dinero y al tiempo.   

C) Son el cuidado personal, manejo del dinero, seguridad, salud, programación de rutinas, entre otros.   

D) Son las habilidades académicas funcionales, con un fuerte contenido cognitivo, que frecuentemente 

se adquieren en el marco escolar o en el familiar. 

 

21. Según Piaget, ¿durante qué etapa se logra la capacidad de pensar de forma abstracta y reflexiva? 

A) Lógica proposicional. 

B) Razonamiento científico. 

C) Operaciones formales. 

D) Razonamiento combinatorio. 

 

22. Cuando se habla de maltrato infantil físico y emocional: 

A) Es activo cuando hay maltrato físico, abuso sexual y maltrato emocional. 

B) Es activo cuando hay abandono físico y emocional. 

C) Es activo cuando el maltrato es emocional. 

D) Es activo cuando el abandono es emocional. 
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23. La modalidad de escolarización en Aulas TEA en centros ordinarios, es: 

A) Inclusión en un aula ordinaria, a menudo con apoyos adicionales, cuando el alumno puede participar 

en el currículo de forma mayoritaria.  

B) Son aulas de apoyo en centros ordinarios que ofrecen un entorno más estructurado con claves 

visuales, rutinas y un equipo de profesionales (Pedagogía Terapéutica, Audición y Lenguaje, Técnicos 

de Integración Social) para facilitar el acceso al currículo.  

C) Para casos más severos donde el alumno requiere apoyos intensivos y un currículo adaptado, que 

puede darse en centros específicos o en aulas estables dentro de centros ordinarios.  

D) Implica la asistencia simultánea a un centro ordinario y a uno específico, con una coordinación 

conjunta de los programas educativos.  

 

24. Las enfermedades poco frecuentes (EPOF), también conocidas como raras u huérfanas, son: 

A) Aquellas que afectan a un número reducido de personas en la población, con una prevalencia inferior 

a 5 casos por cada 10.000 habitantes en Europa. 

B) Aquellas que afectan con una prevalencia inferior a 3 casos por cada 10.000 habitantes en Europa. 

C) Aquellas que afectan con una prevalencia de 10 casos por cada 10.000 habitantes en Europa. 

D) Aquellas que afectan con una prevalencia inferior a 15 casos por cada 10.000 habitantes en Europa. 

 

25. Según el informe actual del Estado de Salud de la Población de la Comunidad de Madrid (IESP) En Salud 

Mental en encuestas poblacionales ¿Qué instrumento de cribado (de distrés psicológico) se utiliza para 

diferenciar entre malestar y salud psicológicos en adolescentes en la Comunidad de Madrid? 

A) PHQ-9 

B) GHQ-12 

C) PHQ-8 

D) CIDI (WHO) 

 

26. Según el plan estratégico de Salud Mental y Adicciones 2022-2024 de la Comunidad de Madrid. El 

Programa de Continuidad de Cuidados (PCC) se organiza como un proceso:  

A) Asistencial interprofesional y longitudinal 

B) Asistencial multiprofesional y longitudinal 

C) Asistencial interprofesional y trasversal 

D) Asistencial multiprofesional y trasversal 

 

27. Según el análisis de definición de discapacidad intelectual de la asociación americana sobre retraso 

mental (AARM) de 2002 de Miguel Ángel Verdugo Alonso ¿Qué criterio es esencial para el diagnóstico de 

discapacidad intelectual?  

A) Coeficiente intelectual inferior o igual a 85 

B) Limitaciones significativas en conducta adaptativa 

C) Presencia de trastornos del lenguaje 

D) Inicio después de los 18 años 
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28. Según Álvarez Ramírez, G. (2024). Las familias con personas con discapacidad en España: necesidades, 

demandas, apoyos y condiciones para el bienestar (Observatorio Estatal de la Discapacidad).  ¿Qué 

dificultades son una característica más frecuente y evidente entre los hogares que cuentan con uno o varios 

miembros con discapacidad? 

A) Dificultades afectivas 

B) Dificultades económicas 

C) Dificultades de cuidados 

D) Dificultades de educación 

 

29.  Según la guía de funcionamiento y calidad de los centros de rehabilitación psicosocial (CRPS) En la 

intervención individualizada con la familia, los objetivos del primer encuentro son: (Señale el incorrecto) 

A) Facilitar información sobre las características, funcionamiento del recurso y presentar el espacio y 

los profesionales. 

B) Favorecer el vínculo para reforzar la participación de la familia en todo el proceso de intervención. 

C) Respetar las expectativas de la familia respeto a las posibilidades que ofrece el recurso. 

D) Recoger y realizar una primera aproximación a las necesidades y expectativas que presentan tanto 

la familia como el usuario. 

 

30. Según el cuaderno técnico de Rehabilitación psicosocial y apoyo comunitario de personas con 

enfermedad mental crónica. Los estudios sobre Emoción Expresada (EE) han servido para determinar que 

ciertas actitudes emocionales del ambiente familiar en el que está inmersa la persona diagnosticada de 

esquizofrenia, señale la correcta. 

