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PRUEBAS SELECTIVAS PARA INGRESO EN EL CUERPO SUPERIOR DE 
INSPECCIÓN SANITARIA, ESCALA DE MÉDICOS DE INSPECCIÓN SANITARIA, 
DE ADMINISTRACIÓN ESPECIAL, GRUPO A, SUBGRUPO A1, DE LA COMUNIDAD 
DE MADRID. 2 
 
ORDEN 1632/2018, de 14 de mayo  (B.O.C.M. de 24 de mayo de 2018) 

 
PRIMER EJERCICIO. 27 de abril de 2019 

 
1. Según el artículo 2 de la Constitución española de 1978, se reconoce y garantiza:  

 
a) El derecho a la autonomía de las regiones y provincias que la integran y la 

solidaridad entre todas ellas.  
b) El derecho a la autonomía de las nacionalidades y regiones que la integran y la 

solidaridad entre todas ellas. 
c) El derecho a la autonomía de las regiones y naciones que la integran y la 

solidaridad entre todas ellas. 
d) La a y la b son correctas. 

 
2. El artículo 57.5 de la Constitución española, las abdicaciones y renuncias y 
cualquier duda de hecho o derecho que ocurra en el orden de sucesión a la 
Corona se resolverán mediante: 

 
a) Ley orgánica. 
b) Ley ordinaria. 
c) Real Decreto. 
d) Reglamento. 

 
3. ¿A quién le corresponde las competencias en materia de organización 
administrativa, régimen de personal, procedimientos e inspección de servicios, 
no atribuidas específicamente conforme a una Ley a ningún otro órgano de la 
Administración General del Estado, ni al Gobierno? 

 
a) Al Ministerio de Política Territorial y Administraciones Públicas. 
b) Al Ministerio de Hacienda y Administraciones Públicas.  
c) A las entidades de derecho privado vinculadas o dependientes de las 
Administraciones Públicas. 

d) A los organismos públicos o entidades de derecho público vinculados o 
dependientes de las Administraciones Públicas. 
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4. En el marco de la Unión Europea, ¿quién nombra al Alto representante de la 
Unión para asuntos exteriores y política de seguridad? 

 
a) El Consejo por mayoría cualificada, con la aprobación del Presidente de la 
Comisión, pudiendo poner fin a su mandato por el mismo procedimiento. 

b) El Consejo Europeo por mayoría cualificada, con la aprobación del Presidente de la 
Comisión, pudiendo poner fin a su mandato por el mismo procedimiento. 

c) La Comisión Europea por mayoría cualificada, con la aprobación del Parlamento 
Europeo, pudiendo poner fin a su mandato por el mismo procedimiento.  

d) El Consejo Europeo por mayoría simple, con la aprobación del Presidente de la 
Comisión, pudiendo poner fin a su mandato por el mismo procedimiento. 

 
5. Los Reglamentos se caracterizan por: 

 
a) Tener alcance limitado al territorio de los Estados miembros firmantes, no siendo 

obligatorio en todos sus elementos ni directamente aplicable. 
b) Ser necesario un acto nacional de transposición. 
c) Ser de aplicación directa a los Estados miembros. 
d) La b y la c son correctas.  

 
6. Elija la opción correcta según lo establecido en el artículo 3 del 

Reglamento 883/2004 del parlamento europeo y del consejo de 29 de abril de 
2004 sobre la coordinación de los sistemas de seguridad social: 

  
a) Se aplicará a toda la legislación relativa a las ramas de seguridad social 

relacionadas con: las prestaciones de enfermedad, los subsidios de defunción, las 
prestaciones de prejubilación, las prestaciones familiares, entre otras. 

b) El Reglamento que se cita en el enunciado está derogado. 
c) Se aplicará a toda la legislación relativa a las ramas de seguridad social 

relacionadas exclusivamente con las prestaciones de invalidez, enfermedad y 
maternidad. 

d) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 
 

7. La Comunidad de Madrid tiene entre otras, competencia exclusiva, según los 
términos establecidos en su Estatuto, en las siguientes materias: 
 
a) Organización, régimen y funcionamiento de sus instituciones de autogobierno. 
b) Sanidad e higiene. 
c) Productos farmacéuticos. 
d) Todas las anteriores. 
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8. Seleccione la respuesta incorrecta en relación al artículo 38 de la Ley 33/2011, 
General de Salud Pública: 
 
a) El personal de los servicios de sanidad exterior responderá ante cualquier evento 
que pueda suponer un riesgo de salud pública en las fronteras españolas. 

b) Desempeñando el papel de agente de la autoridad sanitaria. 
c) Coordinando la respuesta con las distintas Administraciones a nivel nacional. 
d) El personal de los servicios de sanidad exterior, que tendrán entre sus cometidos 
comunicar los incidentes con riesgo para la salud pública en las fronteras 
españolas pero sin tener la consideración de autoridad sanitaria. 

 
9. El principio de inderogabilidad singular de los Reglamentos establece que las 
resoluciones administrativas de carácter particular no podrán vulnerar lo 
establecido en: 

 
a) Una disposición de carácter general, aunque aquéllas procedan de un órgano de 
igual o superior jerarquía al que dictó la disposición general. 

b) Una disposición de carácter particular, aunque aquéllas procedan de un órgano de 
igual o superior jerarquía al que dictó la disposición general. 

c) Una disposición de carácter general, salvo que aquéllas tengan igual o superior 
rango a éstas. 

d) Una disposición de carácter particular, salvo que aquéllas tengan igual o superior 
rango a éstas. 

 
10.    El ejercicio de la potestad sancionadora corresponde a:   

 
a) A los órganos administrativos que la tengan expresamente atribuida por disposición 

de rango legal. 
b) A los órganos administrativos que la tengan expresamente atribuida por disposición 

de rango reglamentario. 
c) A los órganos administrativos que la tengan expresamente atribuida por disposición 

de rango legal o reglamentario.  
d) Exclusivamente a los órganos administrativos que la tengan expresamente 
atribuida por disposición de rango legal, sin que quepa en ningún caso su 
desarrollo reglamentario.  

 
11.  No es una causa de inadmisión de un recurso administrativo: 

 
a) Carecer de legitimación el recurrente.  
b) Carecer el recurso manifiestamente de fundamento. 
c) Ausencia de calificación del recurso por parte del recurrente.  
d) Ser incompetente el órgano administrativo, cuando el competente perteneciera a 
otra Administración Pública.  
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12.  Según el artículo 63 del Estatuto Básico del Empleado Público son causas de 
pérdida de la condición de funcionario de carrera. 

 
a) Los tres únicos supuestos son: la renuncia, la jubilación del funcionario y la sanción 

disciplinaria (en los casos de faltas muy grave). 
b) Son tres las causas que suponen la pérdida de la condición de funcionario de 
carrera: la pérdida de la nacionalidad, la jubilación del funcionario, la pena principal 
o accesoria de inhabilitación especial para cargo público. 

c) Son causas de pérdida de la condición de funcionario, entre otras: la pérdida de la 
nacionalidad, la renuncia de la condición de funcionario, la jubilación total del 
funcionario.  

d) No se regulan en el Estatuto Básico del Empleado Público. 
 

