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AREA DE CENTROS DE REFERENCIA EN BIOMEDICINA Y SALUD HUMANA PARA
ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

1)

2)

3)

4)

5)
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) cuenta con:
A) 6 oficinas regionales
B) 7 oficinas regionales
C) 8 oficinas regionales
D) 5 oficinas regionales y 3 oficinas de enlace con la OMS

¢Cudl de las siguientes afirmaciones es CORRECTA en relacién con la

Organizacion Panamericana de la Salud?:

A) Su sede regional se encuentra en Nueva York.

B) Sirve como la oficina regional para el Pacifico Occidental y las Américas de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

C) Es la organizacion internacional especializada en salud publica de las Américas.

D) Los miembros de la organizacién representan a 27 paises y territorios.

Segun se establece en el articulo 4 de la Ley 17/2011, de 5 de julio, de Seguridad

Alimentaria y Nutricion, las medidas preventivas y de gestién que se adopten por

las administraciones publicas para la prevencion de los riesgos derivados del

consumo de alimentos que no reunan los requisitos de seguridad alimentaria

requeridos, deberan atender a los siguientes principios:

A) Principio de necesidad, de proporcionalidad, de no discriminacion y de minima
afeccion a la competencia.

B) Principio de cautela, de proporcionalidad y de no discriminacion.

C) Principio de proporcionalidad, de transparencia y de minima afecciébn a la
competencia.

D) Principio de seguridad de los alimentos y de proteccion de la salud.

En caso de extraordinaria y urgente necesidad, el Gobierno podra dictar
disposiciones legislativas provisionales que tomaran la forma de:

A) Resoluciones.

B) Reglamentos.

C) Decretos-leyes.

D) Decretos Legislativos.

De acuerdo con el Real Decreto Legislativo 5/2015, Texto refundido de la Ley del
Estatuto Bésico del Empleado Publico, son causas de pérdida de la condiciéon de
funcionario de carrera EXCEPTO:

A) Larenuncia a la condicién de funcionario.

B) La pérdida de la nacionalidad.

C) La sancion disciplinaria de separacion del servicio que no tuviere caracter firme.

D) La jubilacion total del funcionario.



6) ¢Cudl de las siguientes afirmaciones relativas a las condiciones generales para la
practica de las notificaciones es FALSA?

A) Las notificaciones se practicaran preferentemente por medios electrénicos y, en todo
caso, cuando el interesado resulte obligado a recibirlas por esta via.

B) En los procedimientos iniciados a solicitud del interesado, la notificacion se practicara
por el medio sefalado al efecto por aquel. Esta notificacion sera electrénica en los
casos en los que exista obligacion de relacionarse de esta forma con la
Administracion.

C) Cuando el interesado fuera notificado por distintos cauces, se tomara como fecha de
notificacion la de aquella que se hubiera producido en ultimo lugar.

D) Cuando el interesado o0 su representante rechace la notificacién de una actuacion
administrativa, se hard constar en el expediente, especificandose las circunstancias
del intento de notificacion y el medio, dando por efectuado el trAdmite y siguiéndose el
procedimiento.

7) De acuerdo con la Ley Orgéanica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de
Proteccién Integral contra la Violencia de Género, la Comisién contra la Violencia
de Género del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud estara
compuesta por:

A) Representantes de todas las Corporaciones Locales con competencia en la materia.

B) Representantes de todas las Comunidades Auténomas con competencia en la
materia.

C) Representantes de todos los Cabildos con competencia en la materia.

D) Representantes de todas las Direcciones Generales de los Departamentos
Ministeriales con competencia en la materia.

8) De acuerdo con la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocién de la Autonomia
Personal y Atencidn a las personas en situacion de dependencia, el catédlogo de
servicios comprende los siguientes EXCEPTO:

A) Servicio de Teleasistencia.

B) Servicio de Ayuda a domicilio.

C) Servicio de Centro de Dia y de Noche.
D) Servicio de Ayuda y Atencion en viajes.

9) De acuerdo ala Constitucion Espafiola de 1978 es FALSO que:
A) La forma politica del Estado espafiol es la Monarquia parlamentaria.
B) Las poblaciones de Ceuta y Melilla elegiran cada una de ellas un Senador.
C) Ningun espafiol de origen podra ser privado de su nacionalidad.
D) Nadie podra ser obligado a declarar sobre su ideologia, religiébn o creencias.

10) De conformidad a lo establecido en la Ley Orgéanica 2/1979, de 3 de octubre, del

Tribunal Constitucional, el Tribunal Constitucional:

A) Esta integrado por nueve miembros.

B) El Presidente del Tribunal Constitucional es propuesto por el Congreso de los
Diputados.

C) Ladesignacion para el cargo de Magistrado del Tribunal Constitucional se hara por seis
anos.

D) Actia en Pleno, en Sala o en Seccion.

11) De acuerdo al articulo 62 de la Constitucion Espafiola NO corresponde al Rey:
A) Convocar y disolver las Cortes Generales y convocar elecciones en los términos
previstos en la Constitucion.
B) El mando supremo de las Fuerzas Armadas.
C) Representar al pueblo espafiol.
D) El Alto Patronazgo de las Reales Academias.
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12) De acuerdo a lo establecido en la Constitucion Espafiola, y en referencia a las Cortes

Generales ¢Cual de las siguientes opciones es FALSA?

A) Las Cortes Generales son inviolables.

B) El Congreso se compone de un minimo de 300 y un maximo de 400 Diputados.

C) El Congreso electo debera ser convocado dentro de los veinticinco dias siguientes a la
celebracion de las elecciones.

D) En cada provincia se elegiran tres Senadores.

13)De conformidad con la Ley 50/1997, de 27 de noviembre, del Gobierno, le

corresponde al Presidente de Gobierno las siguientes funciones EXCEPTO:

A) Interponer el recurso de inconstitucionalidad.

B) Crear, modificar y suprimir, por Real Decreto, los Departamentos Ministeriales, asi
como las Secretarias de Estado.

C) Proponer al Rey la convocatoria de un referéndum consultivo, previa autorizacion del
Congreso de los Diputados.

D) Declarar los estados de alarma y de excepcion y proponer al Congreso de los
Diputados la declaracion del estado de sitio.

14) Los Delegados del Gobierno en las Comunidades Auténomas:

A) Tienen rango de Secretarios de Estado.

B) Dependen organicamente del Presidente del Gobierno.
C) Seran nombrados y cesados por Orden Ministerial.

D) Son 6rganos superiores.

15) De acuerdo a lo establecido en la Ley de Régimen Juridico del Sector Publico, las

16)

17)

18)
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infracciones prescribiran seglun lo dispuesto en las leyes que las establezcan. Si
éstas no fijan plazos de prescripcion, las infracciones muy graves prescribiran a los:
A) Seis meses

B) Dos afios

C) Tres afios

D) Cinco afios

¢, Cudl de los siguientes 6rganos de la Administracion General del Estado NO es un
6rgano directivo?