A) Puede influir en su pronóstico a corto plazo. 

B) Puede influir en su pronóstico a corto y medio plazo. 

C) Puede influir en su pronóstico a corto, medio y largo plazo. 

D) No influye en su pronóstico. 

  

31. Según Galán Rodríguez, A. (2014). Tratamiento psicológico de niños y adolescentes en acogimiento 

residencial.  ¿Cuál de las siguientes opciones describe una forma de atención psicológica en acogimiento 

residencial? 

A) Atención comunitaria espontánea 

B) Atención genérica, específica y especializada  

C) Atención farmacológica exclusiva 

D) Atención educativa sin intervención psicológica 

 

32. Según el artículo 3 de la Ley 4/2023, de 22 de marzo, de Derechos, Garantías y Protección. Integral de la 

Infancia y la Adolescencia de la Comunidad de Madrid ¿cuál de los siguientes principios rectores debe guiar 

la actuación administrativa en materia de infancia? 

A) La eficiencia económica del sistema 

B) La protección institucional frente a la familiar 

C) El interés superior del menor  

D) La autonomía de los profesionales 
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33. ¿Cómo se llama la unidad que se crea en el Hospital Universitario Gregorio Marañón en convenio de 

colaboración con la Dirección General de Infancia Familia y Fomento de la Natalidad (DGIFFN)?  

A) Unidad de Menores en Riesgo Psicosocial. UMERPS para atender con especial atención a los niños y 

adolescentes que han sufrido carencias afectivas y sucesos traumáticos derivadas de la situación de 

desprotección sufrida en su infancia y adolescencia. 

B) Unidad de Menores en Riesgo Psicológico y social. UMERPS para atender con especial atención a los 

niños y adolescentes que han sufrido carencias afectivas y sucesos traumáticos derivadas de la 

situación de desprotección sufrida en su infancia y adolescencia. 

C) Unidad de Menores en Riesgo Psíquico. UMERP para atender con especial atención a los niños y 

adolescentes que han sufrido carencias afectivas y sucesos traumáticos derivadas de la situación de 

desprotección sufrida en su infancia y adolescencia. 

D) Unidad de Menores en Riesgo Psiquiátrico. UMERP para atender con especial atención a los niños y 

adolescentes que han sufrido carencias afectivas y sucesos traumáticos derivadas de la situación de 

desprotección sufrida en su infancia y adolescencia. 

 

34. Siguiendo La Guía práctica para la intervención familiar (Valentín Escudero), una dimensión fundamental 

para valorar el sistema familiar incluye: 

A) Evaluar exclusivamente los recursos de los servicios sociales. 

B) Medir la autoestima de cada miembro por separado. 

C) Balance entre factores que mantienen el problema y recursos para el cambio.  

D) Establecer hipótesis genéticas sobre la aparición del conflicto.  

 

35. La estrategia de la intervención paradójica que se basa en la premisa de que es más probable que los 

clientes cambien si el terapeuta los acepta como son y no amenaza con obligarles a realizar cambios para los 

que no están preparados, fue desarrollada por:  

A) V. Frankl.  

B) Rogers. 

C) Johnson y Greenberg. 

D) Ellis. 

 

36. Señale la correcta. En la Terapia Centrada en la Compasión (CFT), Paul Gilbert realiza una síntesis de: 

A) Las terapias de tercera generación y la terapia centrada en soluciones. 

B) Las teorías del apego de Bowlby y la teoría de la mente, junto con la visión evolutiva del cerebro 

humano y algunas referencias de corte budista.  

C) La Terapia centrada en los esquemas y la Terapia cognitivo narrativa. 

D) Entrenamiento en Habilidades sociales y autorregulación. 

 

37. En nuestro país el Programa de Intervención en Psicosis Adolescente (PIENSA):  

A) Es un ejemplo de intervención familiar psicoeducativa grupal que ha demostrado su eficacia en la 

reducción de síntomas negativos y número de visitas a urgencias. 

B) Es un programa asistencial que promueve el tratamiento de las fases iniciales de las psicosis de inicio 

en la adolescencia, así como la investigación de la eficacia de terapias psicológicas en esta población. 

C) a y b son correctas. 

D) No requiere supervisiones ni de los terapeutas de los grupos ni del resto del equipo.   
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38. El programa Psicología en Atención Primaria (PsicAP) se incluye dentro de un protocolo colaborativo de 

tratamiento escalonado e intensificado con Atención Primaria de Salud (APS), siendo una de sus 

características principales: 

A) La aplicación en grupo de una psicoterapia breve, pero manualizada. 

B) Considera que los desórdenes emocionales son de tipo involuntario, con presencia de sesgos 

cognitivos adquiridos e innatos derivados del temperamento. 

C) La utilización del enfoque transdiagnóstico.  

D) Iniciativas similares desarrolladas en otros países no pueden servirnos de guía por las diferencias 

económicas, políticas y culturales. 