13.  Según el artículo 14 de la Ley 7/2007, del Estatuto Básico del Empleado Público, 
indica cuál de los siguientes derechos de los empleados públicos tiene carácter 
individual, en correspondencia con la naturaleza jurídica de su relación de 
servicio:  

 
a) Al ejercicio de la huelga, con la garantía del mantenimiento de los servicios 

esenciales de la comunidad. 
b) A la libertad de expresión dentro de los límites del ordenamiento jurídico.  
c) A la libertad sindical. 
d) Al derecho de reunión.  

 
14.  ¿Cuál es la opción correcta?: 

 
a) La Ley 39/2015 de Procedimiento Administrativo Común de las Administraciones 
Públicas dedica a la responsabilidad patrimonial de las Administraciones Públicas 
el Titulo VII, Capítulo X. 

b) La responsabilidad patrimonial de las Administraciones Públicas se regula en la 
Constitución e

 
c) La Ley 40/2015 de Régimen Jurídico del Sector Público  regula la responsabilidad 

 
d) 

Patrimonial de las Administra  
 

15.   Elegir la opción correcta: 
 
a) La Constitución española dedica el Título IV  
b) La Constitución española no dedica ningún Título a la Hacienda Pública, se regula 

 
c) La Constitución española, no establece nada  relativo a la Hacienda Pública, es la 

Ley General Presupuestaria en donde se recoge. 
d) La Constitución . 
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16.  Para los actos y gestiones de mero trámite en un procedimiento administrativo, 
en el que se actúe por representación frente a la administración: 

 
a) Deberá acreditarse la representación mediante cualquier medio válido en Derecho 

que deje constancia fidedigna de su existencia. 
b) Mediante apoderamiento apud acta efectuado por comparecencia personal o 
comparecencia electrónica en la correspondiente sede electrónica.   

c) Se presumirá la representación. 
d) La representación del interesado la realizará un procurador asistido de abogado. 
 

17.  La declaración de lesividad de los actos anulables: 
 

a) Transcurrido el plazo de tres meses desde la iniciación del procedimiento sin que 
se hubiera declarado la lesividad, se producirá la caducidad del mismo.  

b) Si el acto proviniera de las Comunidades Autónomas, la declaración de lesividad 
se adoptará por el pleno de la Corporación.  

c) No podrá adoptarse una vez transcurridos cuatro años desde que se dictó el acto 
administrativo y exigirá la previa audiencia de cuantos aparezcan como 
interesados en el mismo.  

d) Ninguna de las anteriores es correcta. 
 

18.  En cuanto a la producción y contenido de los actos administrativos que dictan 
la Administraciones Públicas, elija cuál es la opción correcta de las siguientes: 
 

a) Se dictan siempre a instancia del interesado, y se producirán por el órgano 
competente ajustándose a los requisitos y al procedimiento establecido. 

b) Se dictan siempre de oficio,  y se producirán por el órgano competente 
ajustándose a los requisitos y al procedimiento establecido. 

c) Se dictan de oficio o a instancia del interesado y se producirán por el órgano 
competente ajustándose a los requisitos y al procedimiento establecido. 

d) Ninguna es correcta. 
 

19.  Las resoluciones administrativas que vulneren lo establecido en una 
disposición reglamentaria: 

 
a) Son nulas. 
b) Son anulables. 
c) Son válidas. 
d) No son recurribles. 

 
20.  Según la Ley 39/2015 de P.A.C.A.P. cuando los interesados en un 
procedimiento sean desconocidos, se ignore el lugar de la notificación o 
bien, intentada ésta, no se hubiese podido practicar, la notificación se hará 
por medio de: 

 
a) Un anuncio publicado en el Boletín Oficial del Estado. 
b) Un anuncio en el boletín oficial de la Comunidad Autónoma o de la Provincia. 
c) Un anuncio en el tablón de edictos del Ayuntamiento del último domicilio del 

interesado. 
d) Un anuncio en un periódico de difusión nacional. 
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21. Referido a 1.000 nacidos vivos durante un año, las tasas de natalidad y de 
fecundidad se diferencian en que: 

 
a) La tasa de natalidad tiene como denominador a toda la población femenina. 
b) La tasa de fecundidad tiene como denominador a toda la población femenina. 
c) La tasa de natalidad se refiere únicamente a mujeres fértiles, sea cual fuere 

su edad. 
d) La tasa de natalidad se refiere a la población total media, tanto hombres como 

mujeres, y la tasa de fecundidad se refiere a mujeres en edad fértil media (15-
49 años). 

 
22. Un estadístico se define como: 

 
a) Cada una de las características fundamentales de la muestra. 
b) Es una función de los valores muestrales que no depende de ningún 
parámetro poblacional desconocido. 

c) Es una variable aleatoria ya que es una función de variables aleatorias. 
d) Todas las anteriores son correctas. 

 
23. En cuanto al sesgo de selección:  

 
a) Es particularmente importante en los estudios de cohortes retrospectivos. 
b) Ocurre en cualquier fase de selección del grupo control. 
c) Ocurre por pérdidas de seguimiento. 
d) Todas las anteriores son ciertas. 

 
24. En la epidemiología general de las enfermedades transmisibles, se define 

 
 

a) La capacidad del agente para propagarse de un huésped a otro  causando  
enfermedad.   

b) La capacidad  del agente para  producir  enfermedad. 
c) La cantidad de microorganismos necesarios para producir una infección. 
d) La capacidad del agente microbiano para invadir y multiplicarse en los tejidos 
del  huésped. 

 
25. Señale de entre las siguientes opciones la correspondiente a la Ley de 
Prevención de Riesgos Laborales: 

 
a) Ley 14/1986, de 25 de abril. 
b) Ley 31/1995, de 8 de noviembre. 
c) Ley 41/2002, de 14 de noviembre. 
d) Ley 15/2015, de 1 de octubre. 
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26. Señale la respuesta incorrecta. La Ley 14/2006, de 26 de mayo, establece 
que las técnicas de reproducción humana asistida con acreditación 
científica y clínica son: 

 
a) La inseminación artificial. 
b) La Fecundación in Vitro e inyección intracitoplásmica de espermatozoides 

con gametos propios o de donante y con transferencia de preembriones. 
c) La transferencia intratubárica de gametos. 
d) La clonación de gametos. 

 
27. La Agencia Española del Medicamento y Productos Sanitarios: 

 
a) Depende del Ministerio de Industria a través de la Secretaria General de 
Producción Farmacéutica.  

b) Es un organismo público sin personalidad jurídica. 
c) Tiene su sede en Barcelona. 
d) Sus órganos de Gobierno son el Presidente, el Vicepresidente y el Consejo 

Rector. 
 