A) Subdelegados del Gobierno

B) Secretarios Generales Técnicos

C) Embajadores

D) Secretarios de Estado

Los Secretarios Generales Técnicos:

A) Tienen rango de Subdirector General.

B) Son nombrados y cesados por Orden Ministerial.
C) Dependen jerarquicamente del Subsecretario.
D) Es un 6rgano superior.

Las entidades de derecho publico que, vinculadas a la Administracion General del
Estado y con personalidad juridica propia, tienen atribuidas funciones de regulacion
0 supervision de caracter externo sobre sectores econdémicos o actividades
determinadas, por requerir su desempefio de independencia funcional o una especial
autonomia respecto de la Administracion General del Estado, lo que debera
determinarse en una norma con rango de Ley se denominan:

A) Organismos auténomos estatales

B) Autoridades administrativas independientes

C) Fundaciones del sector publico estatal

D) Consorcios



19) De acuerdo a lo establecido en la Ley de Régimen Juridico del Sector Publico, con

respecto alas Conferencias Sectoriales:

A) Es un érgano de cooperacion multilateral entre los Gobiernos de las Comunidades
Auténomas

B) Las convocatorias seran a iniciativa de dos Comunidades Autbnomas

C) Las decisiones de las Conferencias Sectoriales podran revestir la forma de Acuerdos y
Recomendaciones

D) La Conferencia Sectorial la preside el Presidente de Gobierno de la Nacién

20) De conformidad con el articulo 118 de la Ley 9/2017 de Contratos del Sector publico,
se consideran contratos menores los contratos de valor estimado:
A) Inferior a 50000 euros cuando se trate de contratos de obras
B) Inferior a 18000 euros cuando se trate de contratos de suministro
C) Inferior a 12000 euros cuando se trate de contratos de servicios
D) Inferior a 15000 euros cuando se trate de contratos de suministro o de servicios

21) ¢ Cuédl de los siguientes paises NO forman parte del espacio Schengen?:
A) Espafia
B) Irlanda
C) Suiza
D) Liechtenstein

22) ¢ Qué institucion europea establecié los Criterios de Copenhague, o Criterios de
Adhesiéon?:
A) Banco Central Europeo
B) Comisién Europea
C) Parlamento Europeo
D) Consejo Europeo

23) ¢ Cudl de los siguientes actos juridicos NO forman parte del derecho de la Unidn
Europea?:
A) El reglamento
B) La directiva
C) La decision
D) La resolucién

24) ¢De quien depende la Comisidén de Mercado Interior y Proteccion del Consumidor?
A) Comité Econdmico y Social Europeo
B) Comisién Europea
C) Parlamento Europeo
D) Comité de las Regiones

25) El érgano cientifico técnico especializado de la Administracién General del Estado
qgue tiene como misién el andlisis y estudio de las condiciones de seguridad y salud
en el trabajo es el/la:

A) Instituto Nacional de Seguridad, Salud y Bienestar en el Trabajo.
B) Inspeccion de Trabajo y Seguridad Social.

C) Comisién Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo.

D) Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales.

26) En relacion al articulo 43 de la Constitucion Espafiola de 1978, sefiale la afirmacion
INCORRECTA:
A) Los poderes publicos fomentaran la educacion sanitaria.
B) Los poderes publicos facilitaran la adecuada utilizacion del ocio.
C) Se reconoce el derecho a la promocidn de la salud.
D) Compete a los poderes publicos organizar y tutelar la salud publica.
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27) La institucion que adopté en 2010 el convenio “Medicrime” sobre la falsificacion

de productos médicos y delitos similares que suponen una amenaza para la salud
publica, fue:

A) La Comision Europea

B) El Consejo Europeo

C) La Organizacion Mundial de la Salud

D) El Consejo de Europa

28) De acuerdo con la Ley 14/1986, General de Sanidad, el personal al servicio de las

29)

30)

31)
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Administraciones Publicas que desarrolle las funciones de inspeccidon en centros

0 establecimientos sanitarios, NO estara autorizado a:

A) Proceder a las pruebas, investigaciones o examenes necesarios para comprobar el
cumplimiento de la ley.

B) Tomar o sacar muestras, en orden a la comprobacion del cumplimiento de lo previsto
en la ley.

C) Clausurar definitivamente los centros y establecimientos sanitarios inspeccionados
por incumplimiento de los requisitos exigidos para su funcionamiento.

D) Entrar libremente y sin previa notificacion, en cualquier momento, en todo Centro o
establecimiento sujeto a esta Ley.

De acuerdo con la Ley 14/1986, General de Sanidad, el control sanitario de
cementerios es responsabilidad de:

A) El Estado.

B) Las Comunidades Autbnomas.

C) Los Ayuntamientos.

D) Compartida entre las Comunidades Auténomas y los Ayuntamientos.

De acuerdo con la Ley 9/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a la
informacién publica y buen gobierno, el derecho de acceso a la informacién
publica podra ser limitado cuando acceder a dicha informaciéon suponga un
perjuicio para:

A) La seguridad nacional

B) Las relaciones exteriores

C) La proteccion al medio ambiente

D) La salud publica

El Reglamento (CE) n° 882/2004 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 29 de

abril de 2004, sobre los controles oficiales efectuados para garantizar la

verificacion del cumplimiento de la legislacion en materia de piensos y alimentos y

la normativa sobre salud animal y bienestar de los animales NO es de aplicacién a

los controles oficiales:

A) Realizados sobre los materiales en contacto con los alimentos.

B) Destinados a verificar el cumplimiento de las normas sobre la organizacion comun de
los mercados de productos agropecuarios.

C) Efectuados sobre los alimentos o piensos introducidos o importados en la Union
procedentes de terceros paises.

D) Realizados sobre los alimentos y materiales en contacto con los alimentos por las
autoridades competentes regionales o locales.



32) Entre las funciones de los laboratorios nacionales de referencia de los alimentos y

piensos NO se encuentra la de:

A) Colaborar con el laboratorio comunitario de referencia en su éambito de
competencias.

B) Coordinar, para su area de competencia, las actividades de los laboratorios oficiales
encargados del analisis de muestras tomadas en los controles oficiales.

C) Organizar ensayos comparativos entre los laboratorios oficiales nacionales y velar
por que dichos ensayos comparativos reciban un seguimiento adecuado.

D) Coordinar la organizacién practica necesaria para aplicar nuevos métodos de analisis
e informar a los demés laboratorios nacionales de referencia de los avances en este
campo.

33) ¢, Cudl de las siguientes afirmaciones respecto a los fraudes alimentarios es

FALSA?

A) En la normativa europea no existe una definicibn de consenso sobre la nocion de
fraude alimentario.

B) EIl sistema espafiol permite considerar penalmente responsables a las empresas
implicadas en un fraude alimentario.

C) Los operadores responsables de los fraudes alimentarios Unicamente pueden ser
objeto de sanciones administrativas leves, graves o muy graves estando en todos los
casos exentos de responsabilidad penal.

D) Los operadores alimentarios directamente responsables de efectuar las practicas
engafosas y/o fraudulentas pueden ser objeto de sanciones administrativas.

