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1. Indique cal das seguintes non é unha característica 
da planificación sanitaria:  

A. Relaciónase co marco social, político e eco-
nómico  

B. Ten carácter retrospectivo  

C. É multidisciplinar  

D. Trátase dunha acción continuada  

2. Na selección de prioridades en planificación sanita-
ria débese valorar a vulnerabilidade na que se consi-
deran:  

A. Avaliación dos indicadores do sistema saúde 

B. Elaboración de protocolos e recursos huma-
nos e materiais  

C. Eficacia de intervención, factibilidade e custo 
de intervención  

D. Formulación de obxectivos e establecemento 
dunha cronoloxía de actividades  

3. Indique a resposta correcta respecto da Educación 
para a Saúde:  

A. Aborda soamente a transmisión de informa-
ción sobre saúde e enfermidade  

B. Limítase a informar os factores de risco e 
comportamentos de risco para a saúde  

C. É un proceso planificado que conduce á modi-
ficación de condutas que prexudican a saúde  

D. Trata de persuadir á poboación da adopción 
de condutas saudables  

4. O índice que valora a proporción de falecementos 
entre persoas de 50 ou máis anos por cada 100 defun-
cións totais denomínase:  

A. Taxa de mortalidade por idade  

B. Taxa de mortalidade xeral  

C. Mortalidade bruta  

D. Índice de Swaroop.   

5. Os estudos epidemiolóxicos segundo o seguimento 
clasifícanse en:  

A. Experimentais e de observación  

B. De cortes ou longitudinais  

C. Retrospectivos ou prospectivos  

D. De cohorte ou de casos e controis  

 

 

6. Un obxectivo xeral nun programa de saúde debe 
ter: 

A. Acción, obxecto da acción e logro 

B. Acción, obxecto da acción, situación e finali-
dade 

C. Obxecto da acción, finalidade e logro 

D. Logro, obxecto e acción 

7. Un obxectivo de tipo cognitivo serve para: 

A. Adquirir coñecementos  

B. Modificar un estado emocional 

C. Adquirir unha capacidade psicomotora 

D. Modificar unha conduta 

8. O modelo de liderado de Goleman que se basea na 
creación de harmonías e construción de lazos emocio-
nais entre as persoas correspóndese co modelo: 

A. Coercitivo  

B. Inspirador 

C. Afiliativo 

D. Democrático 

9. A lista curta do INCLASNS (indicadores clave) ten: 

A. 50 indicadores  

B. 80 indicadores 

C. 110 indicadores 

D. 257 indicadores 

10. O grupo A da clasificación internacional de aten-
ción primaria CIAP2 contén: 

A. Problemas xerais ou inespecíficos  

B. Aparello dixestivo 

C. Problemas sociais 

D. Abreviaturas 

11. Para o diagnóstico de bulimia nerviosa segundo el 
DSM-V, as cheas e comportamentos inapropiados: 

A. Aparecen 1 vez á semana durante 3 meses 

B. Aparecen 2 veces á semana durante 3 meses 

C. Aparecen 3 veces á semana durante seis me-
ses 

D. Ningún dos anteriores 
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12. Cal é a idade legal para dar o consentimento in-
formado en situacións sanitarias xerais? 

A. 14 anos 

B. 16 anos 

C. 18 anos 

D. 21 anos 

13. Respecto ao contido da Lei 41/2002, de 14 de 
novembro, básica reguladora da autonomía do pacien-
te e de dereitos e obrigacións en materia de informa-
ción e documentación clínica é falso: 

A. Todo paciente debe ser informado sen que 
exista posibilidade legal de renuncia a este 
dereito 

B. O consentimento informado escrito implica 
información previa por parte do facultativo 

C. O documento de instrucións previas debe ser 
emitido por persoas maiores de idade  

D. En casos de violencia contra menores, a histo-
ria clínica debe indicar esta circunstancia 

14. En caso de nacemento, os datos da historia clínica 
do nado deben conservarse: 

A. Indefinidamente 

B. Un mínimo de tres anos desde o nacemento 

C. Un mínimo de cinco anos desde o nacemento 

D. Ata o falecemento 

15. Cal será a taxa de natalidade anual dunha deter-
minada poboación se se teñen os seguintes datos? 
• Poboación anual media feminina de 15 a 49 anos = 