28. Seleccione la respuesta incorrecta. La Tarjeta Sanitaria Individual (TSI): 
 

a) Es el documento, necesario y suficiente, establecido legalmente para la 
identificación de cada ciudadano en el acceso y uso  de los servicios del 
Sistema Nacional de Salud. 

b) La gestión general de la TSI corresponde al Ministerio de Sanidad, Consumo 
y Bienestar Social.  

c) Cada TSI posee un código de identificación personal que es único, 
irrepetible y vitalicio. 

d) Cada Comunidad Autónoma dispone de una Base de Datos de TSI que 
contiene los  registros  de los ciudadanos protegidos en su ámbito. 

 
29. La Ley 16/2003, de Cohesión y Calidad del Sistema Nacional de Salud 
diseña una serie de instrumentos para tomar aquellas decisiones que 
corresponde asumir conjuntamente al Estado y a las comunidades 
autónomas, cuál de los siguientes no es un órgano especializado:   

 
a) El Instituto de Salud Carlos III. 
b) La Agencia de Evaluación de Tecnologías. 
c) El Instituto de Planificación del Sistema Nacional de Salud. 
d) La Comisión de Recursos Humanos. 

 
30. Según la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesión y calidad del Sistema 
Nacional de Salud, la cartera común suplementaria del Sistema Nacional 
de Salud incluye las siguientes prestaciones, excepto: 

 
a) Prestación farmacéutica. 
b) Trasporte sanitario urgente. 
c) Prestación con productos dietéticos. 
d) Prestación ortoprotésica. 
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31. En relación con el reintegro de gastos en la Comunidad de Madrid, cual es 
la respuesta falsa: 

 
a) Ser titular de la tarjeta sanitaria individual.  
b) Disponer de factura que acredite el gasto efectuado. 
c) Señalar el modo de pago mediante cheque o transferencia bancaria. 
d) Informe médico justificativo del reintegro que se solicita. 

 
32. De acuerdo con lo dispuesto en el Real Decreto 1030/2006, por el que se 

establece la Cartera de Servicios Comunes del SNS, es cierto que: 
 

a) Las sillas de ruedas se destinan a personas que han perdido la capacidad de 
deambulación de forma temporal o permanente. 

b) Las órtesis están destinadas a modificar las condiciones estructurales o 
funcionales del sistema neuromuscular o el esqueleto. 

c) Algunas órtesis pueden ser implantadas quirúrgicamente. 
d) Las ortoprótesis especiales no están incluidas en la prestación ortoprotésica.  

 
33. Según la Ley de Ordenación de las Profesiones Sanitarias, ¿Cuál de las 
siguientes respuestas, NO es una profesión sanitaria titulada? 

 
a) Terapia Ocupacional. 
b) Fisioterapia. 
c) Trabajo social. 
d) Podología. 

 
34. Según el artículo 5 del Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril, relativo a 
la protección de las personas físicas en lo que respecta al tratamiento de 
datos personales y a la libre circulación de estos datos, los datos 
personales serán tratados, en relación con el interesado, de manera lícita, 
leal y: 

 
a)  Fiable. 
b)  Segura. 
c)  Confidencial. 
d)  Transparente. 

 
35. Señale cuál de las siguientes situaciones no se considera alta hospitalaria 
según el Decreto  89/1999, por el que se regula el conjunto mínimo básico 
de datos (CMBD):  

 
a) Traslado del paciente a otro Centro. 
b) Fallecimiento del paciente en el Centro. 
c) Alta voluntaria. 
d) Traslado intrahospitalario entre servicios. 
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36.  El sistema de codificación de enfermedades CIE-10:  
 

a) Sirve únicamente para codificar diagnósticos.  
b) Los códigos diagnósticos los forman entre 3 y 7 caracteres alfanuméricos.   
c) Los códigos que comienzan con la letra C se refieren a enfermedades 

infecciosas y parasitarias.  
d) La b y la c son ciertas. 

 
37. De acuerdo a lo establecido en la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica 
reguladora de la autonomía del paciente y de derechos y obligaciones en 
materia de información y documentación clínica, respecto a la Historia 
Clínica es cierto que: 

 
a) Debe incorporar toda la información del estado de salud del paciente. 
b) Debe incorporar la información que se considere trascendental para el 

conocimiento veraz y actualizado del estado de salud del paciente. 
c) Tendrá como fin principal informar al paciente de su estado de salud. 
d) La documentación relativa a la hoja clínicoestadística no forma parte de su 
contenido mínimo. 

 
38. Con carácter general, el reembolso de los costes de la asistencia sanitaria 

prestada a un ciudadano de la Unión Europea en España: 
 

a) Tiene como límite la cuantía que habría asumido el Estado de origen si la 
asistencia sanitaria se hubiera prestado en su territorio.  

b) Comprende los costes de todas las prestaciones recibidas en España 
independientemente de las que tenga derecho en su país de origen. 

c) Sólo incluye los costes por asistencia sanitaria urgente de carácter vital. 
d) Incluye los costes por cuidados de larga duración prestados por servicios de 
atención a domicilio, en residencias de válidos, residencias asistidas o en 
otros servicios de atención asistida. 

 
39. Señale qué prestación sanitaria recibida por un ciudadano español en otro 
país de la Unión Europea no está supeditada a autorización previa para el 
reembolso de los gastos: 

 
a) Tomografía por emisión de positrones (PET), y combinada con TC (PET-TC) 

y SPECT. 
b) Situaciones en las que el paciente tenga que pernoctar en el hospital al 

menos una noche. 
c) Tratamientos farmacológicos o con productos biológicos con importe 

mensual inferior a 1500  
d) Diálisis. 
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40. La Viceconsejería de Humanización de la Asistencia Sanitaria tiene entre 
sus funciones: 

 
a) La representación de la Consejería  de Sanidad en el Consejo Interterritorial. 
b) La coordinación de las actuaciones que se realicen en materia de innovación 
científico-tecnológica. 

c) La coordinación de las políticas de farmacia y productos sanitarios. 
d) El impulso y el desarrollo de las políticas de garantía del aseguramiento 
sanitario público.  

 
41. A los efectos de la Ley de Buen Gobierno y Profesionalización de la 
Gestión de los Centros y Organizaciones Sanitarias del Servicio Madrileño 
de Salud, ¿Cuál de las siguientes opciones NO es una organización del 
Servicio Madrileño de Salud?: 

 
a) Hospitales y SUMMA112. 
b) Direcciones territoriales de Atención Primaria. 
c) Instituto Carlos III. 
d) Unidad Central de Radiodiagnóstico. 