34) La legislacion comunitaria de armonizacién NO podria disponer que la evaluacion
de la conformidad de un producto fuera efectuada por los:
A) Importadores
B) Poderes publicos
C) Fabricantes
D) Organismos Notificados

35) Sefiale en relacion al Codex Alimentarius Mundi y el Comité Mixto FAO/OMS de

Expertos en Aditivos Alimentarios (JECFA), larespuesta FALSA:

A) El Codex establece el limite maximo de residuos —LMR- para todos los alimentos y
piensos.

B) Entre los Aditivos cuyo uso se permite en determinados productos alimenticios se
encuentra el azul brillante FCF, benzoatos y bromelina.

C) Espafia es miembro del Codex desde el 01/07/1963.

D) Entre los aditivos cuyo uso no se permite en determinados productos alimenticios se
encuentra el aceite de ricino, el acido lactico y el amarillo ocaso FCF.

36) Sefiale la respuesta FALSA en relacion a la Autoridad Europea de Seguridad

Alimentaria —EFSA-:

A) Su Comité Cientifico y sus ocho paneles estdn compuestos por expertos cientificos
independientes para un mandato de cinco afios.

B) Corresponde al Reglamento (CE) N° 178/2002 del Parlamento Europeo y del
Consejo, entre otros, proteger los intereses de los consumidores y prevenir practicas
fraudulentas o engafosas.

C) La Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria se crea el 28 de enero de 2002 en
base al Reglamento (CE) N° 178/2002 del Parlamento Europeo y del Consejo.

D) La EFSA esta compuesta por una Junta Directiva, un Director Ejecutivo y su equipo,
un Foro Consultivo, y un Comité Cientifico.
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37)

38)

39)

40)
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En relacion con la Estrategia NAOS (Nutricion, Actividad Fisica y Prevencion de la

Obesidad), sefiale larespuesta VERDADERA:

A) Desde su lanzamiento en el afio 2006, fue consolidada e impulsada por la Ley
17/2011, de 5 de julio, de seguridad alimentaria y nutricion.

B) Prioriza su estrategia hacia los adultos con sobrepeso y obesidad pertenecientes a
grupos de poblacién mas desfavorecidos.

C) EIl Observatorio de la Nutricién y de Estudio de la Obesidad, creado por Acuerdo de
Consejo de Ministros en 2012, monitoriza y evalla su actividad.

D) El nuevo cbédigo PAOS 2012 de autorregulacién de la publicidad de alimentos y
bebidas dirigida a menores, mejora la estrategia publicitaria de éstos a través de
internet, con respecto a menores de 15 afos.

Sefiale la respuesta FALSA en relacion con el control general y registro de

establecimientos alimentarios:

A) El Real Decreto 191/2011 establece el Registro General Sanitario de Empresas
Alimentarias y Alimentos con caracter nacional.

B) EI Reglamento (CE) 1069/2009 establece normas sanitarias a los subproductos de
origen animal no destinados al consumo humano (SANDACH).

C) El Programa de control de complementos alimenticios, es uno de los Programas
integrantes de control de establecimientos alimentarios.

D) Las empresas o0 establecimientos con instalaciones alimentarias, asi como los
importadores y distribuidores solicitaran a la autoridad competente de la Comunidad
Auténoma donde se encuentren ubicadas, la inscripcién, modificacion o cancelacion
de su registro.

En relacion con el Reglamento (UE) N° 1169/2011 del Parlamento Europeo y del
Consejo, de 25 de octubre de 2011, sobre la informacion alimentaria facilitada al
consumidor, sefale la respuesta FALSA:

A) No se exigirA que los siguientes alimentos vayan provistos de una lista de
ingredientes en su etiquetado: vinagres de fermentacién, aguas carbénicas y queso,
mantequilla, eche y nata fermentadas, a los que no se ha afadido ningun
ingrediente.

B) La informacion nutricional obligatoria incluir4, entre otros, los siguientes:
polialcoholes, almidon, fibra alimentaria, y cualquier vitamina o mineral.

C) La fecha de duracién minima se cambiara por la fecha de caducidad en el caso de
alimentos microbiolégicamente muy perecederos.

D) La cantidad neta de un alimento se expresara en centilitros, mililitros, kilogramos o
gramos y nano particulas.

En relacién con la Ley 16/2003 de Cohesién y Calidad del SNS en que se regulan
las prestaciones sanitarias en cuanto a la prestacién de productos dietéticos ¢ cuél
de las siguientes opciones es VERDADERA?

A) La prestacion de productos dietéticos no comprende la dispensacion de tratamientos
dietoterapicos a las personas que padezcan determinados trastornos metabdlicos
congénitos.

B) No comprende la nutricion enteral domiciliaria para pacientes que a causa de su
situaciéon clinica no puedan cubrir sus necesidades nutricionales con alimentos
ordinarios que a causa de su situacion clinica.

C) Unicamente se facilitaran las prestaciones sanitarias del SNS por personal
legalmente habilitado en centros y servicios propios o0 concertados, salvo en
situaciones de riesgo vital cuando se justifique.

D) Todas las anteriores son verdaderas.



41) En relacién a laley 16/2003 de Cohesion y Calidad del SNS, ¢cual de las siguientes
afirmaciones es EALSA?:

A)
B)

C)

D)

En los planes de integrales de salud no colaboraran las sociedades cientificas.

Los planes integrales de salud estableceran criterios sobre la forma de organizar los
servicios para atender las patologias de manera integral y semejante en el conjunto
del Sistema Nacional de Salud.

Los planes integrales de salud determinaran los estandares minimos y los modelos
basicos de atencidn para la prevencion, deteccion precoz, diagnéstico, tratamiento y
rehabilitacion de grupos de enfermedades.

Los planes integrales de salud desarrollaran herramientas de evaluacion e
indicadores de actividad.

42) 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 los medicamentos y productos
sanitarios sobre los ensayos clinicos ¢cual de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A)

B)

C)

D)

43) El

El comité de ensayos clinicos podré interrumpir en cualquier momento la realizacion
de un ensayo clinico.

Podré iniciarse un ensayo clinico en humanos, sin haber concluido el ensayo en
animales, siempre que se encuentre en la Ultima fase de identificacién de riesgos
farmacoldgicos.

Con el fin de corroborar la eficacia y la seguridad de los medicamentos autorizados,
se podran iniciar tantos ensayos clinicos como sean necesarios.

El investigador de un ensayo debera notificar inmediatamente al promotor todos los
acontecimientos adversos graves, salvo los sefialados en el protocolo como
acontecimientos que no requieren comunicacion inmediata.

Real Decreto 485/2017 de 12 mayo, por el que se desarrolla la estructura

organica basica del Ministerio de Sanidad Servicios Sociales e Igualdad establece
que la Direccién General de Cartera Béasica de Servicios del Sistema Nacional de
Salud y Farmacia depende de:

A)
B)
C)
D)

Secretaria General de Sanidad y Consumo.

Secretaria General Técnica.

Subsecretaria de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.
Secretaria de Estado de Servicios Sociales e Igualdad.

