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De acuerdo a lo establecido en el Titulo I. Derechos y deberes fundamentales de la
Constitucién Espafiola de 1978, compete a los poderes publicos organizar y tutelar la
salud publica a través de:

A) Instituciones privadas que recogen, analizan y evaluan la informacién epidemioldgica

B) La creacién de centros sanitarios publicos y concertados

C) Medidas preventivas y de las prestaciones y servicios necesarios

D) La red estatal de vigilancia que de manera rotatoria es liderada por una Comunidad

Autonoma

Las atribuciones del Defensor del Pueblo NO se extienden a la actividad de:
A) Autoridades administrativas
B) Funcionarios
C) Ministros
D) Empresarios

En relacién al Tribunal de Cuentas, sefiale la opcion FALSA:

A) El Tribunal de Cuentas es el 6rgano supremo fiscalizador de las cuentas y gestion
econémica del Estado

B) La actividad econdémica financiera de los partidos politicos inscritos en el Registro de
Partidos Politicos del Ministerio del Interior esta sometida a la fiscalizacion por el Tribunal
de Cuentas

C) EI enjuiciamiento de la responsabilidad contable en que incurran quienes tengan a su
cargo el manejo de caudales es funcién del Tribunal de Cuentas

D) La gestion econdmica de los organismos autonomos esta excluida del ambito de
fiscalizacion del Tribunal de Cuentas

Cuédl de las siguientes NO es una funcion del Rey:
A) Convocar a referéndum en los casos previstos en la Constitucion
B) Nombrar y separar a los miembros del Gobierno, a propuesta de su Presidente
C) Autorizar indultos generales
D) ElI mando supremo de las Fuerzas Armadas

Las sesiones plenarias de las dos camaras de las Cortes Generales, Congreso de los
Diputados y Senado, seran:

A) Privadas en todo caso

B) Privadas por regla general

C) Publicas en todo caso

D) Publicas por regla general

En Espafia, los proyectos de ley serdn aprobados por:
A) Una ley organica
B) El Presidente del Gobierno
C) El Consejo de Ministros
D) Las Cortes Generales

De acuerdo a la Ley 47/2003, de 26 de noviembre, General Presupuestaria, el nUmero de
ejercicios a los que pueden aplicarse los compromisos de gastos de caracter plurianual
no seré superior a:

A) Dos

B) Cuatro

C) Cinco

D) Tres



10.

11.

12.

13.

14.

15.

La Ley 50/1997, de 27 de noviembre, del Gobierno, en el procedimiento de elaboracion de
un proyecto de real decreto, establece que el tiempo de consulta publica a los potenciales
destinatarios de la norma en ningun caso sera inferior a:

A) Quince dias naturales

B) Veinte dias naturales

C) Treinta dias naturales

D) Noventa dias naturales

Conforme al articulo 148.1 de la Constitucion Espafiola, las Comunidades Auténomas
podran asumir competencias en las siguientes materias:

A) Control del espacio aéreo, transito y transporte aéreo

B) Marina mercante y abanderamiento de buques

C) Sanidad Exterior

D) Ordenacion del territorio, urbanismo y vivienda

NO se considera una fuente directa del derecho administrativo:
A) Laley
B) La costumbre
C) Los principios generales del derecho
D) La jurisprudencia

Para que exista jurisprudencia se precisan al menos:
A) Dos o mas sentencias de la Audiencia Nacional en el mismo sentido
B) Dos o mas sentencias del Tribunal Supremo en el mismo sentido
C) Tres o mas sentencias de la misma Audiencia Provincial
D) Tres sentencias de cualquier Tribunal

Las Administraciones Publicas NO requerirdn a los interesados el uso obligatorio de
firma para:

A) Formular solicitudes

B) Renunciar a derechos

C) Presentar declaraciones responsables o comunicaciones

D) Comunicar incidencias

Las normas y actos dictados por los 6rganos de las Administraciones Publicas en el
ejercicio de su propia competencia deberan ser observadas por el resto de los érganos
administrativos:

A) Unicamente cuando dependan jerarquicamente entre si

B) Unicamente cuando pertenezcan a la misma Administracion

C) Unicamente cuando se indique en el propio acto

D) Aunque no dependan jerarquicamente entre si o pertenezcan a otra Administracion

¢ Qué normaregula el régimen juridico del sector publico en Espafia?:
A) Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico
B) Real Decreto 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico
C) Ley 40/2005, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico
D) Real Decreto 40/2005, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico

En la organizacién central de la Administracion General del Estado, NO son 6érganos
directivos:

A) Subsecretarios y Secretarios Generales

B) Secretarios de Estado

C) Secretarios generales técnicos y Directores generales

D) Subdirectores generales



16.

17.

18.

19.

20.

21.

Sefale larespuesta FALSA. Entre las funciones de los Ministros estéan:

A) Autorizar las comisiones de servicio con derecho a indemnizacion por cuantia exacta para
altos cargos dependientes del Ministro

B) Celebrar en el ambito de su competencia, contratos y convenios, sin perjuicio de la
autorizacién del Consejo de Ministros cuando sea preceptiva

C) Mantener las relaciones con los 6rganos de las Comunidades Autonomas competentes
por razén de la materia

D) Modificar las Relaciones de Puestos de Trabajo en los casos en que esa competencia
esté delegada en el propio departamento o proponer al Ministerio de Hacienda y
Administraciones Publicas las que sean de competencia de este ultimo

En los consorcios en los que participe la Administracion General del Estado o sus
organismos publicos y entidades vinculados o dependientes se requerird que su creacion
se autorice por:

A) Real decreto legislativo

B) Real decreto

C) Decreto

D) Ley

En qué norma se establece el deber de las Administraciones Publicas de “Prestar, en el
ambito propio, la asistencia que las otras Administraciones pudieran solicitar para el
eficaz ejercicio de sus competencias”:

A) Ley de Régimen Juridico del Sector Publico

B) Ley de Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas

C) Ley de Contratos del Sector Publico

D) Ley General Tributaria

Segun la Ley 9/2017, de 8 de noviembre, de Contratos del Sector Publico, sefiale cual de
los siguientes contratos NO se consideraria un contrato de suministro:
A) La compra de reactivos de laboratorio para los laboratorios oficiales de control de
medicamentos de la Agencia Espafnola de Medicamentos y Productos Sanitarios
B) La gestidn del servicio de cafeteria en el Ministerio de Sanidad
C) EI arrendamiento de servidores para el correo electrénico de la Agencia Espanola de
Medicamentos y Productos Sanitarios
D) La adquisicion de teléfonos moviles por la Agencia Espafiola de Medicamentos y
Productos Sanitarios

Segun el texto refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado Publico, aprobada
por el Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, cual de las siguientes
caracteristicas NO es propia del personal eventual:
A) El nombramiento y cese seran libres
B) La condicién de personal eventual no constituye un mérito para acceder a la Funcion
Publica
C) Su numero y condiciones retributivas seran publicas
D) Los procedimientos de seleccidn deberan regirse por los principios de igualdad, mérito y
capacidad

Segun la Ley Orgéanica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y
hombres, entre los criterios de actuacién de las Administraciones Publicas en aplicacién
del principio de igualdad entre mujeres y hombres, NO se encuentra:

A) Evaluar periddicamente la efectividad del principio de igualdad en su ambito

B) Promover la presencia equilibrada de mujeres y hombres en los 6rganos de seleccion

C) Asegurar el acceso a la funcién publica en una proporcién equilibrada

D) Establecer medidas efectivas de proteccion frente al acoso sexual



22. Entre los derechos y obligaciones de las personas en situacion de dependencia
reconocidos por la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocién de la Autonomia
Personal y Atencidn a las personas en situacion de dependencia, NO se encuentra:

A) Decidir libremente sobre el ingreso en centro asistencial

B) El ejercicio pleno de sus derechos patrimoniales

C) Iniciar las acciones jurisdiccionales en defensa de sus derechos, actuando en su nombre
quienes ostenten la representacién legal en el caso de personas incapacitadas
judicialmente