 
42. Señale la respuesta verdadera en relación a la solicitud de libertad de 
elección de médico de familia, pediatra y enfermero en Atención Primaria:  

 
a) Será posible la elección simultánea de varios médicos de familia, pediatras o 
enfermeros en Atención Primaria. 

b) En Atención Primaria, no es motivo de denegación de solicitud de libre 
elección, cuando el profesional elegido sea responsable de la atención de 
un número de personas que supere la cifra establecida. 

c) La denegación de la solicitud de libertad de elección en Atención 
Primaria exigirá que el médico de familia, pediatra, enfermero de Atención 
Primaria manifieste su voluntad de que sea denegada la elección del paciente 
mediante informe motivado. 

d) El órgano competente para admitir o no dicha denegación será la Inspección 
Médica de Área, previo informe del Director del centro de salud en el que el 
médico de familia, pediatra o enfermero desarrolla su actividad.  

 
43. Señale de los siguientes hospitales, cuál/es se corresponden con un 
modelo de gestión directa en la Comunidad de Madrid: 

 
a)  Hospital Fundación Jiménez Díaz. 
b)  Hospital Militar de la Defensa Gómez Ulla. 
c)  Hospital Fundación Alcorcón. 
d)  La a y la c son correctas. 

 
44. La presión de urgencias: 

 
a)  Hace referencia al número de urgencias ingresadas. 
b)  Es un indicador de rendimiento. 
c)  Es un indicador de resultado. 
d)  Es un indicador de proceso.  
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45. En la Comunidad de Madrid las competencias en materia de transporte 
sanitario terrestre las ostenta: 

 
a) El Director General del Servicio Madrileño de  Salud. 
b) El Gerente del Servicio de Urgencias Médicas de Madrid. 
c) El Gerente del Servicio de Emergencias Médicas de Madrid. 
d) El Director General de Infraestructuras y Equipamientos del Servicio 
Madrileño de Salud. 

 
46. Según el Decreto 83/1999, cuál de las siguientes afirmaciones sobre 

residuos biosanitarios no es correcta: 
 

a) De la clase II o Residuos biosanitarios asimilables a urbanos. 
b) De la clase III o Residuos biosanitarios especiales. 
c) De la clase IV o Residuos químicos. 
d) De la clase VII o Residuos radiactivos. 

 
47. En relación al Real Decreto 33/1986, de 10 de enero, por el que se aprueba 
el Reglamento de Régimen Disciplinario de los Funcionarios de la 
Administración del Estado, señale la respuesta incorrecta: 

 
a) El pliego de cargos se formulará en un plazo no superior a 60 días, contados 
a partir de la incoación del procedimiento.  

b) El Instructor formulará el correspondiente pliego de cargos, comprendiendo en 
el mismo los hechos imputados.  

c) Con expresión, en su caso, de la falta presuntamente cometida, y de las 
sanciones que puedan ser de aplicación. 

d) El pliego de cargos deberá redactarse de modo claro y preciso en párrafos 
separados y numerados por cada uno de los hechos imputados al funcionario. 

 
48. Tiene responsabilidad penal y por tanto es constitutivo de un delito de la 
omisión del deber de socorro: 

 
a) El profesional que, estando obligado a ello, denegare asistencia, cuando de la 
denegación se derive riesgo para la salud de las personas. 

b) El profesional que, estando obligado a ello, denegare asistencia sanitaria o 
abandonare los servicios sanitarios, cuando de la denegación o abandono se 
derive riesgo grave para la salud de las personas. 

c) El profesional que, denegare asistencia sanitaria o abandonare los servicios 
sanitarios, cuando de la denegación o abandono se derive riesgo para la 
salud de las personas. 

d) Ninguna es correcta. 
 

49. Son funciones de la Inspección Médica de la Comunidad de Madrid todas 
las siguientes, excepto: 

a) Citar a los pacientes en situación de baja laboral. 
b) Emitir alta por Inspección. 
c) Emitir la baja médica tras el alta de la entidad gestora. 
d) Contestar a la disconformidad presentada por el trabajador tras el alta del 

INSS. 
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50. Los siguientes pacientes están exentos de aportación farmacéutica: 
 

a) Los enfermos de VIH/SIDA en los medicamentos financiados por el Sistema 
Nacional de Salud. 

b) Los pensionistas. 
c) . 
d) Personas perceptoras de pensiones no contributivas. 

 
51. Señale la respuesta incorrecta. El RD 1015/2009, de 19 de junio, por el que 

se regula la disponibilidad de medicamentos en situaciones especiales, 
establece: 

 
a) La utilización de un medicamento cuando su objetivo sea la investigación, y 
siempre que se trate de un ensayo clínico. 

b) Las condiciones para la prescripción de medicamentos autorizados cuando se 
utilicen en condiciones distintas a las autorizadas, que en todo caso tendrá 
carácter excepcional. 

c) El acceso de medicamentos no autorizados en España siempre que estén 
legalmente comercializados en otros Estados. 

d) Los requisitos para el uso compasivo, en condiciones excepcionales, de 
medicamentos en fase de investigación clínica en pacientes que no formen 
parte de un ensayo clínico. 

 
52. Cuál de las siguientes normativas regula la ordenación y atención 

farmacéutica de la Comunidad de Madrid: 
 

a) Ley 12/2001.  
b) Ley 19/1998. 
c) Orden 589/2008. 
d) Decreto 110/1997. 

 
53. Según el RD 1277/2003, respecto a la clasificación de centros, servicios y 
establecimientos sanitarios, cuál de los siguientes no pertenece al grupo 
C2.Proveedores de asistencia sanitaria sin internamiento: 

 
a) Centros de reconocimientos médicos. 
b) Ortopedias. 
c) Centros de diagnóstico. 
d) Centros polivalentes. 

 
54. Se considera producto de una auditoría sanitaria: 

 
a)  El protocolo de auditoría. 
b)  El informe de auditoría. 
c)  El plan de mejora.  
d)  La b y la c son ciertas. 
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55. Con referencia a las Unidades de Calidad hospitalarias, ¿cuál de las 
siguientes respuestas no es correcta?: 

 
a) La Unidad de Calidad coordina los grupos de trabajo relacionados con la 

calidad. 
b) Proporciona apoyo metodológico en calidad a los profesionales. 
c) Fomenta el desarrollo de la calidad en el centro. 
d) Establece la estrategia de calidad del centro. 

 
56. El Contrato Marco se caracteriza por todo lo siguiente, excepto por una de 

las siguientes afirmaciones: 
 

a) Su duración no podrá exceder de 4 años. 
b) No se podrá celebrar con un único empresario. 
c) La duración de los contratos basados en el Acuerdo será independiente de la 
duración del cuerdo. 

d) Sólo podrán celebrarse contratos  al amparo del Acuerdo Marco entre las 
empresas que hayan sido partes del mismo. 

 
57. Uno de los siguientes, no es un objetivo institucional de la estrategia de  

consolidar la cultura de seguridad del paciente en la Comunidad de 
Madrid, señale cuál: 

 
a) Liderar el desarrollo y consolidación de la cultura de seguridad. 
b) Identificar y difundir buenas prácticas para mejorar la seguridad del paciente. 
c) Fomentar una organización con alta capacidad de adaptación. 
d) Mejorar la trasferencia de información entre ámbitos asistenciales. 