44) Las entidades dedicadas a la intermediacién de medicamentos o brékers:

A)
B)
C)

D)

Son entidades de distribucion

Su actividad consiste en obtener medicamentos

Son entidades que actian como terceros con laboratorios o almacenes para realizar
ciertas actividades de distribucion

No tienen contacto fisico con los medicamentos

45) Conforme al Capitulo 2 de la Guia de Normas de Correcta Fabricacion de
Medicamentos de Uso Humano y Veterinario de la Union Europea, las
responsabilidades de una persona cualificada pueden delegarse:

A)
B)
C)
D)

En el responsable de produccion

En el responsable de control de calidad
En otra persona cualificada

No pueden delegarse
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46)

47)

48)

49)

50)

51)
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Conforme al anexo 1 de la Guia de Normas de Correcta Fabricacion de
Medicamentos de Uso Humano y Veterinario de la Unidn Europea, el Grado B de la
clasificacion para la fabricacion de medicamentos estériles es:

A) Entorno para la zona de grado A en el caso de preparacion y llenado asépticos

B) Zona donde se realizan operaciones de alto riesgo

C) Zona limpia para realizar fases menos criticas de la fabricacion

D) Zona sucia

Para principios activos extraidos de fuentes vegetales, la parte Il de la Guia de
Normas de Correcta Fabricacion de Medicamentos de Uso Humano y Veterinario
de la Unién Europea, “Requisitos basicos para sustancias activas usadas como
materiales de partida” aplica a partir de:

A) Recoleccion de la planta

B) Troceado

C) Introduccién del Material API de partida en el proceso

D) Extraccion inicial

En relacion con las Normas de Correcta Fabricacion de Medicamentos de Uso

Humano y Veterinario de la Uni6n Europea y las Buenas Practicas de Distribucién

de Medicamentos de Uso Humano, los procedimientos incluidos en la

Recopilacién de procedimientos comunitarios sobre inspecciones e intercambio

de informacion:

A) Son adoptados por la Comision Europea, publicados en su nombre por la Agencia
Europea de Medicamentos (EMA) y los Estados miembros (EEMM) estan obligados
a tenerlos en cuenta

B) Son adoptados por la Comisién Europea, publicados en su nhombre por la EMA y su
utilizacién por los EEMM es recomendable

C) Son adoptados y publicados por la EMA y los EEMM estan obligados a tenerlos en
cuenta

D) Son adoptados y publicados por la EMA y su utilizacion por los EEMM es
recomendable

¢Cuél de los siguientes Comités NO es un o6rgano de asesoramiento y
coordinacién de la Agencia Espafola de Medicamentos y Productos Sanitarios?

A) El Comité de Seguridad de Medicamentos de Uso Humano.

B) El Comité de Ensayos Clinicos.

C) El Comité de Coordinacién de Estudios Posautorizacion.

D) El Comité Técnico de Inspeccion.

En relacion al Foro Internacional de Reguladores de Productos Sanitarios (IMDRF)

sefiale larespuesta INCORRECTA:

A) La Organizacion Mundial de la Salud es uno de los miembros del Comité de
Direccion.

B) EI Comité de Direccion estd compuesto por representantes de autoridades
reguladoras.

C) En el desarrollo de documentos técnicos generalmente intervienen partes
interesadas.

D) Estados Unidos, a través de la Food and Drug Administration (FDA) es uno de los
miembros del Comité de Direccion.

Forman parte de la Subdireccion General de Servicios Aplicados, Formacion e
Investigacion del Instituto de Salud Carlos llI:

A) La Oficina de transferencia de los resultados de la investigacion

B) El Registro Nacional de Biobancos

C) El Centro Nacional de Sanidad Ambiental

D) La Biblioteca Nacional de Ciencias de la Salud



52) ¢Cual de los siguientes laboratorios nacionales de referencia NO pertenece al
Instituto de Salud Carlos IlI?:
A) Laboratorio Nacional de Referencia de Calidad del Aire
B) Laboratorio Nacional de Referencia para Enfermedad de Newcastle
C) Laboratorio Nacional de Referencia para los casos de zoonosis en el hombre y en los
animales sospechosos de rabia
D) Laboratorio Depositario del Patrén Nacional de Ozono

53) ¢Cudl de las siguientes actividades del Instituto de Salud Carlos Ill NO esta
relacionada con el control de las enfermedades transmisibles?:

A) Apoyo cientifico-técnico a la Administracién General del Estado, a las Comunidades
Auténomas y al Sistema Nacional de Salud en la deteccion de resistencias a los
antimicrobianos

B) Innovacioén tecnoldgica para mejorar la caracterizacion de virus, bacterias, hongos y
pardsitos

C) Investigacion y valoracion de la presencia de contaminantes emergentes en aguas

D) El desarrollo de vigilancia epidemiolégica y gestion de la Red Nacional de Vigilancia
Epidemiol6gica

54) El valor predictivo positivo de una prueba diagnostica es:
A) La proporcion de individuos enfermos que dan positivo en la prueba
B) La proporcién de individuos sanos que dan negativo en la prueba
C) El porcentaje de individuos sanos del total de los que dan negativo en la prueba
D) El porcentaje de individuos enfermos del total de los que dan la prueba positiva

55) ¢ Cudl de las siguientes técnicas NO es unatécnica de tipificacion molecular?:
A) MEE
B) PCR-RFLP
C) PFGE
D) MLST

56) El concepto de clon en microbiologia se refiere a:
A) Conjunto de individuos aislados en pacientes con relaciones epidemiolégicas
B) Conjunto de individuos que descienden de un ancestro comun
C) Conjunto de individuos con caracteristicas fenotipicas comunes
D) El concepto de clon no se utiliza en organismos procariotas

57) Los laboratorios del &mbito clinico demuestran su competencia técnica a través
del cumplimiento de los requisitos reflejados en la norma:
A) UNE-EN ISO/17025
B) UNE-EN ISO/15189
C) UNE-EN ISO/14001
D) UNE-EN ISO/17065

58) En los laboratorios con nivel de contencién 3:
A) Eltrabajo se realiza indistintamente dentro y fuera de cabinas de seguridad biol6gica
B) Todos los procedimientos que implican la manipulacion de materiales infecciosos se
llevan a cabo dentro de las cabinas de seguridad biol6gica
C) Todo el trabajo, tanto con material infeccioso como no infeccioso se realiza en
cabinas de seguridad biol6gica
D) No hay una norma general que especifique este nivel de procedimiento
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59) Las cabinas de seguridad bioldgica que proporcionan proteccién al trabajador y al
medio ambiente, pero no al material infeccioso son:
A) Cabinas de Clase |
B) Cabinas de Clase II
C) Cabinas de Clase llI
D) Ninguna de las anteriores

60) La Inmunofluorescencia directa es una técnica de deteccion de:
A) Anticuerpos
B) ADN
C) ARN
D) Antigenos

61) ¢ Cudl de las siguientes técnicas seroldgicas se considera de diagndstico rapido?:
A) Inhibicion de la hemaglutinacién
B) Neutralizacion
C) Inmunocromatografia
D) Fijacién de complemento