 

39. ¿Qué trastorno de la personalidad haría referencia a hipersensibilidad al rechazo, la humillación y la 

vergüenza con retraimiento social y baja autoestima? 

A) Trastorno de personalidad por dependencia. 

B) Trastorno de personalidad por evitación.   

C) Trastorno pasivo-agresivo de la personalidad. 

D) Trastorno depresivo de la personalidad.  

 

40. La Terapia basada en la mentalización para (TBM) entiende los trastornos de personalidad, como: 

A) Una alteración de la mentalización, definida esta como la capacidad de empatizar sin reactivación 

para generar habilidades sociales.   

B) Una alteración de la mentalización, definida esta como la capacidad de dar sentido y comprender el 

comportamiento propio y ajeno en términos de estados y procesos mentales, otorgando un rol 

central a las relaciones interpersonales y la regulación emocional. 

C) La oportunidad de desactivar esquemas de apego inseguro. 

D) Empleo de técnicas para fomentar la mentalización de forma individual. 

 

41. Cuál es la alteración del lenguaje que se suele encontrar en la fase inicial de la Enfermedad de Alzheimer:   

A) Dificultades de articulación. 

B) Dificultades de pronunciación.  

C) Dificultades de denominación.  

D) Dificultades de lectura.   

 

42. En la evaluación de los trastornos neurocognitivos en salud pública, una herramienta de cribado 

frecuentemente utilizada es:   

A) Escala de Hamilton para la depresión. 

B) Inventario de Ansiedad Estado-Rasgo (STAI) 

C) Minim-Mental State Examination (MMSE) 

D) Cuestionario PHQ-15.   

 

43. ¿Cuál de las siguientes intervenciones se considera tratamiento de elección para el Síndrome del Intestino 

Irritable? 

A) Psicoterapia dinámica. 

B) Manejo de contingencias. 

C) Biofeedback.  

D) Relajación muscular. 
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44. Respecto al tratamiento basado en la evidencia de los trastornos psicosomáticos, se considera primera 

elección: 

A) Psicoterapia cognitivo-conductual dirigida a reducir preocupaciones de salud y mejorar el 

afrontamiento. 

B) Prioritariamente tratamiento farmacológico con antidepresivos tricíclicos. 

C) Intervenciones educativas por parte del médico de familia. 

D) Hipnoterapia de apoyo como abordaje de primera línea.  

 

45. Cuál es el trastorno de personalidad más frecuentemente asociado al juego patológico:   

A) Trastorno esquizotípico de la personalidad. 

B) Trastorno antisocial de la personalidad.  

C) Trastorno obsesivo compulsivo de la personalidad.  

D) Trastorno paranoide de la personalidad.  

 

46. En relación a la patología dual en pacientes con problemas relacionados con el alcohol, los trastornos 

comórbidos más frecuentes son:   

A) Alucinosis alcohólica, paranoia alcohólica (celotipia).  

B) Trastornos afectivos, de ansiedad y de personalidad.  

C) Los episodios de amnesia inducidos por consumo de alcohol.  

D) Los trastornos psicóticos persistentes.  

 

47. Si en el contexto de una reciente ruptura sentimental una persona experimenta síntomas depresivos 

clínicamente significativos:    

A) El diagnóstico DSM-5 más adecuado es trastorno adaptativo con estado de ánimo depresivo, siempre 

y cuando la presencia de los síntomas tenga lugar dentro del primer mes siguiente a la aparición del 

estresor.   

B) El diagnóstico DSM-5 más adecuado es trastorno adaptativo con estado de ánimo depresivo, aunque 

los síntomas afectivos cumplan criterios diagnósticos para un trastorno depresivo mayor ya que la 

aparición de la clínica está asociada a un agente estresor significativo.   

C) El diagnóstico DSM-5 más adecuado es trastorno adaptativo con estado de ánimo depresivo siempre 

y cuando los síntomas afectivos no cumplan criterios diagnósticos para un trastorno depresivo 

mayor.  

D) El diagnóstico DSM-5 más adecuado es trastorno adaptativo con estado de ánimo depresivo, siendo 

necesario añadir el especificador “con desencadenante de ruptura sentimental”.   

 

48. En relación a los aspectos éticos de la práctica de la psicología, si en terapia se han alcanzado los objetivos 

propuestos, el psicólogo/a debe…: 

A) Definir nuevos objetivos y prolongar la terapia. 

B) Dar por finalizada la terapia. 

C) Finalizar la terapia si es presencial para continuarla online.  

D) Reflexionar con el paciente si cree que debería dar por finalizada la terapia porque los objetivos 

alcanzados han tenido, realmente, una repercusión subjetiva y significativa. 
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49. La validez de contenido en un test psicométrico se refiere a: 

A) El grado en que el test produce resultados consistentes en el tiempo. 

B) El grado en que el test predice un criterio futuro. 

C) El grado en que el contenido del test representa adecuadamente el constructo que pretende medir. 

D) La correlación entre los ítems del test. 