 
58. Señale la opción incorrecta en relación con las competencias del 

Ministerio de Empleo y Seguridad Social (actualmente Ministerio de 
Trabajo, Migraciones y Seguridad Social): 

 
a) Las funciones no jurisdiccionales del Estado en materia de Seguridad Social 

que no sean propias del Gobierno. 
b) La inspección de la Seguridad Social a través de la Inspección de Trabajo y 

Seguridad Social  
c) Proponer al Gobierno los reglamentos generales para su aplicación  
d) El desarrollo de las funciones económicos-financieras de la Seguridad Social 
asumiendo todas las que tenía asignadas el Ministerio de Hacienda. 

 
59. En la estructura del Instituto Nacional de la Seguridad Social sólo uno de 
los siguientes es un órgano de control y vigilancia de la gestión:  

 
a) La Secretaría General. 
b) La Dirección General. 
c) La Comisión Ejecutiva. 
d) La Subdirección General de Ordenación y Asistencia Jurídica. 
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60. Cuál es el artículo de la Constitución española de 1978 que reconoce el    
derecho de los españoles a la Seguridad Social:  

 
a) Artículo 42. 
b) Artículo 41. 
c) Artículo 39. 
d) Artículo 44. 

 
61. La titularidad del patrimonio único de la Seguridad Social corresponde a:  

 
a) El Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social. 
b) El Instituto Nacional de la Seguridad Social. 
c) La Tesorería General de la Seguridad Social. 
d) El Ministerio de Hacienda. 

 
62. Son órganos de gobierno y participación de las Mutuas Colaboradora de la 

Seguridad Social, todos los siguientes, excepto: 
 

a) La Comisión de Coordinación con la Seguridad Social. 
b) La Junta General. 
c) La Comisión de Prestaciones Especiales.  
d) La Junta Directiva. 

 
63. Elija la opción correcta. La protección de la contingencia de desempleo es 

en la que se encuentren quienes:   
 

a) No pudiendo y queriendo trabajar, pierdan su empleo o vean reducida su 
jornada ordinaria de trabajo. 

b) Pudiendo y no queriendo trabajar, pierdan su empleo o vean suspendido su 
contrato o reducida su jornada ordinaria de trabajo, en los términos previstos en 
el artículo 267. 

c) Pudiendo y queriendo trabajar, pierdan su empleo o vean suspendido su 
contrato. 

d) Pudiendo y queriendo trabajar, pierdan su empleo o vean suspendido su 
contrato o reducida su jornada ordinaria de trabajo, en los términos previstos en 
el artículo 267. 

 
64. Según el artículo 156 del Texto Refundido de la  Ley General de Seguridad 

Social aprobada por Real Decreto Legislativo 8/2015, de 30 de octubre, 
tendrán la consideración de accidente de trabajo:  

 
a) Los que sufra el trabajador con ocasión o como consecuencia del desempeño 
de cargos electivos de carácter sindical. 

b) Los que sufra el trabajador al ir y al volver al trabajo, con independencia del    
trayecto que realice. 

c) Las enfermedades o defectos, padecidos con anterioridad por el trabajador. 
d) Los que sean debidos a dolo o a imprudencia temeraria del trabajador 

accidentado. 
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65. La incompatibilidad entre las dimensiones antropométricas y las del 
puesto de trabajo: 

 
a) No ejerce una influencia importante en la productividad del trabajador. 
b) Puede provocar mejoras en la productividad. 
c) Puede provocar accidentes. 
d) Puede resolverse mediante un entrenamiento apropiado que adapte la 

persona al puesto. 
 

66. Ante un trabajador que por padecer enfermedad o accidente se encuentra 
incapacitado para realizar las tareas fundamentales de su trabajo pero 
pese a encontrarse en situación de alta o asimilada, no reúne un periodo 
de cotización de 180 días en los 5 años anteriores: 

 
a) El facultativo correspondiente del Sistema Público de Salud puede emitir parte 

de baja por incapacidad temporal. 
b) Si la contingencia es enfermedad común no cobrará el subsidio. 
c) Si la contingencia es accidente (sea o no laboral) si cobrará el subsidio. 
d) Todas son ciertas. 

 
67. Cuál de los siguientes agentes no participa en la gestión y control de la 

Incapacidad Temporal: 
 

a) Las mutuas colaboradoras de la Seguridad Social. 
b) La Inspección de Servicios Sanitaria del Servicio Público de Salud. 
c) Los Servicios de Prevención de Riesgo Laborales de las empresas. 
d) El Instituto Nacional de la Seguridad Social. 

 
68. ¿Quién de los siguientes no puede iniciar un expediente de incapacidad 

permanente?  
 

a) El INSS de oficio, a instancia de la Inspección de Trabajo y Seguridad Social. 
b) El INSS de oficio, a instancia del Servicio Público de Salud. 
c) La empresa respecto de sus trabajadores. 
d) Las empresas colaboradoras de la Seguridad Social. 
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69. En relación con el procedimiento regulado en el Real Decreto 1971/1999, 
de 23 de diciembre, para el reconocimiento, declaración y calificación del 
grado de discapacidad, señale la respuesta incorrecta: 

 
a) El reconocimiento de grado de minusvalía se entenderá producido desde la 
fecha de la resolución. 

b) En la resolución deberá figurar necesariamente la fecha en que puede tener 
lugar la revisión. 

c) No se podrá instar la revisión del grado por agravamiento o mejoría hasta 
que, al menos, haya transcurrido un plazo mínimo de dos años desde la fecha 
en que se dictó resolución. 

d) Se podrá instar la revisión del grado, sin agotar el plazo de dos años, en los 
casos en que se acredite suficientemente error de diagnóstico o se hayan 
producido cambios sustanciales en las circunstancias que dieron lugar al 
reconocimiento de grado. 

 
70. Según el artículo 6 de la Ley 3/2007, para la igualdad efectiva de  mujeres y 
hombres, se considera discriminación directa por razón de sexo, la 
situación en la que se encuentra: 

 
a) Una persona que sea, haya sido o pudiera ser tratada, en atención a su sexo, 
de manera más favorable que otra en situación comparable. 

b) Una persona que sea, haya sido o pudiera ser tratada, en atención a su sexo, 
de manera menos favorable que otra en situación comparable. 

c) Una mujer que sea, haya sido o pudiera ser tratada, en atención a su sexo, de 
manera más favorable que otra en situación comparable. 

d) Una mujer que sea, haya sido o pudiera ser tratada, en atención a su sexo, de 
manera menos favorable que otra en situación comparable. 

 
71. Los documentos médico-legales, según el contexto en el que se emiten y 

la persona a la que van dirigidos pueden ser: 
 

a) Sanitarios. 
b) Administrativos. 
c) Laborales. 
d) Todas son correctas. 