D) El acceso al procedimiento de revisidon de su expediente administrativo por el Consejo
Territorial de Servicios Sociales y del Sistema para la Autonomia y Atencion a la
Dependencia

23. Sefiale la opcion FALSA en relacion con el Plan de prevencion de riesgos laborales
previsto en el Real Decreto 39/1997, de 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento
de los Servicios de Prevencion:

A) Debe ser aprobado por la direccién de la empresa y ser conocido por todos sus
trabajadores

B) No se requiere cuando el empresario recurra a uno o varios servicios de prevencion ajenos

C) Incluye informacién sobre la actividad productiva, el nUmero y caracteristicas de los centros
de trabajo con relevancia en la prevencion de riesgos laborales

D) Debe estar a disposicion de la autoridad laboral, de las autoridades sanitarias, y de los
representantes de los trabajadores

24. Qué esfera NO se abarca en los objetivos de la Agenda 2030 para el desarrollo sostenible:
A) Econoémica
B) Social
C) Ambiental
D) Politica

25. NO es un comité técnico de la Organizacién para las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura (FAO), el:
A) Comité de Agricultura
B) Comité de Pesca
C) Comité Forestal
D) Comité de Finanzas

26. En relacion ala Organizacion Panamericana de la Salud, indique la afirmacién FALSA:
A) Los miembros de la organizacion representan a 51 paises y territorios
B) Su sede regional esta ubicada en Méjico DF
C) Sirve como la oficina regional para las Américas de la Organizacion Mundial de la Salud
D) La calidad del aire es uno de los temas que aborda

27. El Convenio del Consejo de Europa sobre la falsificacion de productos médicos y delitos
similares que supongan una amenaza para la salud publica (MEDICRIME):
A) No ha sido ratificado por Espana
B) No incluye los medicamentos veterinarios
C) Incluye los accesorios de los productos sanitarios
D) No considera la falsificacién de documentos

28. En el Ambito de la Administracion General del Estado, el impulso, la coordinacion y el
seguimiento de los planes de accion de Gobierno Abierto de los departamentos
ministeriales corresponde a la:

A) Direccion General de Funcion Publica

B) Direccién General de Gobernanza Publica

C) Direccion General de Transparencia y Atencion al Ciudadano
D) Oficina de Conflictos de Intereses



29.

30.

31.

32.

33.

34.

El 6rgano colegiado de caracter técnico, de cooperacion entre las Administraciones
Publicas Espafolas (estatal, autonémicas y locales), para el establecimiento de medidas,
estrategias, objetivos y directrices sobre Gobierno Abierto, y que puede elevar sus
propuestas ala Conferencia Sectorial de Administracién Publica se denomina:

A) Comisién Sectorial de Gobierno Abierto

B) Foro de Gobierno Abierto

C) Conferencia de Gobernanza

D) Comision Interministerial de Gobernanza Publica

De acuerdo con la Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a la
informacién publica y buen gobierno, las disposiciones sobre la “publicidad activa”
recogidas en el Capitulo Il del Titulo | de la Ley seran aplicables a:
A) Sociedades mercantiles en cuyo capital social la participacion, directa o indirecta, de
Administracion General del Estado sea igual o superior al 20 por 100
B) Partidos politicos
C) Las entidades privadas que perciban durante el periodo de un afno ayudas o subvenciones
publicas en una cuantia superior a 30.000 euros o cuando al menos el 30 % del total de
sus ingresos anuales tengan caracter de ayuda o subvencion publica
D) Las fundaciones privadas

Con arreglo a la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional
de Salud la cartera comun de servicios del Sistema Nacional de Salud NO se articularé en
torno a una de las siguientes modalidades:

A) Cartera comun basica de servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud

B) Cartera comun suplementaria del Sistema Nacional de Salud

C) Cartera comun de servicios accesorios del Sistema Nacional de Salud

D) Cartera comun de servicios asistenciales complementarios del Sistema Nacional de Salud

La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y de
derechos y obligaciones en materia de informacién y documentacion clinica, establece en
su articulo 4 (Derecho a la informacién asistencial) que:
A) Toda persona tiene derecho a que se respete el caracter confidencial de los datos
referentes a su salud
B) Toda actuacion en el ambito de la salud de un paciente necesita el consentimiento libre y
voluntario del afectado
C) EI médico responsable del paciente le garantiza el cumplimiento de su derecho a la
informacién
D) El facultativo proporcionara al paciente, antes de recabar su consentimiento escrito, cierta
informacion basica

El modelo de organizacion del Sistema Nacional de Salud en Espafia es de tipo:
A) Bismarck con médicos remunerados por salario/capitaciéon
B) Beveridge con financiacién predominante a través de impuestos
C) Bismarck con acceso universal
D) Beveridge con financiaciéon a través de cuotas obligatorias pagadas por empresarios y
trabajadores

Dentro de las prestaciones del Sistema Nacional de Salud se encuentran:
A) Prestaciones ortoprotésicas sin ninguna restriccién
B) Prestacion odontoldgica incluyendo tratamiento reparador de la denticién temporal
C) El transporte sanitario sin restriccion
D) Tratamientos dietoterapicos a las personas que padezcan determinados trastornos
metabdlicos congénitos



35. Segun el Real Decreto Legislativo 1/2015, de 24 de julio, por el que se aprueba el texto
refundido de la ley de garantias y uso racional de medicamentos y productos sanitarios,
se considera medicamento a:

A)
B)
C)
D)

Las formulas magistrales y preparados oficinales

Los remedios secretos magistrales

Los dispositivos con el objetivo de tratar una enfermedad
Los productos de cuidado personal

36. A nivel estatal, indique cudl de los siguientes ministerios es competente en la regulacién
y autorizacién de las actividades de juego:

A)
B)
C)
D)

Ministerio de Industria, Comercio y Turismo

Ministerio de Sanidad

Ministerio de Consumo

Ministerio de Asuntos Econémicos y Transformacion Digital

37. ¢Cuantas Secretarias de Estado y Subsecretarias tiene el Ministerio de Sanidad?:

A)
B)
C)
D)

1 Secretaria de Estado y 1 Subsecretaria
1 Secretaria de Estado y ninguna Subsecretaria
Ninguna Secretaria de Estado y 1 Subsecretaria
2 Secretaria de Estado y 1 Subsecretaria

38. Laorganizacion Nacional de Trasplantes es un érgano adscrito a:

A)
B)
C)
D)

La Secretaria de Estado de Sanidad

La Direccion General de Salud Publica

El Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud
La Subsecretaria de Sanidad

39. Cuédl de las siguientes funciones corresponde al Comité de Seguridad de Medicamentos
de Uso Humano de la Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios
(AEMPS):

A)

B)

C)

D)

Promover la armonizacion de criterios en actuaciones de inspeccién y control sobre
medicamentos, productos sanitarios, cosméticos y productos de higiene personal en el
ambito de sus competencias

Informar sobre los estudios posautorizacién, informes periédicos de seguridad y planes de
gestion de riesgos, asi como de los medicamentos que deben de estar sujetos a especial
control médico por razones de seguridad

Armonizar los procedimientos necesarios para garantizar la homogeneidad en el
tratamiento y evaluaciéon de los datos recogidos en las notificaciones de sospechas de
reacciones adversas a medicamentos por los Centros Autondmicos de Farmacovigilancia
Velar por la eficiencia y transparencia en los procedimientos de autorizacion de
medicamentos humanos

40. Sefiale la opcidén FALSA con respecto a la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y
Nutricién (AESAN):

A)
B)

C)
D)

Se adscribe organicamente al Ministerio de Sanidad

Depende funcionalmente del Ministerio de Consumo, del Ministerio de Sanidad y del
Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion

Es un organismo auténomo

Su presidencia corresponde a la persona titular de la Secretaria General de Consumo y
Juego

41. Por orden cronolégico indique cudl es el tratado de la Uni6én Europea mas reciente:

A)
B)
C)
D)

Tratado de Niza
Tratado de Lisboa
Tratado de Roma
Tratado de Amsterdam



42.