62) La Concentracion Inhibitoria Minima (CIM) se define como:

A) La concentracién mas baja de antibi6tico frente a la que se testa un microorganismo

B) La minima concentracion de antibiético que es capaz de inhibir el 50% del
crecimiento obtenido en ausencia del antibiético

C) La concentracion minima a la que se inhibe la actividad del antibiético

D) La minima concentracion de antibidtico que en un periodo de tiempo predeterminado,
es capaz de inhibir el crecimiento in vitro de un in6culo bacteriano previamente
estandarizado

63) ¢Cual de los siguientes es un método cualitativo de determinacién de la
susceptibilidad a antibiéticos?:
A) La dilucién en agar
B) Las tiras de E-test
C) La difusién en agar con disco
D) La microdiluciéon en caldo

64) ¢ Cudl de las siguientes afirmaciones es CORRECTA?:
A) Los linfocitos T interaccionan con antigenos libres
B) Cada linfocito posee receptores para multiples tipos de epitopos
C) Los linfocitos B y T reconocen epitopos mediante receptores especificos que poseen
en la superficie
D) Los linfocitos T activados se diferencian en células plasméticas y en células de
memoria

65) ¢Ccual de las siguientes respuestas es CORRECTA en relacién a las técnicas
ELISA, ELISPOT y RT-PCR?:
A) Todas son de base inmunoldégica
B) Ninguna es de base inmunoldgica
C) ELISPOT no es una técnica de base inmunologica
D) RT-PCR no es una técnica de base inmunoldgica

66) La tasa de respuesta de los paises a la Gltima encuesta del sistema de

monitorizacion de la capacidad de laboratorio de la Union Europea (EULabCap)
fue:
A) 100%
B) 85%
C) 90%
D) 75%
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67) En Europa, la transmision humana de paréasitos del género Babesia se produce
principalmente por la picadura de:
A) Garrapatas de la especie Ixodes ricinus
B) Moscas del género Phlebotomus
C) Mosquitos del género Culex
D) Mosquitos de la especie Aedes albopictus

68) ¢ Cudl de las siguientes afirmaciones sobre la infeccion por Yersinia pestis es
VERDADERA?:
A) Es una enfermedad hipoendémica en Europa
B) El reservorio natural de la peste es el ganado
C) La peste ha estado ausente de Europa desde hace mas de medio siglo
D) La transmision entre los reservorios ocurre a través de las picaduras de garrapatas
infectadas

69) ¢ Cuadl de las siguientes afirmaciones sobre la leishmaniasis es FALSA?:

A) La leishmaniasis visceral causada por Leishmania infantum es endémica en los
paises de la Cuenca Mediterranea

B) Los roedores son los principales reservorios de Leishmania infantum

C) La transmisién en Europa generalmente se produce por la picadura de las hembras
hematéfagas de especies del género Phlebotomus

D) Muchos de los casos de leishmaniasis humana declarados en la Unién Europea son
importados

70) En relacién con la vigilancia de la malaria en la Unién Europea, ¢cual de las
siguientes respuestas es FALSA?:
A) La transmision local de Plasmodium vivax sigue siendo posible en la Unién Europea
B) En Espafia se ha producido algin caso autéctono
C) La mayoria de los casos de malaria declarados en la Union Europea son importados
D) La disminucién mundial de la incidencia de la malaria ha supuesto una disminucién
de los casos importados notificados en la Unién Europea

71) Los viajeros que regresan de las areas afectadas por el virus Zika NO pueden
donar sangre hasta que hayan transcurrido:
A) 6 meses
B) 1 afo
C) 28 dias
D) 3 meses

72) El virus Marburg es un miembro de la familia:
A) Bunyaviridae
B) Filoviridae
C) Flaviviridae
D) Togaviridae

73) Sefiale la respuesta CORRECTA en relacién a los casos de rabia declarados en
Europa:
A) Son sélo autoctonos
B) Son solo importados
C) Son importados y autoctonos
D) No se notifican casos de rabia en Europa
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74) La mayoria de los casos de triquinelosis de Europa se declaran en:
A) Espafia e Italia
B) Croaciay Estonia
C) Greciay Hungria
D) Bulgaria y Rumania

75) Sefiale la respuesta FALSA de acuerdo al altimo informe de vigilancia de VIH/SIDA

del ECDC y la Oficina Regional para Europa de la OMS:

A) El nimero de nuevos diagnésticos de VIH ha disminuido sustancialmente en algunas
partes de Europa Central y Oriental durante la Ultima década

B) La tasa de nuevos diagndsticos de VIH fue mayor en hombres que en mujeres

C) La mayor proporcién de diagndésticos de VIH se reportdé en hombres que tienen sexo
con hombres

D) El nimero de personas que adquirieron el VIH a través del consumo de drogas por
via parenteral ha disminuido en la Unién Europea durante la Ultima década

76) El porcentaje de infecciones de sifilis por categoria de transmisién, en los paises
de la Union Europea que proporcionan esta informacién, es mayor en:
A) Heterosexuales
B) Adictos a drogas por via parenteral
C) Hombres que tienen sexo con hombres
D) Mujeres mayores de 35 afios

77) ¢Cuédl de los siguientes criterios NO define un caso de hepatitis B aguda?:
A) Deteccion del antigeno de superficie (HBsAg) y marcadores negativos previos del
virus de la hepatitis B (VHB) en los ultimos seis meses
B) Deteccion de HBsAg o HBeAg o DNA
C) Deteccién de acido nucleico del VHB y marcadores negativos previos en los Ultimos
seis meses
D) Deteccion de anticuerpos IgM especificos de antigeno (IgM anti-HBc)

78) El virus de la varicela NO se transmite por:
A) Transmisién congénita
B) Via aérea
C) Contacto directo
D) Transmision alimentaria

79) Sefiale la respuesta CORRECTA respecto a la vacunacion frente al virus del

papiloma humano (VPH):

A) Ninguna de las dos vacunas disponibles tiene la indicacion para ser utilizada en
varones

B) ElI ECDC considera que la vacunacién en nifios no seria una intervencidn coste-
eficaz con los datos disponibles actualmente

C) El ECDC considera que la vacunacién en hombres que tienen sexo con hombres no
seria coste-eficaz

D) EI ECDC no ha evaluado otras indicaciones de utilizacién distintas a las ya
establecidas para mujeres

80) El tétanos en los paises de la Uni6bn Europea es una enfermedad:
A) Emergente
B) Endémica
C) Vectorial
D) Esporadica
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81) La incidencia més alta de enfermedad invasiva por Haemophilus influenzae en la
Unién Europea se encuentra en el grupo de edad:
A) Mayor de 65 afios
B) 1a4 afios
C) Menor de 1 afio
D) 5 a 14 afios

82) Europatiene una catalogacion respecto ala polio de:
A) Esté en via de obtener la certificacion de “libre de polio”
B) La existencia de un pequefio nimero de casos cada afio impide que Europa consiga
alcanzar la categoria de “libre de polio”
C) Tiene una certificacién de “libre de polio” desde el afio 2002
D) Se encuentra en fase de obtencion de la certificacion de “libre de polio”