 

50. Según los modelos de intervención comunitaria, el modelo ecológico se caracteriza por: 

A) Focalizar exclusivamente en el individuo. 

B) Priorizar el análisis de la estructura genética. 

C) Considerar múltiples niveles de influencia en la conducta humana. 

D) Basarse únicamente en la teoría del aprendizaje social. 

 

51. ¿Qué instrumento se emplea comúnmente en la Comunidad de Madrid para valorar la situación de 

discapacidad y acceder a recursos sociales? 

A) Test de WISC-V. 

B) Baremo de Valoración de la Situación de Dependencia (BVD). 

C) Escala de Comportamiento Adaptativo de Vineland. 

D) Escala Hamilton. 

 

52. ¿Cuál sería un riesgo asociado a la intervención en personas con discapacidad física si no se aplica un 

enfoque interdisciplinar? 

A) Mejora acelerada del rendimiento motor. 

B) Redundancia innecesaria en las terapias. 

C) Fragmentación de la atención y abordaje parcial de las necesidades. 

D) Costes económicos elevados pero efectivos. 

 

53. ¿Qué característica define al Empleo con Apoyo (EA)? 

A) Se desarrolla únicamente en centros especiales de empleo. 

B) Incluye apoyos continuados en el puesto de trabajo en entornos ordinarios. 

C) No contempla seguimiento individualizado. 

D) Se limita a contratos temporales de formación. 

 

54. ¿Cuál de las siguientes fórmulas de inserción laboral se considera “empleo protegido”? 

A) Programas de prácticas universitarias. 

B) Empleo en Centros Especiales de Empleo (CEE). 

C) Contratación indefinida en empresas ordinarias. 

D) Voluntariado social. 

 

55. ¿Qué tipo de entrevista se utiliza con mayor frecuencia en psicología clínica infantil? 

A) Entrevista libre y no directiva sin estructura. 

B) Entrevista estructurada con preguntas cerradas únicamente. 

C) Entrevista semiestructurada con guía temática flexible. 

D) Interrogatorio judicial. 
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56. ¿Qué prueba neuropsicológica se utiliza comúnmente para valorar la memoria episódica en personas 

con sospecha de deterioro cognitivo? 

A) Test de Stroop. 

B) Test de Aprendizaje Verbal de California (CVLT). 

C) Test del Reloj. 

D) Escala Hamilton. 

 

57. ¿Cuál de los siguientes tratamientos tiene mayor evidencia en el tratamiento no farmacológico de los 

trastornos neurocognitivos? 

A) Musicoterapia sin estructura. 

B) Estimulación cognitiva estructurada. 

C) Psicoanálisis breve. 

D) Terapias alternativas con base energética. 

 

58. ¿Cuál es una característica principal del Trastorno del Desarrollo del Lenguaje (TDL), antes TEL)? 

A) Aparición de tics motores en edad preescolar. 

B) Retraso global del desarrollo intelectual. 

C) Dificultades persistentes en la adquisición y uso del lenguaje, sin causa médica aparente. 

D) Disartria por daño cerebral adquirido. 

 

59. ¿Qué función tienen las intervenciones tempranas en trastornos del lenguaje infantil? 

A) Retrasar el diagnóstico hasta la edad escolar. 

B) Compensar dificultades y reducir su impacto en el desarrollo global.  

C) Evitar la participación familiar. 

D) Centrar el trabajo exclusivamente en la lectura. 

 

60. ¿Cuál es una característica distintiva del Trastorno Esquizofreniforme en la infancia? 

A) Presencia de síntomas psicóticos durante menos de 6 meses.  

B) Inicio después de los 25 años. 

C) Exclusiva aparición de alucinaciones auditivas. 

D) Asociado únicamente a trastornos del estado de ánimo. 

 

61. ¿Cuál de estos comportamientos puede ser indicador temprano de un Trastorno de Conducta? 

A) Negarse ocasionalmente a hacer tareas. 

B) Mentir de forma sistemática sin remordimiento.  

C) Tener miedo a la oscuridad. 

D) Tartamudear en momentos de estrés. 

 

62. ¿Cuál de estos criterios es esencial para el diagnóstico del TDAH según el DSM-5? 

A) Inicio de los síntomas después de los 12 años. 

B) Presencia de síntomas solo en casa. 

C) Presencia de síntomas en al menos dos contextos (escuela, casa...). 

D) Exclusiva dificultad en la lectoescritura. 
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63. Las valoraciones del grado de discapacidad y necesidad de atención temprana de los menores de seis 

años, son funciones de: 

A) La Comisión técnica de atención temprana. 

B) La Unidad de valoración del centro regional de coordinación y valoración infantil. 

C) Los equipos de atención temprana. 

D) La Unidad de evaluación del centro de salud de referencia. 

 

64. La necesidad de atención temprana podrá ser objeto de revisión: 

A) Siempre con una periodicidad anual y semestral en casos de menores de un año. 

B) Cuando el menor empiece la escolarización obligatoria. 

C) A petición de la familia. 