 
72. En relación con la valoración de la incapacidad laboral debida a mielopatía 
cervical, señale cuál/es son las pruebas básicas: 

 
a)  La radiología simple. 
b)  La neurofisiología. 
c)  El TAC.  
d)  La b y c son correctas. 
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73. En cuanto a la relación entre la espondilólisis y la espondilolistesis así 
como su historia evolutiva, señale la respuesta correcta: 

 
a) Una espondilólisis lleva indefectiblemente a una espondilolistesis. 
b) Un grado limitado de espondilolistesis no suele dar lugar a trastornos 
neurológicos. 

c) Una espondilólisis acompañada o no de una espondilolistesis limitada 
aconseja que el paciente se abstenga de realizar trabajos que sobrecarguen 
la zona y hagan progresar el cuadro. 

d) La b y la c son ciertas. 
 

74. Cuál de las siguientes maniobras no se utiliza en la exploración radicular: 
 

a) Maniobra de Lasègue. 
b) Maniobra de Lewin. 
c) Maniobra de Neri. 
d) Maniobra de Bragard. 

 
75.  La exploración del hombro incluye pruebas para valorar la existencia de 

alteraciones musculares o tendinosas. Indique cual es la prueba de Apley 
superior: 

 
a) Se pide al paciente que pase la mano por detrás de la cabeza y que se toque 

el omoplato opuesto.  
b) Con el brazo en abducción completa, se hace descender lentamente el 

mismo. 
c) Colocando el hombro en 90º de abducción y 30º de flexión anterior y rotación 

interna, con el pulgar apuntando al suelo.  
d) El codo se coloca en 90º de flexión, con el antebrazo en pronación. El 
paciente intenta la supinación del antebrazo contra resistencia aplicada en la 
muñeca.  

 
76. Señale la respuesta incorrecta: 

  
a) La flexión del codo depende de la raíz cervical C6, principalmente a través del 
nervio musculocutáneo.  

b) La extensión sirve para evaluar la raíz cervical C7 a través del nervio radial. 
c) Durante la contracción, el bíceps braquial se convierte en flexor del codo y en 
supinador. Está inervado por el nervio musculocutáneo. 

d) El bíceps braquial es un músculo largo y fusiforme que se extiende desde la 
escápula al radio. Es un músculo poliarticular que posee dos cabezas 
distales. 
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77. En fases avanzadas de la artritis reumatoide, son características las 
deformidades articulares de las manos. Indique cual de las siguientes NO 
lo es: 

 
a) Desviación radial de los dedos. 
b) Dedos en cuello de cisne. 
c) Dedos en ojal. 
d) Pulgar en Z. 

 
78. Señalar la respuesta falsa. La necrosis avascular ósea de la cabeza 

femoral en adulto:  
 

a) Aparece más frecuentemente en varón. 
b) Es una de las patologías a considerar en  relación a la incapacidad laboral ya 
que su edad máxima de incidencia es entre los 30 y 60 años. 

c) El diagnóstico se confirme mediante técnicas de imagen. 
d) Raramente es bilateral. 

 
79. En condiciones normales, la movilidad activa total de la rodilla es de: 

 
a)  60º-100º 
b)  90º-120º 
c)  120º-130º 
d)  mayor de 130º 

 
80. Señale que nervio está atrapado en el síndrome del túnel tarsiano:  

  
a)  Nervio tibial posterior. 
b)  Nervio peroneo profundo. 
c)  Nervio peroneo superficial. 
d)  Nervio peroneo común. 

 
81. En qué año se realizó la última actualización de las cantidades a tanto 

alzado de las indemnizaciones por lesiones, mutilaciones y deformidades 
de carácter definitivo y no invalidantes. Señale la respuesta correcta: 

 
a) 2011. 
b) 2012. 
c) 2013. 
d) 2014. 

 
82. De un paciente simulador se obtendrá en las pruebas funcionales: 

 
a) Baja repetibilidad en las pruebas. 
b) Un índice de normalidad alto. 
c) Un índice de colaboración alto. 
d) Todas son ciertas. 
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83. Cuál de los siguientes síntomas no es indicativo de un dolor lumbar 
inflamatorio:  

 
a) El dolor mejora con el ejercicio. 
b) El dolor no mejora con el reposo. 
c) El dolor es de inicio brusco. 
d) Dolor nocturno, con mejoría al levantarse. 

 
84. De las siguientes respuestas sobre la osteoporosis cuál es falsa: 

 
a) Se caracteriza por baja masa ósea y deterioro de la microarquitectura ósea. 
b) El dolor es un síntoma de inicio temprano. 
c) Las fracturas vertebrales por aplastamiento son características. 
d) Para valorar la masa ósea se emplea el T-score y el Z-score en la 
densitometría. 

 
85. Señale la respuesta correcta en relación a la demencia: 

 
a) El diagnóstico de la enfermedad de Alzheimer es sobre todo, clínico. 
b) Tras el Alzheimer la demencia frontotemporal es la causa más frecuente en 

ancianos. 
c) La demencia frontotemporal se acompaña de gran afectación de la memoria 
mientras la función ejecutiva está preservada. 

d) La prevalencia de la demencia tipo Alzheimer y sus formas relacionadas es 
máxima en torno a los 60-65 años. 

 
86. Para la valoración de la capacidad laboral en personas con epilepsia hay 

que considerar que:  
 

a) No se permite obtener o prorrogar el permiso de conducir B ordinario cuando 
hayan aparecido crisis epilépticas convulsivas o crisis con pérdida de 
conciencia durante los últimos 5 años. 

b) Para obtener o prorrogar el permiso de conducción ordinario del Grupo 2 (C1, 
C1 + E, C, C + E, D1, D1 + E, D, D + E): Sólo se permite cuando no han 
precisado tratamiento ni se han producido crisis durante los diez últimos años. 

c) En las epilepsias benignas, bien controladas las personas pueden llevar a 
cabo cualquier actividad laboral. 

d) Aproximadamente un 30% de los epilépticos conservan la capacidad laboral. 
 

87. Indique la respuesta incorrecta en relación con las demencias de origen 
vascular: 

 
a) Es la más frecuente de todas las demencias y afecta más a las mujeres. 
b) La edad es un factor de riesgo. 
c) El deterioro cognitivo se presenta en bloques escalonados. 
d) Suelen afectarse primero las funciones ejecutivas y posteriormente la 

memoria. 
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88. Señale la respuesta incorrecta en relación a los tipos de esclerosis 
múltiple: 

 
a) Esclerosis múltiple remitente-recurrente. 
b) Esclerosis múltiple secundaria progresiva. 
c) Esclerosis múltiple primaria progresiva. 
d) Esclerosis múltiple progresiva-remitente.  

 
89. La marcha festinante es típica de: 

 
a) Esclerosis múltiple. 
b) Hemiparesia tras ictus. 
c) Enfermedad de Parkinson. 
d) Miastenia Gravis. 

 
90. Cuál de las siguientes afirmaciones es falsa sobre el síndrome funcional 
postraumático (síndrome postcontusión): 

 
a) Presenta cefaleas que pueden aumentar con el movimiento de la cabeza. 
b) Es característica una lesión en lóbulo frontal en estudios de imagen. 
c) Sensación de mareo inespecíficos. 
d) Inestabilidad emocional. 