83) El genoma de los rotavirus contiene 11 segmentos de:
A) ADN monocatenario
B) ADN bicatenario
C) ARN monocatenario
D) ARN bicatenario

84) En relacion con la proteccion de datos, ¢ cudl de las siguientes respuestas es

FALSA?:

A) En 2016 la Unién Europea aprobo el Reglamento General Europeo de Proteccion de
Datos

B) El Reglamento General Europeo de Proteccion de Datos es de aplicacion a partir del
25 de mayo de 2018

C) La proteccion de datos es un derecho fundamental recogido en la Constitucion
Espariola

D) El Instituto Nacional de Estadistica es la autoridad publica encargada de velar por la
proteccion de datos de los ciudadanos

85) Entre los usos de la epidemiologia NO se encuentra el siguiente:
A) Definir y clasificar los problemas de salud
B) Conocer la historia natural y el espectro de la enfermedad
C) Medir la calidad de las intervenciones sanitarias
D) Establecer el precio de los medicamentos

86) De acuerdo con el Real Decreto 2210/1995, por el que se crea la red nacional de
vigilancia epidemioldgica, se considera brote o situacién epidémica lo siguiente
EXCEPTO:

A) Cualquier caso de una enfermedad de declaracion obligatoria

B) El incremento significativamente elevado de casos en relacion a los valores
esperados

C) La aparicién de una enfermedad, problema o riesgo para la salud en una zona hasta
entonces libre de ella

D) La presencia de cualquier proceso relevante de intoxicacibn aguda colectiva,
imputable a causa accidental, manipulacion o consumo

87) En relacidn con los clusters, ¢cual de las siguientes respuestas es FALSA?:
A) Los casos de un cluster se agrupan en el tiempo
B) Los casos de un cluster se agrupan en el espacio
C) Existen distintos métodos para el analisis de los clusters
D) Todos los clusters estan formados por un nimero elevado de casos
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88) ¢Cual de las siguientes afirmaciones sobre la red nacional de vigilancia

epidemiolégica es FALSA?:

A) Permite la recogida y el analisis de la informacién epidemiolégica

B) Esta constituida exclusivamente por la notificacion obligatoria de enfermedades, la
notificacién de situaciones epidémicas y la informacién microbiolégica

C) Entre sus funciones esta la difusion de la informacién a los niveles operativos
competentes

D) Su creacion se recoge en el Real Decreto 2210/1995

89) En relacion con la misién del Centro Europeo para la Prevencion y Control de

Enfermedades (ECDC), ¢cual de las siguientes afirmaciones es FALSA?:

A) Su misién es identificar, determinar y comunicar las amenazas actuales y
emergentes que representan para la salud humana las enfermedades transmisibles

B) En el caso de brotes de enfermedades de origen desconocido que pudieran
propagarse en o a la Comunidad, el ECDC actuara por propia iniciativa hasta que se
determine la fuente del brote

C) En el caso de un brote claramente no causado por una enfermedad transmisible, el
ECDC actuara como autoridad competente y por propia iniciativa

D) EI ECDC tendr4 plenamente en cuenta las responsabilidades de los Estados
miembros, la Comisién y otras agencias comunitarias

90) ¢ Cuél de las siguientes NO es una de las preguntas del instrumento de decisién
del Anexo 2 del Reglamento Sanitario Internacional (2005) de la Organizacion
Mundial de la Salud para la evaluacion y notificacion de eventos que pueden
constituir una emergencia de salud publica de interés internacional?:

A) ¢Tiene el evento una repercusién de salud publica grave?

B) ¢Se trata de un evento inusitado o imprevisto?

C) ¢Existe un riesgo significativo de propagacion internacional?

D) ¢El diagnostico de los casos se ha confirmado en un laboratorio de referencia?

91) ¢Cual de las siguientes afirmaciones en relacién con las emergencias de salud
publica de interés internacional (ESPII), recogidas en el Reglamento Sanitario
Internacional (2005) de la Organizacién Mundial de la Salud, es FALSA?:

A) Constituyen un riesgo de salud publica para otros paises

B) Podrian requerir una respuesta internacional coordinada

C) La primera medida a aplicar ante una ESPII es la restriccién del trafico y el comercio
internacional

D) Los eventos que puedan constituir una ESPII se notifican a la Organizacién Mundial
de la Salud

92) ¢Cual de los siguientes NO es un atributo de un sistema de vigilancia
epidemiolégica?:
A) Flexibilidad
B) Oportunidad
C) Representatividad
D) Confidencialidad

93) ¢ Cuédl de los siguientes NO es un componente de una serie temporal?:
A) Componente estatico
B) Tendencia
C) Componente ciclico
D) Componente estacional
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94) El calendario comun de vacunacién infantil recomendado para 2018, acordado por

la

Comision de Salud Publica, incluye las vacunas frente a los siguientes

microorganismos EXCEPTO:

A)
B)
C)
D)

Hepatitis B

Enfermedad meningocécica C
Enfermedad meningocdcica B
Enfermedad neumocdcica

95) En relacion con la enfermedad meningocécica, sefiale cudl de las siguientes
respuestas es FALSA:

A)
B)
C)

D)

Las manifestaciones clinicas mas comunes son meningitis y sepsis

Las tasas de incidencia mas elevadas se dan en los menores de 5 afios

Existe una elevada proporcién de portadores de Neisseria meningitidis en relacion
con el niumero de enfermos

Solo existe la vacuna frente a Neisseria meningitidis serogrupo C

96) En relacion con la enfermedad neumocécica, ¢cual de las siguientes respuestas
es FALSA?:

A)
B)

C)

D)

El neumococo se transmite persona a persona

La neumonia neumocécica es la principal causa de neumonia bacteriana adquirida
en la comunidad

La comunidad autonoma notificara, de forma individualizada, al Centro Nacional de
Epidemiologia solamente los casos sospechosos y probables

Las vacunas conjugadas frente al neumococo reducen el estado de portador
nasofaringeo

97) En relacién con la enfermedad invasora por Haemophilus influenzae, ¢cual de las
siguientes respuestas es FALSA?:

A)
B)

C)
D)
98) En
A)
B)
C)
D)
99) En
A)
B)
C)

D)

El ser humano es el Unico reservorio de H. influenzae

La persona deja de ser transmisible en las 24-48 horas siguientes al comienzo del
tratamiento con antibiéticos

La vacuna frente a H. influenzae se encuentra incluida en el calendario vacunal
infantil

El serotipo b es el Ginico que produce infeccién en humanos

relacion con la gripe, ¢cudl de las siguientes respuestas es FALSA?:

La vacuna antigripal se administra exclusivamente una vez en la vida

Se estima que mas de la mitad de las infecciones gripales son asintomaticas

El patrén de circulacion de los virus de la gripe evoluciona con el tiempo y puede ser
distinto en cada temporada estacional de gripe