D) Cuando se produzcan cambios sustanciales en las circunstancias del menor respecto a las tenidas en 

cuenta para la emisión del dictamen de necesidad de atención temprana. 

 

65. En el ámbito educativo los equipos de orientación y evaluación psicopedagógica de atención temprana 

dirigen sus actuaciones: 

A) Al alumnado. 

B) A las familias y los equipos docentes.  

C) A la coordinación con los recursos que ofrece el sector geográfico en el que se ubican (red de 

orientación CAM, servicios municipales, servicios sanitarios, centros de tratamiento, etc.) 

D) Todas las anteriores son correctas. 

 

66. El manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales en su 5ª edición no contempla: 

A) Trastornos del neurodesarrollo 

B) Trastornos de crecimiento 

C) Trastornos de ansiedad 

D) Trastornos sueño-vigilia 

 

67. Cuál de los siguientes NO es un síntoma asociado al Trastorno de estrés postraumático:  

A) Recuerdos angustiosos recurrentes, involuntarios e intrusivos del suceso traumático 

B) Sueños angustiosos recurrentes en los que el contenido y/o el afecto del sueño está relacionado con 

el suceso traumático 

C) Malestar psicológico intenso o prolongado al exponerse a factores internos o externos que 

simbolizan o se parecen a un aspecto del suceso traumático 

D) Reducción aguda y/o pérdida completa de la consciencia del entorno inmediato 

 

68. ¿Qué se debe garantizar en la atención educativa a las diferencias individuales? 

A) Una respuesta que incluya a todo el alumnado 

B) Una respuesta dirigida únicamente a los alumnos que presenten dificultades en el aprendizaje 

C) Una respuesta que solo se enfoque en el profesorado 

D) Una respuesta que no considere las necesidades individuales para evitar discriminación 
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69. Los alumnos con necesidades educativas específicas por condición de salud, podrán recibir atención 

educativa si así los determinan los titulares en materia de educación, en: 

A) Aulas Hospitalarias 

B) Centros educativos terapéuticos 

C) En su propio domicilio con servicio de apoyo educativo 

D) Todas las anteriores son correctas 

 

70. Ante un inculpado por violencia de género y con menores que dependan de él, el juez puede suspender: 

A) La guarda y custodia 

B) La patria potestad 

C) La tutela 

D) Todas las anteriores son correctas 

 

71. De acuerdo con lo establecido en el Artículo 5 del Decreto 52/2024, de 8 de mayo, del Consejo de 

Gobierno, por el que se establece el servicio y se regula la figura del personal experto facilitador para prestar 

apoyo a las personas con discapacidad en las sedes judiciales de la Comunidad de Madrid, señale cuál de las 

siguientes personas cumple los requisitos para poder ser designada como experto facilitador para asistir a la 

persona menor de edad con discapacidad: 

A) Licenciada en psicología sin que le resulte exigible formación específica como persona facilitadora, 

que carece de antecedentes en el registro central de delincuentes sexuales. 

B) Graduada en psicología con formación específica como persona facilitadora y en atención a menores 

con discapacidad, que carece de antecedentes en el registro central de delincuentes sexuales. 

C) Licenciada en psicología con formación específica como persona facilitadora, que carece de 

antecedentes en el registro central de delincuentes sexuales. 

D) Licenciada o graduada en psicología, sin más requisitos. 

 

72. ¿Cuál es el principal objetivo de la Ley 8/2021 de 4 de junio? 

A) Establecer los deberes de los menores 

B) Reforma del código penal 

C) Protección jurídica del menor 

D) Protección del menor frente a la violencia  

 

73. De acuerdo con la Ley de Servicios Sociales de la Comunidad de Madrid, una persona con vecindad 

administrativa en el municipio de Illescas (Toledo), puede acceder a las prestaciones del Sistema Público de 

Servicios Sociales de la Comunidad de Madrid: 

A) Sin limitaciones. 

B) Si es menor de edad. 

C) Si tiene reconocida una discapacidad, previa acreditación. 

D) Que atiendan circunstancias de emergencia social. 

 

74. Entre las actuaciones de protección del menor en el ámbito educativo, se establece la creación de: 

A) Comisión de bienestar y protección 

B) Coordinador/a de bienestar y protección 

C) Profesor de bienestar y protección 

D) Unidad de bienestar y protección 
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75. En la Comunidad de Madrid, la aceptación de los ofrecimientos y la declaración de la idoneidad para el 

acogimiento familiar y la adopción, nacional e internacional, corresponde a: 

A) Comisión de apoyo familiar 

B) Observatorio de la Infancia y la adolescencia 

C) Comisión de protección a la infancia y adolescencia 

D) Consejo autonómico de participación de la infancia y adolescencia 

 

76. La Comisión de tutela del menor: 

A) Ha quedado suprimida y asume sus funciones la Comisión de Protección de la Infancia y la 

Adolescencia. 

B) Comparte sus funciones con la Comisión de Protección de la Infancia y Adolescencia. 

C) Ha quedado integrada en los Consejos de atención a la Infancia y Adolescencia. 