 
91. Se considera que la prueba más eficaz y objetiva para el diagnóstico del 
síndrome del Túnel Carpiano es: 

 
a)  La ecografía. 
b)  El electromiograma (EMG). 
c)  La Tomografía Axial Computerizada (TAC). 
d)  La Resonancia Nuclear Magnética (RNM). 

 
92. La clasificación DSM-5® clasifica el trastorno disfórico premenstrual en el 
grupo o categoría de: 

 
a) Trastornos depresivos. 
b) Trastornos relacionados con traumas y factores de estrés. 
c) Trastornos disruptivos, del control de los impulsos y de la conducta. 
d) Disforia de género. 

 
93. ¿Cuál de las siguientes respuestas NO se corresponde con el trastorno 

obsesivo compulsivo? 
 

a) Se caracteriza por la presencia recurrente de pensamientos obsesivos y 
conductas compulsivas.

b) En ninguna de sus formas ocasiona graves limitaciones ni incapacita para la 
vida cotidiana. 

c) Las obsesiones más comunes se refieren al orden, riesgo de contaminación y  
dudas repetitivas. 

d) El tratamiento de mayor eficacia es la clomipramina en dosis altas. 
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94. Señale la respuesta incorrecta en relación con el trastorno de ideas 
delirantes: 

 
a) Es un trastorno psicótico de al menos 1 mes de duración. 
b) Pueden existir alucinaciones. 
c) Conlleva deterioro funcional. 
d) Ninguna de las anteriores es correcta. 

 
95. Sobre el episodio depresivo mayor, cual es falsa: 

 
a) Síntomas con duración al menos de 2 semanas. 
b) Entre los síntomas que presenta el paciente deben estar el estado deprimido 
y/o la pérdida de la capacidad para el placer. 

c) Pueden presentar síntomas psicóticos. 
d) Los síntomas no tienen por qué provocar deterioro social, laboral o de otras 
áreas de la actividad del individuo. 

 
96. Respecto al vértigo posicional paroxístico benigno, señale la respuesta 

incorrecta: 
 

a) Es el vértigo periférico más frecuente, y se caracteriza por presentar crisis 
episódicas de vértigo con sensación de giro de objetos, de segundos de 
duración, desencadenadas por cambios de posición. 

b) Se produce por la liberación de otolitos del utrículo hacia los conductos 
semicirculares, apareciendo típicamente después de sufrir un golpe en la 
cabeza. 

c) Se trata de un cuadro muy invalidante que requiere la administración de 
sedantes vestibulares durante varias semanas. 

d) El diagnóstico se basa en la realización de maniobras de provocación siendo 
la de Dix-Hallpike la más empleada. 

 
97. Ante un paciente con disfonía por parálisis de una cuerda vocal 
secundaria a una tiroidectomía, señale la respuesta incorrecta: 

 
a) La aparición de disfonía es inmediata. 
b) La capacidad de recuperación de la movilidad vocal puede superar los 8 

meses. 
c) La infiltración de relleno de la cuerda vocal paralizada mejora de manera 

inmediata la voz y reduce la posibilidad de aspiraciones. 
d) Si hay signos de recuperación la infiltración con relleno de la cuerda vocal 
está contraindicada. 

 
98. Cuál de las siguientes opciones es una complicación de la Miopía 

Degenerativa: 
 

a) Atrofia peripapilar o coriorretiniana.  
b) Estafilomas posteriores. 
c) Neovascularización coroidea. 
d) Todas las anteriores. 
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99. La variedad más común de Psoriasis es la denominada 
 

a) Tipo placa. 
b) Tipo variliforme. 
c) Tipo polimorfo. 
d) Tipo inverso. 

 
100. A la hora de valorar la discapacidad de un trabajador por enfermedad  

respiratoria, se consideran 5 grados de posible deterioro (del 0 al 4). El 
grado 2 determina incapacidad para: actividades con requerimientos 
físicos de mediana y gran intensidad, permanencia en ambientes de 
contaminación aérea constatada y actividades con riesgo de 
accidentabilidad. Señale cual de las siguientes patologías enmarcaría al 
paciente en dicho grado: 

 
a) Neoplasias diagnosticadas y tratadas, en remisión completa sin deterioro 

funcional residual. 
b) SAOS diagnosticado y controlado con CPAP. 
c) Requerimiento de oxigenoterapia domiciliaria crónica. 
d) SAOS diagnosticado y no controlado con tratamiento. 

 
101. La asbestosis está producida por la inhalación de: 

 
a) Polvo de sílice. 
b) Caolín. 
c) Polvo de amatista. 
d) Fibras de amianto. 

 
102. Por lo general, el pronóstico favorable de las arritmias va a depender de: 

 
a) La presencia de cardiopatía de base, ya que las arritmias primarias 

responden peor al tratamiento. 
b) Que la arritmia sea mantenida o crónica, ya que las arritmias paroxísticas 
ocasionan dilatación ventricular. 

c) Del control de la frecuencia ventricular por debajo de 120lpm, pues por 
encima de esa frecuencia se reduce el gasto cardiaco. 

d) El control farmacológico de los síntomas no influye en el pronóstico. 
 

103. Señale la respuesta correcta en relación a la claudicación intermitente: 
 

a) El síndrome de Leriche o patología obstructiva de la bifurcación aortoiliaca 
es la causa más frecuente de claudicación en ancianos. 

b) La localización más frecuente de obstrucción causante de claudicación 
intermitente es la femoropoplitea. 

c) La obliteración tibioperonea o distal es la de mejor pronóstico. 
d) En la obliteración tibioperonea es típica la claudicación intermitente de la 

pantorrilla. 
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104. Señale la respuesta incorrecta, en la oclusión arterial aguda: 
 

a) En el mayor porcentaje de los casos el émbolo se origina en el corazón. 
b) En la exploración, el signo más importante se detecta al realizar la palpación 

de pulsos. 
c) El primer síntoma en aparecer suele ser el dolor ya que las terminaciones 
nerviosas sensitivas son más sensibles a la isquemia. 

d) El dolor es crónico con exacerbaciones. 
 

105. ¿Cuál no es un criterio de diagnóstico de la diabetes mellitus?: 
 

a) Síntomas de diabetes más una determinación de glucemia plasmática al azar 
igual o superior a 200 mg/dl en cualquier momento del día. 

b) Glucemia plasmática igual o superior a 140 mg/dl y menor a 200 mg/dl a las 2 
horas de una sobrecarga oral de glucosa.  

c) Glucemia plasmática en ayunas igual o superior a 126 mg/dl.  
d) Glucemia plasmática igual o superior a 200 mg/dl a las 2 horas de una 

sobrecarga oral de glucosa.  
 

106. ¿Cuál de los siguientes síntomas y signos no se corresponde con el 
síndrome anémico?: 

 
a) Astenia. 
b) Adenopatías. 
c) Palidez. 
d) Edemas maleolares. 