La vacunacion es la medida de eleccién para prevenir la gripe estacional

relacion con la legionelosis, ¢ cudl de las siguientes respuestas es FALSA?:

El microorganismo causante de la enfermedad es un virus

Se presenta en forma de casos esporadicos o de brotes

La transmision es por via aérea mediante la inhalacion de aerosoles contaminados
con la bacteria

La legionela se encuentra en las aguas superficiales de rios y lagos

100) ¢Cual de las siguientes enfermedades se transmite por agua y alimentos y se
vigila dentro de la red nacional de vigilancia epidemiolégica?:

A)
B)
C)
D)

Anisakiasis
Hepatitis A
Hepatitis B
Hepatitis E
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101) En relacién con la fiebre hemorragica Crimea-Congo (FHCC), ¢cual de las

siguientes respuestas es FALSA?:

A) En 2016 se produjeron dos casos de FHCC en Espafia

B) Es una enfermedad bacteriana

C) Se transmite por la picadura de garrapatas o por contacto con la sangre o tejidos de
animales infectados

D) Los contactos de un caso de FHCC deben estar localizables a lo largo del periodo de
seguimiento

102) En relacion con la enfermedad por virus Zika, ¢cual de las siguientes respuestas
es FALSA?:
A) Se transmite por picadura de mosquitos del género Aedes
B) Se transmite por via sexual
C) Se transmite por transfusion de sangre
D) Se transmite por consumo de agua contaminada

103) Las siguientes enfermedades son indicativas de SIDA EXCEPTO:
A) Leucoencefalopatia multifocal progresiva
B) Tuberculosis extrapulmonar
C) Sarcoma de Kaposi
D) Lupus eritematosos sistémico

104) ¢Cual de las siguientes manifestaciones clinicas NO forma parte del criterio
clinico de la infeccion gonocdécica?:
A) Uretritis
B) Faringitis
C) Hepatitis
D) Conjuntivitis

105) ¢Cual de las siguientes afirmaciones en relacion con el plan nacional de
resistencia a antimicrobianos es CORRECTA?:
A) Es un plan exclusivamente de investigacion
B) El plan excluye la parte veterinaria
C) El objetivo del plan es la reduccion del riesgo de seleccién y diseminaciéon de la
resistencia a antibiéticos
D) En el plan solo participan las sociedades cientificas

106) Dentro del protocolo de vigilancia de microorganismos multiresistentes del
sistema nacional de vigilancia de las infecciones relacionadas con la asistencia
sanitaria, sefiale cual de los siguientes NO tiene un protocolo especifico:

A) Enterobacterias productoras de carbapenemasas en hospitales
B) Staphylococcus aureus resistente a la meticilina en hospitales
C) Clostridium dificile en hospitales

D) Bordetella pertusis en hospitales

107) Senale en cual de las siguientes zoonosis NO se vigilan los casos esporadicos
dentro de la Red Nacional de Vigilancia Epidemioldgica:
A) Fiebre Q
B) Rabia
C) Salmonelosis
D) Psitacosis

F-17



108) En relacion con la rabia, ¢cual de las siguientes respuestas es FALSA?:

A) El reservorio mas frecuentemente implicado en la transmision de la enfermedad al
hombre es el perro

B) La deteccion de un caso de rabia humana se comunicara de forma urgente al Centro
de Coordinacion de Alertas y Emergencias Sanitarias y al Centro Nacional de
Epidemiologia

C) Espafia peninsular esta libre de rabia en murciélagos pero no en mamiferos
terrestres

D) Todos los mamiferos son susceptibles de padecer la enfermedad

109) En relacién con el informe europeo de andlisis de consumo de antimicrobianos y
resistencia (JIACRA), ¢cudl de las siguientes respuestas es FALSA?:
A) Se analizaron datos de consumo de antibiéticos en humanos
B) Se analizaron datos de consumo de antibiéticos en animales
C) Se analizaron datos de resistencias en bacterias, virus y parasitos
D) Se analizaron datos de resistencias en bacterias de humanos y animales

110) Sefale para cual de las siguientes bacterias no se notifican datos de resistencias
frente a antimicrobianos a la red europea de vigilancia de resistencia a
antimicrobianos (EARS-Net):

A) Klebsiella pneumoniae
B) Acinetobacter spp

C) Escherichia coli

D) Vibrio cholerae

111) En relacion con la vigilancia de la listeriosis en la Uni6on Europea, ¢cual de las

siguientes respuestas es FALSA?:

A) El Sistema Europeo de Vigilancia (TESSy) recoge datos de listeriosis

B) EIl Centro Europeo de Prevencién y Control de Enfermedades recoge datos de tipado
molecular de Listeria monocitogenes

C) La vigilancia europea de la listeriosis se centra en las formas leves de la enfermedad

D) Se ha establecido una base de datos conjunta que recoge aislamientos de Listeria
monocitogenes de muestras clinicas y de animales

112) En relacién con la vigilancia de la toxoplasmosis en la Unidon Europea, ¢cudl de

las siguientes respuestas es FALSA?:

A) Se notifican al sistema de vigilancia europeo (TESSy) los casos de toxoplasmosis
congénita

B) Hay paises que no notifican a TESSy datos de toxoplasmosis

C) Algunos paises tienen programas prenatales de cribado de toxoplasmosis

D) Todos los paises notifican a TESSy todas las defunciones de toxoplasmosis, ya sean
congénitas 0 no

113) En relacion con la vigilancia de botulismo en la Union Europea, ¢cudl de las
siguientes respuestas es FALSA?
A) Se han detectado brotes de botulismo entre usuarios de drogas inyectadas
B) Los casos de botulismo siempre estan asociados al consumo de conservas caseras
C) Ademas de Clostridium botulinum otras especies, como C. baratii, pueden producir
botulismo
D) Existen antitoxinas para el tratamiento del botulismo
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114) En relaciéon con la vigilancia de brucelosis en la Unién Europea (UE), ¢cudl de las
siguientes respuestas es FALSA?:
A) Es una enfermedad muy frecuente en la UE
B) Los casos de brucelosis se notifican a TESSy (Sistema Europeo de Vigilancia)
C) Se puede transmitir por consumo de leche sin pasteurizar contaminada
D) Las personas que trabajan con animales de granja tienen mas riesgo de sufrir
brucelosis

115) En relacién con la vigilancia de campilobacteriosis en la Uniéon Europea (UE),

sefiale larespuesta CORRECTA:

A) El sistema de vigilancia de campilobacteriosis es igual en todos los paises

B) La campilobacteriosis humana fue Ila enfermedad gastrointestinal mas
frecuentemente notificada en la UE en 2015

C) Los casos de campilobacteriosis notificados se corresponden con todas las
infecciones ocurridas en la poblacién de la UE

D) El alimento mas frecuentemente asociado con la campilobacteriosis en la UE es la
mayonesa