26.432 mulleres 
• Poboación media anual total = 89.933 
• Taxa de fecundidade xeral anual = 4,1 %0 

A. 2,4 %0 

B. 3,3 %0 

C. 1,2 %0 

D. 4,8 %0 

16. O decreto 38/2015 de residuos sanitarios de Gali-
cia establece que os residuos sanitarios biocontami-
nados son de clase: 

A. IIa 

B. IIb 

C. III 

D. IV 

17. Cal das seguintes características citológicas non é 
propia das células de Hurthle dun adenoma da glándu-
la tiroides? 

A. Núcleo redondo e agrandado 

B. Citoplasma granular escaso 

C. Núcleo de localización excéntrica 

D. Nucléolo central prominente 

18. Cantas persoas menores de 50 anos morreron 
durante un ano nunha poboación de 350.000 persoas 
cos seguintes datos? 

 - Índice de Swaroop-Uemura nesa poboación = 80 %  

 - Taxa bruta de mortalidade anual = 1 % 

A. 700 

B. 750 

C. 800 

D. 900 

19.  O índice alfabético de enfermidades (IAE), CIE-10-
ES Diagnóstico, contén: 

A. Índice de Enfermidades 

B. Táboa de Fármacos e Produtos Químicos 

C. Índice alfabético de Causas Externas 

D. Todas as anteriores 
20. Que cor tería o amiloide cando se utiliza a técnica 
de tinción do Vermello Congo, se se observa con luz 
polarizada? 

A. Laranxa claro 

B. Verde claro 

C. Amarelo claro 

D. Azul claro 

21. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
vixente, para o uso dos códigos Z, indique cal dos 
seguintes códigos Z pode ser codificado como diagnós-
tico principal (DP) nun episodio de hospitalización: 

A. Z33.1 Estado de embarazo incidental 

B. Z85 Historia persoal de neoplasia maligna 

C. Z79.4 Uso prolongado de insulina 

D. Ningún dos anteriores 
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22. Segundo a normativa actual CIE-10-ES Diagnósti-
cos, indique cal seria a SECUENCIA codificación correc-
ta para unha gastrectomía laparoscópica tipo Billroth 
I? 

A. Escisión de estómago abordaxe endoscópico 
percutáneo+ Resección de estómago, píloro, 
abordaxe endoscópico percutáneo 

B. Resección de estómago abordaxe endoscópi-
co percutáneo 

C. Gastrectomía parcial (Escisión)+ Resección de 
píloro+ Anastomosis gastroyeyunal (Deriva-
ción) 

D. Escisión de estómago, abordaxe laparoscópi-
co + anatomosis duodenal (Derivación) 

23. Segundo a normativa vixente CIE-10-ES de codifi-
cación de Procedementos, cal sería o tipo de proce-
demento correcto para “Angioplastia coronaria trans-
luminal percutánea da descendente anterior esquerda 
con colocación dun stent liberador de fármaco”: 

A. Derivación 

B. Dilatación 

C. Suplemento 

D. Reparación 

24. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos vixente, sinale cal será o diagnóstico 
principal (DP) correcto para o suposto “Pancitopenia 
secundaria a terapia con corticoides en paciente diag-
nosticada de lupus eritematoso sistémico (LES)”: 

A. DP: Efecto adverso de glucocorticoides e 
análogos sintéticos, contacto inicial 

B. DP: Pancitopenia debida a fármacos 

C. DP: Lupus eritematoso sistémico, non especi-
ficado 

D. DP: Envelenamento por corticoides, contacto 
inicial 

25. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos vixente, sinale cal será o diagnóstico 
principal (DP) correcto para o suposto “Paciente que 
ingresa por anemia nefrogénica debida a ERC terminal, 
actualmente en hemodiálisis intermitente 2 veces por 
semana”: 

A. DP: Anemia en enfermidade renal crónica 

B. DP: Enfermidade renal crónica estadio termi-
nal 

C. DP: Dependencia de diálese renal 

D. DP: Efecto adverso a terapia de hemodiálise 

26. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos vixente, sinale a resposta correcta res-
pecto da codificación de las hernias dixestivas: 