43.

44,

45,

46.

47.

La sede del Tribunal de Cuentas de la Union Europea esta en:
A) Luxemburgo
B) Bruselas
C) Estrasburgo
D) Francfort

En relacion con el Derecho Comunitario y el ordenamiento juridico de los Estados
Miembros, sefiale la opcién VERDADERA:

A) Las Directivas requieren de su transposicion a la legislaciéon de los Estados Miembros

B) Los Reglamentos no gozan de eficacia plena y requieren transposicion

C) Las decisiones no son normas obligatorias

D) Tanto las Directivas, como los Reglamentos y las Decisiones requieren transposicion

Con respecto a la libre circulacion de los trabajadores, sefiale la opcion FALSA:
A) Es uno de los principios fundamentales de la Unién desde su creacion
B) Constituye un derecho fundamental de los trabajadores que complementa a la libre
circulacion de bienes, capitales y servicios en el mercado Unico europeo
C) Supone la aboliciéon de toda discriminacién por razén de la nacionalidad con respecto al
empleo, la retribucién y las demas condiciones de trabajo
D) No se considera una de las cuatro libertades de que disfrutan los ciudadanos de la Unién

El Tratado de Funcionamiento de la Unidn Europea (TFUE) en su articulo 168 establece lo
siguiente:
A) La Unién Europea (UE) trabaja para lograr un mayor nivel de proteccion de la salud a
través de sus politicas y actividades
B) La libre circulacion de mercancias en la Unién Europea
C) El comercio exterior dentro de la Unién Europea
D) La estructura de la Agencia Europea de Medicamentos

En relacién con el Plan de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia: Componente 18,
sefiale la respuesta FALSA:
A) Incluye inversiones en equipos de alta tecnologia médica y en un Plan para la
racionalizacion del consumo de medicamentos y productos sanitarios
B) Las Comunidades Auténomas no han participado en el disefio de las reformas e
inversiones, pero tendran un papel esencial en la implementacién de las mismas
C) Consta de 5 reformas: fortalecimiento de la atencién primaria y comunitaria; reforma del
sistema de salud publica; consolidacion de la cohesion, la equidad y la universalidad;
refuerzo de las capacidades profesionales y reduccion de la temporalidad; reforma de la
regulacion de medicamentos y productos sanitarios
D) Tiene como objetivo reforzar y fortalecer el Sistema Nacional de Salud, en coordinacion
con las Comunidades Auténomas a través del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional
de Salud

Con respecto al “Commitee for Medicinal Products for Human Use” (CHMP) de la Agencia
Europea del Medicamento (EMA), sefiale la opcion FALSA:
A) Esta constituido por un representante de cada Estado Miembro, para un periodo de 3 afnos
que puede ser renovado
B) Se encarga de preparar la opinién de la EMA en cualquier cuestion relacionada con la
evaluacion de medicamentos de usos humano
C) Es responsable de la evaluacion de la solicitud de la designacién de medicamentos
huérfanos
D) Ofrece consejo cientifico a las compafias farmacéuticas en el desarrollo de nuevos
medicamentos



48.

49.

50.

51.

52.

53.

En relacién al Marco Comun de Evaluacién CAF (Common Assessment Framework),
sefale la afirmacion FALSA:
A) Esta desarrollado por y para el sector privado
B) Es gratuito
C) Esta inspirado originalmente en el Modelo de Excelencia de la Fundacion Europea para la
Gestion de Calidad (EFQM)
D) “Liderazgo” y “Estrategia y planificacion” son dos de los criterios denominados agentes
facilitadores

De acuerdo a la norma ISO 9001:2015 Sistemas de gestion de calidad, sefiale la
afirmacién FALSA:
A) Considera que el pensamiento basado en riesgos es esencial para lograr un sistema de
gestion de calidad eficaz
B) La organizacion debe determinar las cuestiones externas e internas que son pertinentes
para su proposito y su direccion estratégica
C) La politica de calidad no debe estar disponible para las partes pertinentes
D) La organizacion debe definir el alcance para cada auditoria interna

En relacion con el Plan Nacional frente a la Resistencia a los Antibiéticos (PRAN), sefale
la respuesta FALSA:
A) Es una iniciativa que, por sus caracteristicas, requiere un enfoque independiente desde la
Salud Humana, Sanidad Animal y Medioambiente
B) Incluye seis lineas estratégicas: vigilancia, control, prevencién, investigacion, formacion y
comunicacion
C) Tiene como obijetivo reducir el riesgo de seleccion y diseminacion de resistencia a los
antibioticos
D) Incluye acciones clave tales como, los programas de higiene de manos, Programas de
Uso Optimizado de Antibidticos (PROA) o los Programas Reduce

Es FALSO respecto a la Encuesta Europea de Salud de Espafia EESE 2020 que:
A) El cuestionario para Espafa fue adaptado conjuntamente por el INE y el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
B) El trabajo de campo se realizé del 15 de julio de 2019 al 14 de septiembre de 2019
C) El cuestionario consta de 4 modulos
D) El ambito geografico es nacional

Respecto a los Cuestionarios Individuales del Censo de Poblacion y Viviendas 2011, es
FALSO que incluye informacion de:

A) Lugar donde residia hace 20 afios

B) Lugar de nacimiento de la madre

C) Nacionalidad

D) Realizacién de tareas no remuneradas

En relacion con la regulacion del Sistema de Informacién Sanitaria en Espafia en la Ley
16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del Sistema Nacional de Salud, es
VERDADERO que:

A) El capitulo que lo regula tiene 4 secciones

B) Hay un articulo de uso de la receta electrénica

C) Hay un articulo referido a tarjeta sanitaria individual

D) En su articulado no se hace mencioén a la cesion de datos



54. Es FALSO respecto al Plan Estadistico Nacional 2021-2024, aprobado por Real Decreto
1110/2020, de 15 de diciembre, por el que se aprueba el Plan Estadistico Nacional 2021-
2024, que:

A)
B)

C)
D)

Una de las lineas estratégicas es el uso de nuevas fuentes de informacion incluyendo la
utilizacion de big data

Una de las lineas estratégicas es el uso de nuevas fuentes de informacién incluyendo la
reduccion progresiva del uso de registros administrativos

El plan hace publico el presupuesto asignado a la actividad estadistica

Una de las lineas estratégicas es la incorporacion de la variable edad en las estadisticas
oficiales

55. Es FALSO respecto a la informacidn recogida en el Informe Anual del Sistema Nacional
de Salud 2020-2021 que:

A)
B)

C)

D)

Durante el periodo 2007-2019 la esperanza vida al nacer aumento en 2,7 afos

Durante el periodo 2007-2019 la esperanza vida al nacer aumenté en todas las
comunidades auténomas

Entre 2007 y 2019 la esperanza vida a los 65 afios crecié en 9 comunidades y disminuy6
en las otras 8 y en las ciudades autbnomas

Entre 2006 y 2019 los afios vida saludables a los 65 afios aumentaron en el conjunto de la
poblacion 1,4 afios

56. Es FALSO respecto a las medidas de efecto e impacto en epidemiologia que:

A)

B)
C)

D)

El riesgo atribuible es la diferencia de la incidencia de la enfermedad entre los expuestos y
no expuestos al factor de riesgo

El riesgo atribuible es una medida del efecto absoluto del factor de riesgo

Un factor de riesgo con un riesgo relativo modesto no puede tener gran impacto sobre la
Salud Publica

Un riesgo relativo inferior a 1 significa que el factor de estudio reduce el riesgo de la
variable resultado

57. Es FALSO en relacion al Sistema de Informacién de Atencién Primaria (SIAP) del Sistema
Nacional de Salud que:

A)
B)
C)

D)

Es un sistema de informacioén estadistico establecido por consenso actualmente con 12
comunidades auténomas

Incluye estadisticas relativas a los recursos y la actividad gestionados por los Servicios de
urgencias y emergencias 112/061

Contiene informacion sobre la actividad asistencial llevada a cabo en los domicilios de los
pacientes

Contiene informacion sobre la actividad asistencial llevada a cabo fuera del horario habitual
de funcionamiento (actividad urgente) en los centros sanitarios de Atencion Primaria

58. Respecto a la base de datos clinicos de atenci6on primaria (BDCAP), ¢cual de las
siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A)
B)
C)
D)

Estan excluidos los problemas de salud mental

Contiene informacion de nivel de renta y situacion laboral

Contiene informacion de nivel educacion

Esta gestionada por la Oficina Ejecutiva del Marco Estratégico de Atencién Primaria y
Comunitaria



59.