116) En relacidon con la vigilancia de legionelosis en la Unién Europea (UE), sefiale la
respuesta CORRECTA:
A) EIl Centro Europeo de Prevencion y Control de Enfermedades coordina el sistema de
vigilancia en la UE de la legionelosis asociada a viajes
B) La enfermedad se produce sobre todo en mujeres jévenes sanas
C) La unica especie de la bacteria que causa la enfermedad es Legionella pneumophila
D) La vigilancia de la legionelosis asociada a viajes no permite detectar clusters

117) En relacion con la vigilancia de salmonelosis en la Uni6on Europea (UE), ¢cual de

las siguientes respuestas es FALSA?:

A) La salmonelosis causa brotes alimentarios en la UE

B) Todos los paises notifican al Sistema de Vigilancia Europeo utilizando la misma
definicion de caso

C) El Centro Europeo de Control y Prevencién de Enfermedades coordina la vigilancia
molecular de la salmonelosis

D) El alimento mas frecuentemente asociado a los brotes de salmonelosis notificados a
la UE en 2015 fueron los huevos y productos derivados del huevo

118) En relacion con la hepatitis A, ¢cual de las siguientes respuestas es FALSA?:
A) La hepatitis A se puede transmitir por consumo de alimentos contaminados
B) La hepatitis A se puede transmitir por contacto de persona a persona
C) Se han producido brotes de hepatitis A que han afectado a hombres que tienen sexo
con hombres
D) La mayor proporcién de casos asintomaticos se produce en ancianos

119) ¢ Cuél de los siguientes NO es un objetivo del programa europeo de vigilancia de

resistencias a antimicrobianos en gonococo (EURO-GASP)?:

A) Desarrollar e implementar una vigilancia centinela de sensibilidad a antimicrobianos
en gonococos

B) Relacionar los datos de vigilancia de sensibilidad a antimicrobianos con informacion
epidemiolégica

C) Proporcionar formacion para el andlisis de la sensibilidad a antimicrobianos en
Nesseria gonorrhoeae

D) Determinar el antibiético mas coste-efectivo
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120) En relacion con la gripe aviar, ¢cudl de las siguientes respuestas es FALSA?:
A) En Europa se han producido brotes de gripe aviar de alta patogenicidad en aves
B) En Europa se han producido brotes de gripe aviar de baja patogenicidad en aves
C) El riesgo de transmision zoondtica a la poblacion de la Unién Europea se considera
alto
D) A (H5N®6) es un virus de gripe aviar

PREGUNTAS DE RESERVA

121) El objetivo del Centro Europeo de Prevencion y Control de Enfermedades para
2020 es lareduccién de los casos notificados de tuberculosis, al menos en un:
A) 1%
B) 2%
C) 5%
D) 10%

122) En relacion con la enfermedad meningocoécica, existe vacuna frente a los
siguientes serogrupos EXCEPTO:
A) C
B) B
C) X
D) W

123) De acuerdo con el Real Decreto Legislativo 5/2015, Texto refundido de la Ley del
Estatuto Béasico del Empleado Publico, los funcionarios de carrera se hallardn en
alguna de las siguientes situaciones EXCEPTO:

A) Servicio activo.

B) Servicios extraordinarios.

C) Servicios en otras Administraciones Publicas.
D) Excedencia.

124) Los estados de gastos de los Presupuestos Generales del Estado se estructuraran
de acuerdo a las siguientes clasificaciones:
A) Organica, funcional y econémica.
B) Funcional, presupuestaria y econémica.
C) Administrativa, funcional y presupuestaria.
D) Organica, administrativa y econémica.

125) El procedimiento de evaluaciéon de la conformidad descrito en el médulo H de la
Decision 768/2008, sobre el marco comudn para la comercializacion de los
productos consiste en que el fabricante gestionard un sistema de calidad
aprobado para:

A) La fabricacion y la inspeccion del producto acabado

B) El disefio, la fabricacién y la inspeccion del producto acabado

C) La inspeccién del producto acabado

D) La verificacion de muestras representativas de los lotes fabricados

126) En relacién con la vigilancia de la enfermedad neumocoécica en la Unidn Europea,
;cual de las siguientes respuestas es FALSA?:
A) La mayoria de los casos notificados son en ancianos y nifios pequefios
B) Existen diferentes vacunas frente a Streptococcus pneumoniae
C) La vigilancia de los serotipos circulantes de S. pneumoniae es importante para
evaluar los programas de vacunacion
D) Se vigila exclusivamente la enfermedad neumocdcica no invasora
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127) ¢Cual de las siguientes enfermedades NO esté incluida en la guia del Centro
Europeo de Prevencion y Control de Enfermedades para la evaluacion de riesgo de
enfermedades transmitidas en aviones?:

A) Tuberculosis

B) Botulismo

C) Sindrome respiratorio agudo grave (SARS)
D) Enfermedad meningocdcica invasora

128) En relacién con la estructura, funciones y normativa basica de la Agencia
Espafola de Consumo, Seguridad Alimentaria y Nutricion (AECOSAN), sefale la
respuesta VERDADERA:

A) El Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de noviembre, texto refundido de la Ley
General para la Defensa de los Consumidores y Usuarios, regula en su Capitulo 1V,
los Instrumentos de seguridad alimentaria.

B) La Agencia Espafiola de Consumo, Seguridad Alimentaria y Nutricion se crea con el
Real Decreto 19/2014, de 17 de enero, se refunden el Instituto Nacional de Gestion
Sanitaria y la Agencia Espafiola de Seguridad Alimentaria y Nutricion.

C) La Potestad sancionadora, queda regulada en el Capitulo IX de la Ley 17/2011, de 5
de julio, de seguridad alimentaria y nutricion.

D) La Ley 17/2011, de 5 de julio, de seguridad alimentaria y nutricion regula en su Art.16
del Capitulo 1ll, las medidas extraordinarias ante situaciones de urgencia y necesidad
relacionadas con la salud y seguridad de los consumidores.

129) Segun el articulo 7 de la Ley 11/2017, de 5 de julio, de Seguridad Alimentaria y
Nutricion, relativo al principio de cautela, podran adoptarse medidas provisionales
de gestion del riesgo para asegurar la proteccion de la salud (Sefialar la opcion
CORRECTA):

A) Ante la aparicion de cualquier riesgo emergente, incluso aunque no se observe la
posibilidad de que haya efectos perjudiciales para la salud ni exista incertidumbre
cientifica.

B) Cuando se observe la posibilidad de que haya efectos nocivos para la salud de
caracter cronico o acumulativo y exista incertidumbre cientifica.

C) Ante la posibilidad de que se produzca cualquier riesgo directo para la salud de los
ciudadanos, exista o no incertidumbre cientifica.

D) Ante la posibilidad de que se produzca cualquier riesgo indirecto para la salud de los
ciudadanos, exista 0 no incertidumbre cientifica.

130) ¢Cudl de las siguientes afirmaciones es FALSA respecto de los sistemas de
informacioén sanitaria:
A) Han de ser utiles para la planificacion sanitaria y el establecimiento de politicas de
salud
B) Son instrumentos y no constituyen un fin en si mismos
C) Han de proporcionar la mayor cantidad posible de datos
D) Han de proporcionar informacion objetiva, fiable y comparable
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