A. Se unha hernia presenta obstrución e gangre-
na, se codificará unicamente como hernia con 
gangrena 

B. Unha hernia incarcerada, significa necesaria-
mente presencia de obstrución 

C. Por defecto as hernias considéranse unilate-
rais, non recidivadas, sen obstrución e sen 
gangrena 

D. Todas as respostas son correctas 

27. No denominador da fracción que se utiliza para 
calcular o índice de O’Leary colócase: 

A. O número de superficies presentes na boca 

B. O número de dentes examinados 

C. O número de papilas exploradas 

D. O número de caras exploradas 

28. Cal dos seguintes indicadores sanitarios utilízanse 
na demografía estática: 

A. Taxa bruta de mortalidade e esperanza de vi-
da 

B. Índice de Frinz  e de Sundbarg.  

C. Índice de Swaroop.  

D. Calquera dos anteriores 

29. Deséxase estudar a asociación de determinadas 
exposicións cunha enfermidade cuxo período de la-
tencia é moi longo. Neste caso, o tipo de estudo máis 
adecuado sería: 

A. Estudo transversal ou de corte 

B. Estudo prospectivo 

C. Estudo de casos e controis 

D. Estudo experimental 

30. Un paciente de 43 anos ingresa para ser sometido 
a unha intervención electiva dunha neoplasia de 
colon. Cal do seguintes test non é adecuado no seu 
caso? 

A. VGS 

B. VGS-GP 

C. NRS 

D. MNA 
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31. Que déficit enerxético diario debe realizarse 
inicialmente nunha dieta hipocalórica para o 
tratamento da obesidade? 

A. 1.000 kcal 

B. 500-1.000 kcal 

C. < 500 kcal 

D. 200 kcal 

32. Na intolerancia hereditaria á fructosa, a dieta pode 
conter: 

A. Fructosa 

B. Sacarosa 

C. Inulina 

D. Sorbitol 

 

CASO PRÁCTICO PARA AS PREGUNTAS  33 E 34 

Muller de 39 anos, cun peso de 94 kg e estatura de 
175 cm (IMC=31,34), perímetro da cintura = 95 cm e 
perímetro da cadeira = 80 cm con cociente cintura-
cadeira = 1,19.  

33. Segundo o IMC esta paciente presenta: 

A. Obesidade tipo II 

B. Sobrepeso grao I 

C. Sobrepeso grao II 

D. Obesidade tipo I 

34. Según o cociente cintura-cadeira, a distribución da 
graxa segue un patrón:  

A. Androide 

B. Ginecoide 

C. Intermedio 

D. Ningunha resposta é correcta 

35. Respecto das dislipemias, o perfil lipídico máis 
frecuentemente asociado á obesidade é: 

A. Diminución das HDL-c, manténdose os trigli-
céridos invariables 

B. Aumento das LDL-c e diminución das VLDL 

C. Aumento dos triglicéridos e diminución das 
HDL-c 

D. Aumento das VLDL e diminución dos triglicé-
ridos 

 
 
 

36. Na anorexia purgativa e na bulimia, a alteración do 
esmalte dos dentes garda relación: 

A. Cos hábitos de hixiene bucal 

B. Co número total de vómitos, xeralmente des-
pois de 6 meses de evolución 

C. Cun elevado consumo de alimentos ou subs-
tancias acedas 

D. Todas son correctas 

37. Cal das seguintes descricións correspóndese  ao 
deseño dun estudo cohortes? 

A. Divídese á poboación en 2 grupos, os casos 
que padecen a enfermidade e os controis que 
son sans. Ambos os grupos compáranse con 
factores de risco para establecer o seu papel 
na etiología da enfermidade 

B. Divídese á poboación en 2 grupos, os sans e 
os casos prevalentes que se descartan. Os 
sans se subdividen en 2 grupos, expostos a 
factores de risco e non expostos, e obsérvan-
se durante períodos de tempo para vixiar a 
aparición ou non dunha enfermidade 

C. Divídese á poboación en 2 grupos, o experi-
mental que recibe o tratamento novo, e o 
control que recibe o mellor tratamento exis-
tente ata ese momento ou un placebo, e ob-
sérvanse os efectos en ambos os grupos 