D) Actúa de forma coordinada con las Comisiones de apoyo familiar. 

 

77. Indique cuál de los siguientes criterios diagnósticos NO está asociado con la anorexia nerviosa. 

A) Alteración en la forma en que uno mismo percibe su propio peso o constitución, influencia impropia 

del peso o la constitución corporal en la autoevaluación, o falta persistente de reconocimiento de la 

gravedad del bajo peso corporal actual. 

B) Comportamientos compensatorios inapropiados recurrentes para evitar el aumento de peso, como 

el vómito autoprovocado, el uso incorrecto de laxantes, diuréticos u otros medicamentos, el ayuno 

o el ejercicio excesivo. 

C) Miedo intenso a ganar peso o a engordar, o comportamiento persistente que interfiere en el 

aumento de peso, incluso con un peso significativamente bajo. 

D) Ingestión persistente de sustancias no nutritivas y no alimentarias durante un período mínimo de un 

mes. 

 

78. Según el CIE- 11, una recuperación completa y duradera de la anorexia nerviosa una vez finalizado el 

tratamiento, implica: 

A) Un aumento de peso de al menos 5kg. 

B) Abandonar parcialmente las conductas destinadas a reducir el peso corporal, aunque éste se 

mantenga por debajo de lo que resulta saludable. 

C) Mantener un peso saludable y abandonar las conductas destinadas a reducir el peso corporal durante 

un período prolongado (p. ej., al menos un año).  

D) Recuperar un peso saludable y reducir las conductas destinadas a reducir peso corporal. 

 

79. Según la OMS cuál es la definición de estilo de vida:  

A) Forma general de vida basada en la interacción entre las condiciones de vida en un sentido amplio y 

los patrones individuales de conducta determinados por factores socioculturales y características 

personales. 

B) Establecimiento de hábitos y conductas que nos proporcionan bienestar. 

C) Conjunto de decisiones individuales que tienen un impacto positivo en la salud. 

D) Forma general de vida que permite mantener unas condiciones sociales que favorecen el bienestar 

físico y psíquico. 
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80. Diversos estudios demuestran que: 

A) El consumo de alcohol crea tolerancia, por lo que es seguro un consumo moderado en relación con 

el peso, la talla y el sexo. 

B) No existe un umbral seguro de consumo de alcohol. 

C) Hay evidencia científica que demuestra que el consumo moderado de determinadas bebidas, como 

vino o cerveza, puede reportar beneficios a la salud. 

D) No existe evidencia entre la asociación de consumo de alcohol y ciertos tipos de cáncer (como el de 

esófago, hígado, intestino, colorrectal y mama). 

 

81. Cuál de las siguientes NO es una Prestación de Emergencia Social.  

A) Plazas de alojamiento temporal para situaciones imprevistas de falta de recurso habitacional. 

B) Prestaciones económicas de emergencia para la cobertura de necesidades básicas. 

C) Plazas de emergencia en la Red Abierta de Comedores Sociales en la Comunidad de Madrid. 

D) Plazas de emergencia de rehabilitación laboral, incluidas en los CRL (centros de rehabilitación 

laboral). 

 

82. El Servicio “Housing First”: 

A) Provee de vivienda a menores tutelados 

B) Provee de vivienda a menores no acompañados (Menas) 

C) Es un servicio de acceso inmediato a la vivienda y de soporte socioeducativo para personas sin hogar 

D) Es un servicio de apoyo socioeducativo a personas discapacitadas en pisos tutelados por trabajadores 

sociales con apoyo de psicólogos 

 

83. La Agencia Madrileña de Atención Social NO gestiona de forma directa los siguientes tipos de centros: 

A) Residencias de Mayores. 

B) Centros de Participación e Integración de Inmigrantes. 

C) Centros de Atención para Personas con Discapacidad Intelectual Gravemente Afectadas. 

D) Residencias Maternales. 

 

84. La Agencia Madrileña de Atención Social es: 

A) Un Organismo Autónomo de carácter administrativo adscrito a la Consejería de Familia, Juventud y 

Asuntos Sociales. 

B) Un Organismo administrativo no autónomo adscrito a la Consejería de Presidencia. 

C) Una agencia, de carácter mercantil, adscrita a los servicios regionales de la Secretaría de Estado de 

Derechos Sociales. 

D) Una Agencia autonómica, no autónoma, de carácter administrativo y con capacidad de obrar limitada 

por su propia naturaleza jurídica. 
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85. La Ley de los Servicios Sociales de la Comunidad de Madrid se aplica: 

A) A los servicios sociales que presten las   Administraciones públicas madrileñas dentro o fuera del 

territorio de la Comunidad de Madrid. 

B) A los servicios sociales prestados en la Comunidad de Madrid por todas las entidades privadas con 

independencia de que sean colaboradoras. 

C) A los servicios sociales prestados por las entidades públicas vinculadas a las Administraciones 

públicas en el territorio de la Comunidad de Madrid. 