60.

61.

62.

63.

64.

¢Cuadl de las siguientes es VERDADERA en relacion con el Registro de Actividad de
Atencién Sanitaria Especializada (RAE-CMBD)?
A) El registro tiene datos de caracter personal por lo que no se integra en el Sistema de
Informacion Sanitaria del Sistema Nacional de Salud
B) No es objetivo del registro la identificacion inmediata de patologias potencialmente
mortales que exigen una actuacion urgente
C) Elrégimen de financiacién no es una variable del registro
D) Un tipo de contacto incluido en el registro es la atencion urgente extra-hospitalaria

Es VERDADERO en relacion con el Sistema de Informacion Sobre Listas de Espera en el
Sistema Nacional de Salud que:
A) La poblacién de referencia para la tasa por 10.000 habitantes es el Registro RAE-CMBD
B) La lista de espera quirurgica esta desagregada por grupo de edad y sexo
C) Entre los procesos seleccionados de seguimiento se incluye el tunel carpiano
D) Con motivo de la pandemia de COVID-19 la ultima actualizacion de datos disponible es la
que se publicé en diciembre de 2019

Es FALSO respecto al calculo del tamafio muestral que:
A) La magnitud de la diferencia que se pretende detectar es un parametro que condiciona el
tamarfio de la muestra
B) Silos valores de la variable estudiada fluctian poco entre los sujetos en estudio, el tamafio
muestral necesario sera mayor que si fluctian mucho
C) El tipo de variable estudiada y el tipo de estudio influyen en su calculo
D) La estratificacion de las variables influye en su calculo

Es FALSO respecto a la estadistica que:
A) Con los métodos de la estadistica descriptiva se pueden extraer conclusiones de una
poblacion a partir de los datos obtenidos de una muestra
B) El nivel de significacién es un riesgo de equivocarse que voluntariamente asume el
investigador
C) El error tipo Il se comete cuando aceptamos una hipoétesis nula que es falsa
D) La estimacion puntual no aporta datos respecto a la precision de la estimacion

Es FALSO respecto a la evaluacién de la calidad asistencial que:
A) La satisfaccion del paciente con la atencién sanitaria es un indicador de proceso
B) La calidad de vida de los pacientes se incluye entre los indicadores de resultado
C) La frecuencia de infecciones relacionadas con la asistencia sanitaria es un indicador de
resultado
D) Los indicadores centinela pueden ser de proceso

Es FALSO respecto alos indicadores clave del Sistema Nacional de Salud (SNS) que:
A) Las desagregaciones ofrecidas incluyen la geografica a nivel de comunidad auténoma y a
nivel de provincia
B) Estos indicadores aportan comparabilidad y accesibilidad al SNS
C) Se basan en el modelo conceptual sugerido por los Indicadores Europeos de Salud (ECHI)
D) Recursos y gasto son dominios incluidos en el marco conceptual



65. En relacion a la Historia Clinica Digital del Sistema Nacional de Salud (HCDSNS) es
FALSO que:

A) Uno de los documentos que pueden ser consultados en la HCDSNS es la historia clinica
resumida

B) Cada ciudadano puede conocer los accesos realizados a la informacion disponible en su
HCDSNS

C) La historia clinica resumida contiene los datos considerados mas relevantes para una
asistencia sanitaria programada

D) El ciudadano puede reclamar en caso de accesos a la informacién disponible en su
HCDSNS que considere no justificados

66. Es FALSO respecto ala Receta Electronica Interoperable del SNS que:

A) Para la dispensacion no es necesario presentar la hoja de medicacién activa e informacion
al paciente

B) Cualquier persona que disponga de tarjeta sanitaria individual del Sistema Nacional de
Salud puede hacer uso de la receta electronica interoperable

C) Latarjeta sanitaria individual es requisito imprescindible para que el farmacéutico pueda
acceder a los productos dispensables del titular de la tarjeta

D) Los medicamentos con visado de inspeccién no se pueden dispensar en una oficina de
farmacia de otra comunidad auténoma

67. Es FALSO respecto a las principales estadisticas sanitarias internacionales que:

A) El Centro Europeo para la Prevencién y el Control de las Enfermedades (ECDC) es un
centro gestor integrado en Eurostat

B) Las estadisticas de la Unién Europea que proceden de datos administrativos suelen estar
disponibles por sexo y grupo de edad

C) Los datos de las encuestas de la Unién Europea se agrupan por situacion socioeconémica,
como nivel de educacion y de ingresos, ocupacion, grado de urbanizacién, etc

D) Las estadisticas de Eurostat tienen datos de seguridad en el trabajo

68. Es VERDADERO respecto a los resultados del estudio promovido por el ministerio de
sanidad, Estudio ENEAS, de analisis de efectos adversos ligados a la asistencia sanitaria
en Espafa que:

A) EI12,8% de los efectos adversos encontrados se consideraron evitables

B) Los eventos adversos relacionados con la infeccion hospitalaria fueron poco significativos

C) En el estudio se analizaba la seguridad del paciente en centros de salud del Sistema
Nacional de Salud

D) Los dafios relacionados con la medicacion representaron el 37,4% de los efectos adversos
encontrados

69. ¢Cual de las siguientes teorias y modelos de modificacion de comportamientos en salud
se basa en la influencia en la aceptaciéon o rechazo de las personas a las medidas
preventivas?

A) Modelo de creencias en salud

B) Teoria de la accién razonada

C) Teoria de la conducta planificada

D) Modelo del proceso de precaucién-adopcion

70. Respecto ala planificacion sanitaria es FALSO que:
A) La efectividad es la relacion entre el efecto y la magnitud inicial del problema e indica el
impacto real sobre el problema trabajado
B) El método Hanlon tiene en cuenta la magnitud del problema, pero no su severidad
C) El método Hanlon es un método de valoracién de las necesidades
D) Un tipo de necesidades a tener en cuenta son las expresadas por la poblacién en forma de
demanda de servicio

K-11



71. Es FALSO respecto al Centro Europeo para la prevencion y control de las enfermedades
(ECDC) que:

A) EI ECDC es una agencia de la Unidon Europea destinada a reforzar las defensas de Europa
contra las enfermedades transmisibles y no transmisibles

B) Uno de los programas de enfermedades del ECDC es el de influenza y otros virus
respiratorios

C) Uno de los programas de enfermedades del ECDC es el de enfermedades transmitidas por
los alimentos y el agua y zoonosis

D) Uno de los programas de enfermedades del ECDC es la resistencia a los antimicrobianos e
infecciones asociadas a la asistencia sanitaria

72. Es FALSO respecto al vigente Reglamento Sanitario Internacional (RSI) que:

A) La OMS podra aconsejar exigir vacunacion u otras medidas profilacticas en las
recomendaciones que formule a los Estados Parte con respecto a las personas

B) EI Comité de Emergencias determinara si un evento constituye una emergencia de salud
publica de importancia internacional

C) La OMS podra aconsejar denegar la entrada a las personas sospechosas o afectadas en
las recomendaciones que formule a los Estados Parte con respecto a las personas

D) ElI Comité de Examen establecido por el Director General incluye, entre sus funciones,
proporcionar asesoramiento técnico sobre los asuntos que éste le remita en relacién con el
funcionamiento del RSI

73. Es FALSO respecto al Centro de Coordinacién de Alertas y Emergencias Sanitarias
(CCAES) del Ministerio de Sanidad que:

A) Su funcioén principal es coordinar la gestién de la informacién y respuesta ante situaciones
de alerta o emergencia sanitaria nacional o internacional que supongan una amenaza para
la salud de la poblacién

B) Ejerce de Centro Nacional de enlace con la OMS

C) Realiza actividades de inteligencia epidemioldgica

D) Ejerce de Centro Nacional de Enlace con Eurostat

74. Es FALSO respecto a la vigilancia de las infecciones relacionadas con la asistencia
sanitaria (IRAS) que:

A) Se incluye en el Plan Nacional frente a la Resistencia a los Antibiéticos (PRAN) 2019 —
2021

B) La Comision de Salud Publica del Consejo Interterritorial del SNS aprobdé en 2015 la
creacion de un Sistema Nacional de Vigilancia de las IRAS

C) El Sistema Nacional de Vigilancia de las IRAS no esta integrado en la Red Nacional de
Vigilancia Epidemiologica (RENAVE)

D) Dos de los primeros modulos de vigilancia incorporados en una primera fase de
implementacién son el médulo de vigilancia de infeccion de herida quirdrgica y el de
vigilancia de IRAS en las Unidades de Cuidados Intensivos

75. Es FALSO respecto a la evaluaciéon de pruebas diagnésticas que:

A) En la evaluacion de la validez de una prueba diagndstica el parametro mas importante es
el valor predictivo positivo

B) Un valor predictivo positivo elevado requiere dos condiciones esenciales: baja sensibilidad
y alta prevalencia de la enfermedad

C) El valor predictivo de la prueba positiva se define como probabilidad de que el resultado
positivo de una prueba corresponda a un enfermo

D) El valor predictivo de la prueba negativa se define como probabilidad de que un resultado
negativo de una prueba corresponda a un sano



76. Es VERDADERO respecto a la validez de una prueba diagnostica que:

A)

La sensibilidad es la probabilidad que tiene una prueba diagndstica de dar resultados
positivos entre los sujetos sanos

Una sensibilidad del 0,9 o 90% indica que la prueba da un resultado positivo en el 90% de
los que tienen el proceso

La especificidad indica la probabilidad de que un resultado negativo de una prueba
corresponda a un sano

Una especificidad de 0,9 o 90% significa que una prueba tiene la capacidad de dar
resultados negativos en el 10% de los que no tienen la enfermedad o condicion problema

77. Es VERDADERO en relaciéon con los estudios epidemioldgicos que:

A)

B)
C)
D)

Los estudios de cohortes son los disefios mas adecuados para describir la incidencia y
evolucion de una enfermedad

El enmascaramiento es un procedimiento que se realiza antes de la aleatorizacion

El enmascaramiento de la intervencion es siempre factible

El analisis por intencion de tratar es exclusivo de los estudios casos-control

78. Es VERDADERO en relaciéon con los estudios epidemioldgicos que:

79.

80.

81.

A)
B)

C)

D)

Los estudios casos control no constituyen una metodologia adecuada para el estudio de
los factores causales de enfermedades transmisibles

El analisis por intencion de tratar consiste en analizar los pacientes en el grupo al que
fueron asignados inicialmente, aunque no cumplieran con el tratamiento

En el seguimiento de las cohortes de un ensayo clinico es importante no excluir del estudio
a aquellos enfermos que sufran acontecimientos adversos o que desarrollen condiciones
en las que el tratamiento del ensayo esté contraindicado

En los estudios casos control los controles se seleccionan en funcion de la exposicion

¢Cudl de las siguientes NO es una intervencion seleccionada para la accién de la
Estrategia de Promocién de la Salud y Prevencidon en el SNS?:

A)
B)

C)

D)

El consejo integral sobre estilos de vida durante el embarazo y la lactancia

El consejo integral sobre estilos de vida en atencion especializada vinculado a recursos
asistenciales en la poblacién adulta

El consejo integral sobre estilos de vida en atencién primaria vinculado a recursos
comunitarios en poblacién mayor de 50 afios

El cribado de fragilidad y atencion multifactorial a la persona mayor

¢Cudl de las siguientes es FALSA respecto a la epidemiologia de las lesiones no
intencionales?

A)
B)
C)
D)

Las caidas son la causa principal de lesiones en las personas mayores

La mayoria de los ahogamientos en los nifios se producen en el mar

La mayor parte de las intoxicaciones se producen en el hogar

Las causas mas frecuentes de intoxicaciones son el consumo de medicamentos y la
inhalacién de gas

¢, Cuadl de las siguientes es FALSA respecto al consumo de alcohol?

A)

En la Region Europea de la OMS el alcohol es responsable de 1 de cada 4 muertes entre
adultos jévenes de 20 a 24 afos

La Region Europea de la OMS es la region con niveles mas altos de consumo de alcohol
del mundo

Existe un vinculo causal del alcohol y distintos tipos de cancer, pero no con el cancer de
mama en mujeres

Cualquier tipo de bebida alcohdlica esta relacionada con el cancer



82.

83.

84.

85.

86.

87.

Es FALSO respecto a la Ley 28/2005, de 26 de diciembre, de medidas sanitarias frente al
tabaguismo y reguladora de la venta, el suministro, el consumo y la publicidad de los
productos del tabaco que:
A) En la ley se prohibe la comercializacidn, venta y suministro de cigarrillos no provistos de
capa natural en unidades sueltas o0 empaquetamientos de menos de 20 unidades
B) El capitulo Ill trata de la regulacion de la publicidad, promocion y patrocinio de los
productos del tabaco
C) La ley establece la prohibicién de venta y suministro de productos del tabaco en los centros
culturales
D) La ley no aborda medidas de facilitacion de la deshabituacion tabaquica

Cuando se dice que el grupo de sujetos expuestos al factor de exposicion tiende a
desarrollar el evento 5 veces mas en relacidén con el grupo no expuesto, se esta haciendo
referencia a:

A) Tasa de incidencia

B) Riesgo atribuible

C) Incidencia acumulada

D) Riesgo relativo

Respecto a los indicadores de actividad fisica del Informe del Observatorio de la
Nutricion y de Estudio de la Obesidad de la estrategia NAOS es FALSO que:

A) El % de personas con 15 o mas afios que practica algun deporte al menos una vez por
semana ha aumentado de la encuesta de habitos deportivos de 2015 a la de 2020,
pasando de 45% a 55%

B) En la encuesta de habitos deportivos de 2015 el % de hombres que practica algun deporte
al menos una vez por semana es superior al de mujeres

C) En la encuesta de habitos deportivos de 2020 el % de mujeres que practica algun deporte
al menos una vez por semana es superior al de hombres

D) Por grupos de edad, globalmente (hombres y mujeres) el grupo de 20-24 anos tiene el
porcentaje mas alto de practica de algun deporte al menos una vez por semana en la
encuesta de habitos deportivos de 2020

Entre los sintomas fisicos frecuentes de los indicadores de sospecha en antecedentes y
caracteristicas de la mujer recogidos en el Protocolo comun para la actuacion sanitaria
ante la violencia de género NO se encuentra:

A) Dolores articulares

B) Mareo

C) Dificultades respiratorias

D) Molestias gastro-intestinales

Sefiale la respuesta FALSA respecto a la intervencion para prevenir el deterioro funcional
de la persona mayor:
A) El cribado de fragilidad/limitacion funcional en la persona mayor se realiza en base a una
prueba de ejecucion
B) Se clasifican como personas fragiles aquellas con un resultado SPPB < 10 puntos
C) Una vez realizada la intervencidon no es necesario realizar seguimiento
D) La intervencién consiste en un consejo, con recomendaciones sencillas para realizar un
programa de ejercicio fisico multi-componente (resistencia aerdbica, flexibilidad, equilibrio y
fuerza muscular)

Cual de los siguientes aspectos NO es un criterio para la toma de decisiones estratégicas
respecto alos programas de cribado poblacional:

A) Prueba inicial de cribado simple y segura

B) Enfermedad poco conocida

C) Existencia de un tratamiento mas efectivo en fase presintomatica

D) El beneficio del programa supera los potenciales riesgos



88.