D. Todas son falsas 

38. En que etapa da relación de axuda é importante 
manter a distancia adecuada, controlar os movemen-
tos corporais e expresións faciais: 

A. Reestruturación 

B. Acollida e orientación 

C. Clarificación e presentación do problema 

D. Todas son falsas 

39. A WONCA é unha sociedade médica dedicada a: 

A. Atención especializada 

B. Atención primaria 

C. Atención de urxencias 

D. Non é unha sociedade médica 
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40. No caso dunha paciente adulta hospitalizada por 
anorexia nerviosa que inicia a súa realimentación: 

A. O achegue enerxético inicial incluirá preferi-
blemente unha porcentaxe elevada de glicosa 
para evitar a síndrome de realimentación 

B. Débese monitorizar a tiamina para evitar a 
síndrome de realimentación  

C. Cando o IMC alcance 16 kg/m2 está indicada 
o alta hospitalaria 

D. O achegue enerxético inicial que se recomen-
da é de 50- 60 kcal/kg/día 

41. En cal das seguintes ferramentas de escoita activa 
dicimos coas nosas palabras o que nos parece que nos 
acaban de dicir? 

A. Retroalimentación 

B. Aclaración 

C. Amabilidade 

D. Ningunha é correcta 
 
42. Nas Guías da AMERICAN HEART ASSOCIATION do 
2020 PARA RCP E ACE contémplanse os seguintes 
cambios con respecto ás anteriores: 

A. Debido a que as pacientes embarazadas son 
máis propensas a sufrir hipoxia, débese prio-
rizar a osixenación e o manexo da vía aérea 
durante a reanimación do paro cardíaco  e 
débese levar a cabo o monitoreo fetal  

B. Poden ser beneficiosos os debriefings e as de-
rivacións para dar apoio emocional a reani-
madores leigos, provedores de SEM e traba-
lladores de a saúde hospitalarios despois dun 
paro cardíaco 

C. En lactantes e nenos con pulso, pero con es-
forzo ventilatorio inadecuado ou inexistente, 
é razoable realizar unha ventilación cada 3-
5 segundos 

D. Para os pacientes pediátricos en calquera si-
tuación, é razoable administrar a dose inicial 
de adrenalina nun prazo de 10 minutos desde 
o comezo das compresiones torácicas 

 

 

 

 

 

43. No Soporte vital neonatal segundo as Guías da 
AMERICAN HEART ASSOCIATION do 2020 PARA RCP E 
ACE contémplase: 

A. Nun recén nacido sen frecuencia cardíaca de-
tectable, é conveniente considerar a posibili-
dade de deter a reanimación se a frecuencia 
cardíaca permanece indetectable durante 
10 minutos 

B. Cando hai meconio, xa non se aconsella a in-
tubación de rutina para a aspiración traqueal 
porque non hai suficientes datos que indi-
quen que deba seguir recomendándose esta 
práctica 

C. Recoméndase adestrar aos nenos de primaria 
e secundaria sobre como realizar RCP de alta 
calidade 

D. Na hipertensión pulmonar considere adminis-
trar óxido nítrico inhalado ou prostaciclina 
aerosolizada ou equivalente para reducir a 
resistencia vascular pulmonar 

44. Según o PLATERGA se activará o nivel de  emer-
gencia 3 cando: 

A. Se produza unha emerxencia declarada como 
de interese galego polo Consello da Xunta  

B. Se produza unha emerxencia declarada de In-
terese Nacional, segundo disponse na Norma 
Básica de Protección Civil 

C. Se produza unha emerxencia cuxo ámbito de 
actuación sexa local, supralocal, provincial ou 
autonómico 

D. Se produza unha emerxencia cuxo ámbito de 
actuación sexa supralocal ou sendo local can-
do os medios locais para contela sexan cla-
ramente insuficientes  

45. Segundo o PLATERGA, ante unha situación de 
desabastecemento de produtos de primeira necesida-
de actívase o: 

A. Nivel de emerxencia 1 (Nivel 1) 

B. Nivel de emerxencia 2 (Nivel 2) 

C. Nivel de emerxencia 3 (Nivel 3) 

D. Nivel de emerxencia especial (Nivel EO) 
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46. No momento de diseñar un programa de saúde  
consideramos que sería prioritario investir en 
investigación cando un determinado problema de 
saúde : 