D) A todos los servicios sociales, con independencia de la naturaleza del prestador, que se ofrezcan en 

la Comunidad de Madrid a partir de la entrada en vigor del instrumento reglamentario de desarrollo 

correspondiente. 

 

86. Según el plan estratégico de Salud Mental y Adicciones 2022-2024 de la Comunidad de Madrid. ¿En el 

epígrafe de datos epidemiológicos, hace referencia al componente de mala salud que lo define cómo? (señala 

la correcta) 

A) Años vividos con dependencia 

B) Años vividos con discapacidad  

C) Años de vida perdidos por defunción 

D) Años de vida ajustados a la mala salud 

 

87. Las personas con un problema de salud mental grave, formarán parte en su proceso asistencial de un 

Programa cuya misión es prestarles las ayudas necesarias para lograr la recuperación a través de un proceso 

de tratamiento continuado y de rehabilitación psicosocial, con los objetivos de superar o reducir sus síntomas 

y discapacidades y de alcanzar el máximo nivel posible de autonomía personal y de participación social. La 

denominación de tal Programa es: 

A) Programa asistencial de salud mental. 

B) Programa de continuidad de cuidados. 

C) Programa de ayudas a la autonomía. 

D) Programa asistencial de auxilio y soporte a la autonomía. 

 

88. Cuál de las siguientes líneas estratégicas NO está incluida en el Plan Estratégico de Salud Mental y 

Adicciones de la Comunidad de Madrid, 2022-2024 

A) Atención a la Salud Mental en la infancia y adolescencia. 

B) Atención a las personas con trastornos del espectro autista. 

C) Atención a las personas con trastornos de la conducta alimentaria. 

D) Atención a las personas con trastornos depresivos persistentes. 

 

89. ¿Qué profesionales suelen intervenir en la práctica de una prueba preconstituida con menores? 

A) Solo el juez y el abogado defensor 

B) Psicólogo/a forense, juez, fiscal y defensa 

C) Educador social y trabajador social 

D) Policía judicial y perito calígrafo 
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90. En los procesos sobre la adopción de medidas judiciales de apoyo a personas con discapacidad: 

A) El Tribunal podrá decidir sobre las medidas que deben adoptarse en base a su propio criterio y libre 

arbitrio. 

B) El Tribunal podrá, discrecionalmente, solicitar o no el informe pericial que considere, en su caso 

necesario, sin que en ningún caso resulte preceptivo. Para su elaboración se podrá potestativamente 

contar con profesionales especializados en las áreas que, a juicio del propio Tribunal, resulten más 

apropiadas para el buen fin del proceso y el apoyo a la persona con discapacidad. 

C) El Tribunal no podrá decidir sobre las medidas que deben adoptarse sin previo dictamen pericial 

preceptivo, para el que se contará en todo caso con profesionales especializados de los ámbitos social 

y sanitario. 

D) El dictamen que, en su caso, acuerde solicitar el Tribunal, deberá en todo caso ser llevado a cabo por 

los psicólogos forenses adscritos al correspondiente turno de oficio del juzgado de lo social que por 

turno de reparto corresponda. 

 

91. NO es causa de recusación del psicólogo que actúa como perito en un proceso penal: 

A) El interés indirecto del psicólogo en otra causa semejante. 

B) Su participación frecuente como tal en diferentes procesos. 

C) El parentesco de afinidad de cuarto grado con el reo. 

D) La enemistad manifiesta con el reo. 

 

92. ¿Cuál de los siguientes órganos judiciales es de carácter unipersonal? 

A) El Tribunal Supremo. 

B) La Audiencia Nacional. 

C) El Juzgado de Primera Instancia. 

D) El Tribunal Superior de Justicia. 

 

93. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones describe con mayor precisión el papel del concepto de mens rea en 

la evaluación pericial psicológica penal? 

A) Mens rea se refiere exclusivamente a la existencia de un trastorno mental en el momento del juicio. 

B) Mens rea implica la capacidad del acusado para comprender y controlar su conducta en el momento 

de cometer el delito, lo que permite valorar su imputabilidad. 

C) Mens rea es un criterio médico que determina si el acusado debe recibir tratamiento psiquiátrico 

obligatorio. 

D) Mens rea es un concepto que nada tiene que ver con la evaluación pericial o con el derecho.  

 

94. ¿Cuál es la estructura organizativa que regula la labor de los psicólogos/as forenses en la Administración 

de Justicia de la Comunidad de Madrid? 

A) Dependen directamente del Ministerio de Justicia y están coordinados por el Colegio Oficial de la 

Psicología de Madrid. 

B) Están bajo la dirección funcional del Director y Subdirector del IMLCF, y su coordinación se realiza 

desde el Servicio de Especialidades Médico Forenses, a través de la Sección de Psiquiatría. 

C) Dependen orgánicamente del Consejo General del Poder Judicial y funcionalmente del Servicio de 

Clínica Médico Forense. 