89.

90.

91.

92.

93.

94.

Cudl de las siguientes NO es una de las 6 lineas estratégicas de la Estrategia para el
Abordaje de la Cronicidad en el Sistema Nacional de Salud:
A) Promocion de la salud
B) Prevencion de las condiciones de salud y limitaciones en la actividad de caracter crénico
C) Especializacién de la asistencia
D) Equidad en salud e igualdad de trato

Cudl de los siguientes NO es uno de los objetivos de la Estrategia de cancer del Sistema
Nacional de Salud:
A) Mejorar la sospecha diagnostica de cancer, tanto en personas adultas como en la infancia
y adolescencia
B) Deteccion precoz de cancer colorrectal
C) Favorecer el reconocimiento médico-legal del cancer profesional
D) Realizar programas de cribado en el ambito laboral

Cual de los siguientes NO es un objetivo especifico de la linea estratégica de Promocidn
de estilos de vida saludables y prevencién primaria de la Estrategia en Diabetes del
Sistema Nacional de Salud:

A) Disminuir la incidencia de sobrepeso y obesidad en poblacién infantil

B) Aumentar el porcentaje de poblacion que realiza actividad fisica

C) Incrementar el consumo de fruta y verdura

D) Promover la lactancia materna

En relacion con el estudio nacional sero-epidemioldgico de ENE-COVID:
A) Su objetivo fue estimar la prevalencia de infeccién por SARS-Cov2 en Espafia
B) Cada participante de la primera ronda elegia entre una muestra de sangre extraida por
venopuncién o un test rapido de anticuerpos con sangre obtenida por digitopuncién
C) Se diseno el estudio con una cohorte dinamica de un minimo de 60.000 personas
D) Se realizé una segunda ronda meses después de la primera para evaluar la evolucion de
la prevalencia

Sefale la respuesta FALSA respecto a los criterios de evaluacién para fundamentar
modificaciones en el programa de vacunacién en Espafia:

A) Efectividad y seguridad de la vacuna

B) La carga de enfermedad

C) Evaluacion social

D) Repercusiones de la modificacion

Indique cual de las siguientes indicaciones es FALSA para la vacunacidon de personas
inmunodeprimidas:
A) En caso de déficits del sistema complemento se recomienda la vacunacién simultanea
frente al neumococo con ambas vacunas conjugada y polisacarida
B) En casos graves de deficiencias de células T y combinadas, en los que el defecto es
completo, estan contraindicadas todas las vacunas de microorganismos vivos
C) Las vacunas de bacterias y virus vivos atenuados estan contraindicadas en
Inmunodeficiencias primarias graves tanto humorales como combinadas
D) En pacientes que deben iniciar tratamiento inmunosupresor, siempre que sea posible,
deben administrarse las vacunas indicadas antes de iniciar la terapia

Cual de las siguientes vacunas no esta indicada a los 4 meses de edad segun el
“calendario comun de vacunacion a lo largo de toda la vida” aprobado por el Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud (Calendario recomendado afio 2022):

A) VPI (vacuna frente a la polio inactivada)

B) dTpa (vacuna frente a la difteria, tétanos, tosferina acelular)

C) VCN (vacuna frente a la enfermedad neumocdcica)

D) TV (vacuna frente a Sarampiodn, rubeola y parotiditis)
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95. En relacién con la erradicacion de la poliomielitis indique la afirmacion FALSA:

A)

Para mantener un territorio libre de polio y evitar la reintroduccion del virus se requieren
elevadas coberturas de vacunacion en todos los grupos de poblacion y niveles geograficos
Un sistema de vigilancia de poliovirus activo es necesario en el plan de erradicacion de la
poliomielitis

De los tres poliovirus salvajes, ya se han declarado erradicados dos: el tipo 1 y el tipo 3

En 2019 la cobertura media nacional en Espafia fue del 95,5%

96. Respecto al Plan estratégico para la eliminacion del sarampion y la rubeola en Espafia
sefiale larespuesta FALSA:

A)

B)

C)

D)

La finalidad del Plan es mantener la eliminacion del sarampién y la rubeola en Espafia,
alcanzadas ambas en 2015

Las estrategias para mantener la eliminacion en Espafa son: fortalecer la inmunidad de la
poblacidn, fortalecer el sistema de vigilancia y la actuacion en brotes y crear y reforzar
estrategias de comunicacion, informacién y asesoria

Uno de los objetivos de la estrategia de fortalecer el sistema de vigilancia es garantizar
una investigacion de laboratorio de calidad

Se debera aprovechar cualquier contacto con el sistema sanitario para revisar, informar y
actualizar la vacunacién frente a sarampion y rubéola de la poblacién de cualquier edad

97. Sefiale la respuesta FALSA en relacién con el Plan Estratégico para el Abordaje de la
Hepatitis C en el Sistema Nacional de Salud:

A)

B)

C)
D)

Disminuir la morbimortalidad causada por el virus de la hepatitis C en la poblacion
espafiola

Una linea estratégica es cuantificar la magnitud del problema, describir las caracteristicas
epidemiolégicas de los pacientes con infeccion por virus de la hepatitis C y establecer las
medidas de prevencion

Un objetivo especifico es reducir la incidencia de hepatitis C

Una accion prioritaria es informar a la poblacién general para prevenir nuevas infecciones

98. Sefiale la respuesta FALSA en relacién con el diagnostico precoz de la tuberculosis (TB)
como linea estratégica del Plan para la Prevencién y Control de la Tuberculosis en
Espafia:

A)
B)

C)

D)

Mejorar el diagnéstico precoz supone reducir el retraso diagnéstico de la enfermedad

El tiempo de demora entre el inicio de sintomas y el inicio de tratamiento en los casos de
TB pulmonar debe alcanzar una mediana inferior a 20 dias

Mejorar el diagndstico incluye la identificacion de la infeccidn tuberculosa con objeto de
prevenir la progresién a enfermedad

Reducir el retraso diagndstico limita la transmision y la aparicion de casos y brotes

99. Indique cual de los siguientes es el agente bacteriano causante de la sifilis:

A)
B)
C)
D)

100. En

Treponema pallidum

Neisseria gonorrhoeae
Chlamydia trachomatis
Trichomonas vaginalis

relacion con el 2° Estudio de Seroprevalencia en Espafia, sefiale la respuesta

VERDADERA:

A)
B)

C)
D)

Conocer el estado inmunitario solo de enfermedades incluidas en los programas de
vacunacion sistematica

Se estudian las mismas enfermedades que el primer estudio de seroprevalencia en
Esparfia

Tenia como objetivo estimar la prevalencia de infeccion por hepatitis, A, B, C,Dy E

Tenia como objetivo conocer el estado inmunitario de enfermedad meningocécica y
neumocaocica invasora



101. Indique cual de los siguientes NO es un objetivo general del Plan Estratégico de
prevencion y control de VIH y otras ITS (infecciones de transmision sexual):
A) Disminuir la prevalencia de las infecciones por el VIH y otras ITS
B) Fomentar el diagnéstico precoz del VIH y otras ITS
C) Mejorar la calidad de vida de las personas con infeccion por el VIH y otras ITS y prevenir
comorbilidades asociadas
D) Disminuir la discriminacién hacia las personas con el VIH e ITS

102. Indique cual de las siguientes enfermedades NO es una enfermedad de transmisidon
hidrica y alimentaria:
A) Tularemia
B) Campilobacteriosis
C) Hepatitis E
D) Hepatitis D

103. Indique la afirmacion FALSA en relacién con las enfermedades de transmision
respiratoria:

A) Las bacterias son una causa importante de infeccién de las vias respiratorias inferiores

B) Los virus son la causa mas frecuente de infecciones respiratorias agudas

C) El actual sistema de vigilancia centinela de infecciones respiratorias agudas en el ambito
de la Atencién Primaria y Hospitalaria incluye informacién de todas las comunidades
autébnomas

D) Algunos casos de enfermedades respiratorias que pueden constituir una emergencia de
salud publica de importancia internacional