A. Produce perdas elevadas e a situación é de di-
fícil solución a travésd e la intervención sani-
taria. 

B. Produce perdas elevadas e é fácil de resolver 

C. Produce perdas escasas e ten unha utilidade 
reducida 

D. Produce perdas escasas pero é de fácil solu-
ción 

47. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos, sinale cal sería o diagnóstico principal 
(DP) para o suposto de “Paciente dependente alcohó-
lico en remisión, diagnosticado de insuficiencia hepá-
tica crónica alcohólica, que ingresa en estado de coma 
tras respirar gas dun escape accidental na nave indus-
trial onde traballa. Diagnostícase de fallo hepático con 
necrosis aguda por tetracloruro de carbono”: 

A. DP: Hepatopatía tóxica con necrosis hepática, 
con coma 

B. DP: Efecto tóxico de tetracloruro de carbono, 
accidental, contacto inicial 

C. DP: Insuficiencia hepática alcohólica, con co-
ma 

D. DP: Dependencia alcohólica, en remisión 

48. No caso dun paciente sen sobrepeso que desexa 
iniciar unha dieta hipocalórica moderada, elixa o crite-
rio correcto para a aplicación dunha redución calórica: 

A. Se o paciente desexa perder peso, sempre 
que o seu IMC sexa de 18,5 kg/m2 ou máis  

B. A restrición calórica non está indicada en nin-
gún caso 

C. Se o seu perímetro de cintura é maior de 102 
cm e o seu IMC é de 22 kg/ m2 ou máis   

D. Se o seu incremento ponderal no último ano 
foi de 5 kg de peso e o seu IMC é de 18,5 
kg/m2 ou máis 

 

 

 

 

 

 

 

49. Durante o embarazo prodúcense algúns cambios 
fisiológicos que determinan necesidades específicas 
de saúde oral. Cal dos seguintes non é un cambio 
característico do embarazo? 

A. Sialorrea que facilita a aparición de carie 

B. Aumento de estrógeno e proxesterona que 
pode producir gingivite 

C. Aumento de relaxina que está relacionada 
cunha maior incidencia de enfermidade pe-
riodontal 

D. Aumento de gonadotropina que pode estar 
relacionada con hiperemese  gravídica 

50. Dentro dos niveis na planificación sanitaria, o nivel 
estratéxico é aquel que:  

A. Articúlase nun documento que recibe o nome 
de Plan de Saúde  

B. Constitúe a denominada política sanitaria  

C. Tradúcese no denominado programa de saú-
de  

D. Consiste na posta en marcha, a implementa-
ción, o desenvolvemento ou execución do 
programa  

51. Na figura 1 móstrase unha citoloxía líquida cérvi-
co-vaginal na que aparecen numerosas células glandu-
lares dispostas aisladamente, en pequenos agregados 
e grupos pseudoestratificados. Os núcleos son redon-
dos, ovais ou alargados, con membranas nucleares 
irregulares e pequenos nucleolos. 

Segundo estas características, elixa o diagnóstico co-
rrecto para a citología da figura: 

A. Células endocervicales atípicas    

B. Células endometriales atípicas      

C. Adenocarcinoma endocervical in situ 

D. Adenocarcinoma endometrial    

52. A figura 2 corresponde a unha citología cérvico-
vaginal convencional dunha muller de 27 anos nun 
exame de rutina efectuado o oitavo día do ciclo mens-
trual. Que tipo de células pódense observar? 