D) Son gestionados por los Juzgados de Instrucción y su coordinación se realiza por el Servicio de 

Psicología Judicial del Tribunal Superior de Justicia de Madrid. 
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95. ¿Cuál de las siguientes prácticas vulnera los principios éticos y metodológicos fundamentales en la 

elaboración de un informe pericial psicológico en procesos contenciosos de familia? 

A) Aplicar una metodología multi-fuente y multi-método que incluya entrevistas, observación y pruebas 

psicológicas. 

B) Formular hipótesis alternativas y contradictorias durante la evaluación para evitar sesgos. 

C) Realizar valoraciones absolutas sobre la idoneidad parental sin especificar el grado de probabilidad 

ni el contexto. 

D) Centrar la evaluación en las capacidades parentales para cubrir las necesidades del menor, sin emitir 

juicios legales. 

 

96. ¿Qué caracteriza a una conducta como delito en el marco del proceso penal? 

A) Que sea denunciada por la víctima 

B) Que esté castigada con penas graves según la ley 

C) Que cause daño emocional a terceros 

D) Que sea cometida por un menor de edad 

 

97. ¿Qué administraciones están obligadas a organizar servicios forenses con Unidades de Valoración 

Forense Integral (UVFI) según la Ley Orgánica 1/2004? 

A) Solo el Gobierno central 

B) Solo las Comunidades Autónomas con competencias en sanidad 

C) El Gobierno y las Comunidades Autónomas con competencias en justicia 

D) Los ayuntamientos y diputaciones provinciales 

 

98. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones sobre la mediación en casos de violencia de género en España es 

correcta? 

A) Está permitida si ambas partes lo solicitan voluntariamente. 

B) Está prohibida por ley. 

C) No existen referencias a ella en la legislación. 

D) Es obligatoria antes de iniciar un proceso judicial. 

  

99. ¿Cuál de las siguientes vías permite el acceso a la Oficina de Asistencia a Víctimas de Delitos (OAVD)? 

A) Solo mediante derivación judicial. 

B) Únicamente a través de los Cuerpos y Fuerzas de Seguridad del Estado. 

C) Por iniciativa propia de la víctima, derivación judicial, policial o desde otros servicios públicos o 

privados. 

D) Exclusivamente por derivación desde servicios municipales. 

 

100. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones refleja correctamente el contenido de la Ley 4/2015, de 27 de abril, 

del Estatuto de la víctima del delito? 

A) Reconoce únicamente los derechos de las víctimas de delitos violentos y sexuales. 

B) Establece que la víctima solo podrá participar en el proceso penal si se persona como acusación 

particular. 

C) Garantiza el derecho a la información, protección y participación de todas las víctimas, 

independientemente del tipo de delito. 

D) Limita el acceso a asistencia jurídica gratuita a víctimas con discapacidad o menores de edad. 
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PREGUNTAS DE RESERVA 

 

101. Los Centros de Rehabilitación Laboral (CRL) están destinados a personas: 

A) Con inteligencia límite. 

B) Con discapacidad física severa. 

C) Con enfermedad mental. 

D) Con discapacidad intelectual. 

 

102. Fermín A.J. tiene 14 años cuando comete un hecho delictivo que, según el Código Penal, se tipifica como 

un delito grave. La Ley que regula la responsabilidad penal de Fermín   es: 

A) Ninguna, ya que Fermín es inimputable en el momento de la comisión del hecho con independencia 

de la naturaleza del delito cometido. 

B) El Código Penal, ya que es parcialmente imputable o, por mejor decir de acuerdo con la doctrina 

mayoritaria, “semimputable” a tenor de la naturaleza del delito cometido y la jurisprudencia 

establecida por la Sala de lo Penal del Tribunal Supremo. 

C) La Ley Orgánica 5/2000 reguladora de la responsabilidad penal de los menores. 

D) Los menores de la edad de Fermín responden únicamente por la responsabilidad civil derivada de 

sus actos, sin que les alcance la responsabilidad penal hasta la edad de 15 años. 

 

103. Siguiendo a Minuchin, señale la CORRECTA:  

A) Como sistema sociocultural cerrado, la familia enfrenta requerimientos de estabilidad. 

B) El consenso de la familia de que un miembro es el problema señala que en algún nivel el síntoma es 

reforzado por el sistema. 

C) Las pautas transaccionales habituales se han preservado con la flexibilidad que posibilita alternativas. 

D) La función del terapeuta de familia consiste en transformar al paciente identificado. 

 

104. ¿Cuál de los siguientes conceptos describe mejor la fiabilidad de un test? 

A) Que mida lo que dice medir 

B) Que pueda aplicarse en distintas culturas 

C) Que tenga correlaciones significativas con otras pruebas 

D) Que proporcione resultados consistentes y estables en el tiempo 

 

105.   En el marco del empleo ordinario, ¿qué medida de acción positiva puede utilizarse para fomentar la 

contratación de personas con discapacidad? 

A) Exención de formación básica. 

B) Cuotas de exclusión laboral. 

C) Bonificaciones a la Seguridad Social por contrato. 

D) Reducción de jornada obligatoria. 

 

 

 

 