104. Indique la afirmaciéon FALSA en relacion con las enfermedades emergentes y
transmitidas por vectores:
A) Las enfermedades de transmision vectorial representan mas del 17% de todas las
enfermedades infecciosas
B) El dengue es la infeccion virica mas frecuente transmitida por mosquitos del género Aedes
C) La encefalitis japonesa esta transmitida por garrapatas
D) El paludismo es una infeccién parasitaria transmitida por mosquitos anofelinos

105. Sefale larespuesta FALSA respecto a la Vigilancia de la Salud Laboral:

A) En 2019 se aprueba la guia basica y general de orientacién de las actividades de la
vigilancia de la salud para la prevencion de riesgos laborales

B) EIl término "vigilancia de la salud de los trabajadores” engloba una serie de actividades,
referidas tanto a individuos como a colectividades y orientadas a la prevencion de los
riesgos laborales

C) Los objetivos generales tienen que ver con la identificacion de problemas de salud y la
evaluacién de intervenciones preventivas

D) La Vigilancia de la Salud debe ser de obligado cumplimiento para el empresario y el
trabajador

106. En relacion con el plan nacional de actuaciones preventivas de los efectos del exceso
de temperaturas sobre la salud, sefiale la respuesta FALSA:

A) EIl objetivo de este Plan es reducir el impacto sobre la salud de la poblacion como
consecuencia del exceso de temperatura

B) Los factores de riesgo asociados con la exposicion a altas temperaturas que se
consideran en este Plan Nacional son de naturaleza personal, ambiental, laboral o social y
local

C) Desde un enfoque biolégico, la exposicidon a temperaturas excesivas puede provocar
problemas de salud

D) ElI impacto de la exposicion al calor excesivo esta influido por las enfermedades
subyacentes pero no por el envejecimiento fisioldgico

K-17



107. Sefale la afirmacion FALSA respecto al agua de consumo humano:

A)

B)

C)

D)

Se considera agua de consumo humano salubre y limpia cuando no contenga ningun tipo
de microorganismo, parasito o sustancia, en una cantidad o concentracién que pueda
suponer un riesgo para la salud humana

El control de la calidad del agua de consumo humano engloba el autocontrol del agua de
consumo humano

Las provincias son las responsables de asegurar que el agua suministrada sea apta para
el consumo a través de cualquier red de distribucion, cisterna o depdsito movil en su
ambito territorial

Los criterios sanitarios de la calidad del agua de consumo humano se regulan mediante
Real Decreto

108. Para incluir una técnica como parte de la cartera de servicios comunes del Sistema
Nacional de Salud ésta debe incluir todos los siguientes criterios EXCEPTO:

A)

B)

C)
D)

Contribuir de forma eficaz a la prevencion, al diagnéstico o al tratamiento de
enfermedades, a la conservacion o mejora de la esperanza de vida, al autovalimiento o a
la eliminacion o disminucion del dolor y el sufrimiento

Aportar una mejora, en términos de seguridad, eficacia, efectividad, eficiencia o utilidad
demostrada, respecto a otras alternativas facilitadas actualmente

Encontrarse en fase de investigacién clinica

Cumplir las exigencias que establezca la legislacion vigente en el caso de que incluyan la
utilizacién de medicamentos, productos sanitarios u otros productos

109. La Comision Nacional de Reproduccién Humana Asistida NO tiene asignada la siguiente

funcién:

A) Informar con caracter no preceptivo la autorizacion de los proyectos de investigacion en
materia de reproduccién humana asistida

B) Proponer criterios y normas para la mejor orientacién en la utilizaciéon de las técnicas de
reproduccién humana asistida

C) Asesorar con respecto a los estudios tendentes a la actualizacién de la legislacion vigente
en materia de reproduccion humana asistida

D) Asesorar a las Administraciones competentes, en la elaboracion, desarrollo y aplicacion de

la normativa sobre reproduccion asistida

110. Sefale la afirmacion FALSA respecto a la Red Espafiola de Agencias de Evaluacion de
Tecnologias Sanitarias y Prestaciones del Sistema Nacional de Salud:

A)

B)
C)

D)

Tiene como objetivo promover la calidad, eficiencia y sostenibilidad en evaluacién de
tecnologias sanitarias en el Sistema Nacional de Salud

Se crea por el Consejo interterritorial del SNS en 2011

Esta formada por las agencias o unidades de evaluacion de la administracion general del
estado y de las comunidades auténomas

Los principios de esta coordinacién entre agencias son: seguridad, efectividad, calidad,
equidad y eficiencia

111. En relacién con los Centros, Servicios y Unidades de Referencia en el del Sistema
Nacional de Salud, sefiale cual NO es un criterio para su designacion:

A)
B)

C)
D)

Demostrar conocimiento y experiencia suficientes en el manejo de la patologia, técnica,
tecnologia o procedimiento de que se trate

Disponer de un sistema de informacién que permita el conocimiento de la actividad y la
evaluacion de la calidad de los servicios prestados

Obtener indicadores de resultados adecuados previos a su designacion

Ubicarse en una zona geografica de facil acceso



112. En relacion con el Sistema Nacional para la Seguridad Transfusional sefiale la respuesta
FALSA:

A) La Comisién Nacional de Hemoterapia es un dérgano de coordinacién autonémico
vinculado al Ministerio de Sanidad

B) EI comité Cientifico para la Seguridad Transfusional es un érgano de asesoramiento
técnico vinculado al Ministerio de Sanidad

C) En la red estatal de hemovigilancia participan 15 comunidades auténomas junto con la
Unidad de hemovigilancia de la administracién central

D) EIl nivel local de la red estatal de hemovigilancia incluye los servicios hospitalarios y
Centros de Transfusion

113. Cudl de la siguientes NO es una de las ocho medidas prioritarias del Plan Operativo
2019-2020 de la Estrategia de Salud Sexual (Estrategia Nacional de Salud Sexual y
Reproductiva del SNS):

A) Sensibilizacion de profesionales de la atencion especializada sobre la salud sexual

B) Elaboracion de criterios comunes de calidad para la formacion en salud sexual, contenidos
y metodologias educativas recomendables

C) Identificacion de buenas practicas en el marco de la Estrategia de Salud Sexual en el SNS

D) Promover el acceso equitativo a anticonceptivos de ultima generacion

114. Indique cudl de los siguientes NO es uno de los valores contemplados en la Estrategia
en cuidados paliativos del Sistema Nacional de Salud:
A) Derecho al alivio del sufrimiento
B) Valor extrinseco de cada persona como individuo auténomo y unico
C) Calidad de vida definida por cada paciente
D) Expectativas del enfermo y familia sobre la respuesta del sistema sanitario a sus
necesidades en el final de la vida

115. Cudl de las siguientes NO es una de las estrategias del Marco Estratégico para la
atencion primaria y comunitaria:
A) Consolidar una politica presupuestaria y de Recursos Humanos que garantice la
efectividad y la calidad de la Atencién Primaria de Salud
B) Potenciar el uso de las tecnologias de la informacion y la comunicacion
C) Mejorar la calidad de la atenciéon ampliando los horarios de atencién
D) Impulsar la Formacioén y la Investigacion en Atencion Primaria de Salud

116. Sefale la respuesta FALSA sobre la Estrategia Nacional de Adicciones y los Planes de
Accién sobre Adiciones:

A) La ultima actualizacion de Estrategia Nacional sobre Adicciones tiene un periodo de
vigencia de 2019-2026

B) La Estrategia vigente pone el acento en la reduccién de dafios para conseguir una
sociedad mas saludable y segura

C) Incluye como meta ir hacia una sociedad mas saludable e informada

D) Tiene como objetivo general retrasar la edad de inicio a las adicciones

117. Indique la afirmacién FALSA respecto al Registro Nacional de Especialistas en
Formacion:

A) Las Comisiones de Docencia son las Unicas responsables de comprobar la veracidad de
los datos que figuran en el Registro

B) Se encuentra regulado en el articulo 32 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de
ordenacioén de las profesiones sanitarias

C) Incorpora informacion de los datos de incorporacion de los residentes, las evaluaciones
anuales y las evaluaciones finales

D) Los residentes pueden acceder a su area personal en la aplicacion SIREF, en la que
podran consultar la situacién de su expediente formativo
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118.