 
107. Respecto a la colostomía, señale la respuesta correcta: 

 
a) Es la ostomía de tubo digestivo que produce menor menoscabo. 
b) No resulta incapacitante en trabajos que se desarrollen en ambientes 
húmedos o expuestos a altas temperaturas. 

c) Se considera que existe una proporción directa considerable entre la longitud 
de la colectomía realizada y las secuelas producidas. 

d) Siempre resulta incapacitante en puestos de trabajo de cara al público. 
 

108. En relación con la hepatitis aguda, señale la respuesta correcta: 
 

a) El tiempo estándar de duración media de una incapacidad temporal (IT) por 
hepatitis aguda alcohólica es notablemente superior al de una hepatitis aguda 
infecciosa por virus C. 

b) El tipo de ocupación influye más en la duración de la IT, por estas patologías, 
que el grupo etario al que pertenece el trabajador. 

c) El factor sexo modifica significativamente la duración de la IT por estas 
patologías. 

d) Todas son ciertas. 
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109. ¿Cuál de las siguientes respuestas es falsa en relación con los tumores 
vesicales? 

 
a) El 90% son carcinomas transicionales. 
b) Tienen mal pronóstico, tienen una supervivencia del 20% a los 10 años. 
c) Los tumores superficiales se manejan con resecciones transuretrales e 

instilaciones endovesicales. 
d) Estadio II del TNM afecta a la capa muscular. 

 
110. Señala la propuesta falsa en relación a la enfermedad renal crónica 

(ERC): 
 

a) El Filtrado Glomerular es el parámetro actualmente más utilizado para 
determinar la severidad de la disfunción renal. 

b) Además del FG, los 2 factores asociados que más influyen en el inicio y la 
progresión de la ERC, son la proteinuria y la hipertensión arterial. 

c) La cantidad de proteinuria es proporcional a  los riesgos asociados. 
d) Los pacientes en tratamiento sustitutivo renal siempre son subsidiarios de 

incapacidad permanente. 
 

111. Según la clasificación de las categorías clínicas en adultos y  
adolescentes mayores de 13 años infectados por el VIH, indique cual 
corresponde a la categoría B3: 

 
a) Cifra de linfocitos superior a 200 µl y asintomáticos. 
b) Cifra de linfocitos inferior a 200/ µl y presencia de tuberculosis pulmonar. 
c) Cifra de linfocitos inferior a 200/ µl y presencia de síntomas menores. 
d) Cifra de linfocitos superior a 200 µl y presencia de síntomas menores. 

 
112. De las siguientes escalas cual se emplea para valorar la calidad de vida 
de los enfermos con patología oncológica: 

 
a) Escala de Kurtzke. 
b) Escala de Hoehn y Yahr.  
c) Escala de karnofsky.  
d) Escala de Barthel.  

 
113. En relación con el neumotórax espontaneo señale la respuesta 

incorrecta: 
 

a) El idiopático se da en menores de 40 años; sobre todo en varones 
leptosómicos habitualmente fumadores. 

b) Tratarlos exclusivamente mediante reposo está indicado solo en aquellos 
que son pequeños, apicales y con escasa repercusión clínica. 

c) El tiempo estándar de duración de una incapacidad temporal por neumotórax 
espontáneo a tensión es de dos semanas. 

d) Podría conllevar incapacidad permanente para puestos de trabajo que 
dificulten el acceso rápido a un centro médico dotado para tratar las formas 
clínicas severas.  

 



25 
 

114. Señale la propuesta correcta en relación al trasplante renal: 
 

a) En la insuficiencia renal crónica, el trasplante renal es la única medida 
terapéutica que restablece las funciones habituales del riñón: depuradora, 
endocrina y metabólica. 

b) Algunas complicaciones de la insuficiencia renal crónica como la 
coronariopatía severa suelen mejorar tras el trasplante. 

c) Complicaciones como la osteodistrofia y la neuropatía suelen empeorar tras el 
trasplante. 

d) Los pacientes sometidos a un trasplante renal precisan tratamiento 
inmunosupresor unos 5-10 años. 

 
115. El grupo 6 del anexo 1 del RD 1299/2006, de 10 de noviembre, por el que 

se aprueba el cuadro de enfermedades profesionales corresponde a las: 
  

a) Enfermedades profesionales causadas por agentes carcinógenos. 
b) Enfermedades profesionales causadas por agentes físicos. 
c) Enfermedades profesionales causadas por agentes químicos. 
d) Enfermedades profesionales causadas por agentes biológicos. 

 
116. ¿Cuál de las siguientes vías de contacto no es un criterio de relación 

laboral en las intoxicaciones profesionales por plomo y sus compuestos? 
 

a) Inhalatoria. 
b) Cutánea. 
c) Digestiva. 
d) Parenteral. 

 
117. En el marco de las enfermedades profesionales producidas por agentes 
físicos, indicar ¿cuál de las siguientes afirmaciones se corresponde con la 
patología tendinosa crónica del manguito de los rotadores?: 

 
a) La clínica muestra rasgos diferenciales en relación con la patología no 

profesional. 
b) Cursa siempre con dolor agudo de carácter mecánico. 
c) El dolor puede acentuarse durante el reposo nocturno, por disminución del 

espacio subacromial. 
d) Los límites de exposición a movimientos forzados o repetitivos del miembro 
superior o los períodos prolongados de brazos elevados están claramente 
definidos. 

 
118. Señale la respuesta incorrecta en relación al síndrome tóxico:   

 
a) Se asocia al consumo de aceite de colza desnaturalizado. 
b) La proporción de mujeres y hombres es de 3/1. 
c) A día de hoy se desconoce el exacto agente químico causante. 
d) La Unidad del Síndrome del Aceite Tóxico se encarga de desarrollar, 

coordinar y promover la investigación sobre esta patología. 
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119. ¿Cuál de los siguientes NO es un criterio de sospecha de simulación?:  
 

a) Discrepancia entre los síntomas alegados por el sujeto y los hallazgos 
objetivados. 

b) Colaboración del sujeto en la realización de exploraciones y pruebas 
diagnósticas. 

c) Existencia de un contexto médico legal, especialmente a instancia de parte. 
d) Existencia previa de trastorno de la personalidad antisocial. 

 
120. En relación con el dolor neuropático, señale la respuesta incorrecta: 

 
a) La depresión, ansiedad y trastornos del sueño son significativamente más 
prevalentes en pacientes con dolor neuropático. 

b) Independiente de la etiología, los pacientes con dolor neuropático 
experimentan dolor más severo que los pacientes otro tipo de dolor. 

c) Existe una alta prevalencia de dolor neuropático en los pacientes diabéticos, 
con dolor lumbar y en pacientes post-operadas de cáncer de mama. 

d) La reducción del dolor en al menos 30%, no se considera clínicamente 
relevante. 

 
 
 

 

 
 