1109.

120.

121.

122.

Indique cual de las siguientes afirmaciones es FALSA respecto a la composiciéon de la

Comisiéon de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud:

A) La presidencia corresponde a la Secretaria General de Sanidad

B) Uno de sus integrantes es la Direccidon General para el Servicio Publico de Justicia del
Ministerio de Justicia

C) La vicepresidencia corresponde a uno de los consejeros de las comunidades autbnomas

D) En determinadas situaciones podran ser convocados a las reuniones, con voz, pero sin
voto, otros representantes de la Administracién General del Estado o de las comunidades
auténomas

Cudles de los siguientes oOrganos se incluye en la regulaciéon del Real Decreto

1723/2012, de 28 de diciembre, por el que se regulan las actividades de obtencion,
utilizacién clinica y coordinacion territorial de los 6rganos humanos destinados al
trasplante y se establecen requisitos de calidad y seguridad:

A) Organos que tengan como una de sus finalidades la realizacién de estudios o analisis
clinicos

B) Sangre

C) Tejidos y células y sus derivados, a excepcion de los tejidos compuestos vascularizados

D) Embriones y fetos humanos

En el caso de pacientes no hospitalizados, la prestacién farmacéutica incluye:
A) Los productos de utilizacién cosmética

B) Las formulas magistrales elaborados por las oficinas de farmacia

C) Los productos dietéticos

D) Los medicamentos calificados como publicitarios

PREGUNTAS DE RESERVA

Sefiale cual de las siguientes afirmaciones es FALSA respecto a los funcionarios de

carrera:

A) Tienen derecho a la defensa juridica por la Administracién Publica en los procedimientos
consecuencia del ejercicio legitimo de sus funciones

B) Pueden ser sustituidos transitoriamente por funcionarios interinos en funciones que
impliquen el ejercicio de las potestades publicas

C) Suvinculacién a una Administracion Publica esta regulada por la legislacion laboral

D) Tienen derecho a la desconexion digital en los términos establecidos en la legislacién
vigente

Sefale la afirmacion FALSA:

A) En los procedimientos tramitados por las Administraciones de las Comunidades
Auténomas y de las Entidades Locales, el uso de la lengua se ajustara a lo previsto en la
legislaciéon autonémica correspondiente

B) La lengua de los procedimientos tramitados por la Administracion General del Estado sera
siempre el castellano

C) La Administracion Publica instructora debera traducir al castellano los documentos,
expedientes o partes de los mismos que deban surtir efecto fuera del territorio de la
Comunidad Auténoma. Si debieran surtir efectos en el territorio de una Comunidad
Autonoma donde sea cooficial esa misma lengua distinta del castellano, no sera precisa
su traduccion

D) La Administracion Publica instructora debera traducir al castellano los documentos
dirigidos a los interesados que asi lo soliciten expresamente. Si debieran surtir efectos en
el territorio de una Comunidad Auténoma donde sea cooficial esa misma lengua distinta
del castellano, no sera precisa su traduccion



123. Sefale larespuesta FALSA:

A)

B)

C)

D)

El Estado podra delegar en las Comunidades Auténomas, mediante Ley organica,
determinadas facultadas de titularidad estatal susceptibles de delegacion

El Estado podra dictar leyes que establezcan los principios necesarios para armonizar las
disposiciones normativas de las Comunidades Autébnomas, siempre y cuando no se trate
de materias atribuidas a la competencia de éstas

Una vez sancionados y promulgados los respectivos Estatutos, solamente podran ser
modificados mediante los procedimientos en ellos establecidos y con referéndum entre los
electores inscritos en los censos correspondientes

Un Delegado nombrado por el Gobierno dirigird la Administracion del Estado en el
territorio de la Comunidad Auténoma y la coordinara, cuando proceda, con la
administracion propia de la Comunidad

124. La Constitucion Espafiola de 1978 establece las competencias asumibles por las
Comunidades Auténomas (CC.AA.) y las exclusivas del Estado. ¢Cuales son las
competencias exclusivas del Estado en el &mbito sanitario?:

Coordinacién general de la sanidad y legislacion farmaceéutica exclusivamente

Todas aquellas competencias que le otorgue el Consejo Interterritorial del Sistema de
Salud de manera ordinaria

Sanidad Exterior, Bases y coordinacion general de la sanidad y legislacién sobre
productos farmacéuticos

Sanidad Exterior, Coordinacién del INGESA vy legislacién sobre productos farmacéuticos

125. Conforme a lo establecido en el Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de noviembre,
por el que se aprueba el texto refundido de la Ley General para la Defensa de los
Consumidores y Usuarios y otras leyes complementarias, sefiale la opcién FALSA sobre
el derecho de desistimiento en los contratos con consumidores y usuarios:

A)

B)

C)

D)

El ejercicio del derecho de desistimiento no implicara gasto alguno para el consumidor y
usuario

La devolucion de las sumas abonadas por el consumidor y usuario, sin retencion de
gastos, debera efectuarse sin demoras indebidas y, en cualquier caso, antes de que
hayan transcurrido 10 dias naturales desde la fecha en que haya sido informado de la
decision de desistimiento del contrato por el consumidor y usuario

El ejercicio del derecho de desistimiento no estara sujeto a formalidad alguna, bastando
que se acredite en cualquier forma admitida en derecho

El consumidor y usuario dispondra de un plazo minimo de catorce dias naturales para
ejercer el derecho de desistimiento

126. Respecto a la metodologia de investigaciéon cualitativa es FALSO que:

A)

Los métodos cuantitativos son una parte preliminar esencial de la investigacion cualitativa
Los estudios observacionales cualitativos incluyen la observacion detallada del
comportamiento

Los estudios observacionales cualitativos incluyen la observacién detallada del discurso
Los métodos de observacién dan acceso directo a lo que la persona hace, dice y/ o piensa

127. Respecto a las recomendaciones de alimentacion de la vigente piramide NAOS es
VERDADERO que:

A)
B)
C)
D)

Se recomienda consumo diario de legumbres

Se recomienda consumo diario de cereales

Se recomienda consumo diario de pescado azul/ blanco
Se recomienda consumo diario de frutos secos



128. Indique la afirmacién FALSA respecto al Registro Estatal de Profesionales Sanitarios
(REPS):

A)
B)
C)

D)

El Registro Estatal de Profesionales Sanitarios se creo en el afio 2012

El Registro esta regulado por el Real Decreto 640/2014

El plazo maximo de comunicacion de datos al REPS por parte de organismos, entidades y
corporaciones obligadas a ello, finaliza el 24 de septiembre de 2022

Tiene como finalidad facilitar la planificacién de necesidades de profesionales sanitarios y
coordinar las politicas de recursos humanos del Sistema Nacional de Salud

129. Cual de los siguientes NO es un tipo de radiacién ionizante:

A)
B)
C)
D)

Radiacion a (alfa)
Rayos X

Radiaciéon de neutrones
Radiacién de protones

130. Segun el Real Decreto 81/2014, de 7 de febrero, por el que se establecen normas para
garantizar la asistencia sanitaria transfronteriza, NO establece la siguiente consideracion:

A)

Se considera asistencia sanitaria transfronteriza la asistencia sanitaria prestada o recetada
en un Estado miembro distinto del Estado miembro de afiliacion

Se incluye como asistencia sanitaria fronteriza la asignacion de érganos y el acceso a
éstos con fines de trasplante

Los gastos abonados por un asegurado cuyo Estado de afiliacion es Espafa, que haya
recibido asistencia sanitaria transfronteriza, seran reembolsados por la administracion
sanitaria competente que corresponda, salvo excepciones

La asistencia sanitaria con aplicacion de la Directiva de Asistencia Sanitaria
Transfronteriza permite recibir asistencia sanitaria en centros privados o publicos de otros
paises de la UE