A. Células naviculares 

B. Células escamosas basales ou parabasales 

C. Células escamosas neoplásicas 

D. Células metaplásicas escamosas 
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53. Identifique o proceso cadavérico da figura 3: 

A. Mancha esclerótica de Sommer  - Larcher  

B. Signo de Stenon  Louis     

C. Melanosis esclerótica    

D. Hiposfagma esclerótica   

54. Identifique o instrumento de corte da figura 4 
empregado nas autopsias: 

A. Raquitomo 

B. Pinzas de gubia    

C. Costótomo 

D. Todas son falsas 

55. Identifique a patoloxía macroscópica relacionada 
co órgano da figura 5: 

A. Miocardiopatía congestiva      

B. Miocardiopatía hipertrófica   

C. Corazón normal          

D. Todas son falsas 
56. A figura 6 mostra un fígado cirrótico. Cal das se-
guintes afirmacións considera máis correcta? 

A. A irregularidade da superficie indica o desen-
volvemento dun carcinoma hepatocelular 

B. A cirrose adóitase deber a unha obstrución bi-
liar extrahepática de longa evolución 

C. A cirrose pódese complicar con hipertensión 
venosa sistémica 

D. A irregularidade da superficie débese á exis-
tencia de nódulos regenerativos e fibrosis 

57. Identifique o proceso patolóxico pulmonar relacio-
nado coa figura 7: 

A. Enfisema  

B. Bronquiectasias  

C. Absceso  

D. Carcinoma 
58. Identifique o proceso patolóxico relacionado coa 
figura 8: 

A. Infarto cerebral hemorráxico 

B. Traumatismo cerebral 

C. Necrose cerebral 

D. Todas son falsas 
 
 
 

59. Identifique a técnica de apertura cadavérica da 
figura 9: 

A. Método de Morgagni 

B. Método de Rokitansky    

C. Método de Gohn 

D. Método de Virchow 

60. Segundo o gráfico da figura 10, seleccione cales 
son os extremos do intervalo de IMC normal para 
unha nena de 10 anos: 

A. Entre 13,6 e 20,6 Kg/m2 

B. Entre 15,8 e 212,8 Kg/m2 

C. Entre 18,2 e 20,6 Kg/m2 

D. Entre 14,3 e 21,8 Kg/m2 

 

PREGUNTAS DE RESERVA 
61. Entre as seguintes cuestións referidas ás técnicas 
educativas, indica a falsa:  

A. As técnicas unidireccionais poden chegar a 
grupos máis amplos da poboación  

B. Nas técnicas bidireccionais implícase aos indi-
viduos emocionalmente  

C. Nas técnicas unidireccionais o grupo non po-
de participar  

D. Os folletos educativos considéranse técnicas 
bidireccionais  

62. Un programa de educación para a saúde que utili-
za os anos de vida axustados por calidade (AVAC). Que 
tipo de método de valoración da eficiencia utiliza? 

A. A análise custo-efectividade 

B. A análise custo-utilidade 

C. A análise custo-beneficio 

D. Ningunha é correcta 

63. Un frotis con predominio claro de células interme-
dias con tendencia a formar conglomerados no que se 
poden observar células naviculares é característico da: 

A. Fase posmenstrual 

B. Fase ovulatoria 

C. Fase luteínica ou secretora 

D. Fase progestacional final 
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64. Respecto da distribución de nutrientes, en diabéti-
cos con nefropatía e dislipemia é correcto recomen-
dar: 

A. Achegar proteico do 10-15 % e AGS menor do 
10 % 

B. Achegar proteico do 15 % e potenciar o con-
sumo de AGP n-3 

C. Achegar proteico de 0,8 g/Kg/día e AGS me-
nor do 7 % 

D. Achegar proteico de 1,2/Kg/día e AGM = 25 % 

65. O sistema de PCR utilizado para a detección de 
SARS-CoV-2 en mostras respiratorias de exudado na-
sofaríngeo é: 

A. PCR de punto final 

B. PCR "hot start" 

C. RT-qPCR 

D. PCR anidada 

66. As sondas de alimentación enteral poden denomi-
narse polo seu tamaño French, unha medida do diá-
metro externo da sonda. Unha unidade French equiva-
le a: 

A. 0,33 mm 

B. 0,55 mm 

C. 0,75 mm 

D. 0,90 mm 
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1.  Segundo a normativa vixente CIE-10-ES de codifica-
ción de Procedementos, cal sería o tipo de procede-
mento para “Craneotomía con colocación de clip en 
aneurisma da arteria cerebral anterior” 

A. Derivación 

B. Oclusión 

C. Restrición 

D. Suplemento 

2.  Segundo a normativa vixente CIE-10-ES de codifica-
ción de Procedementos, cal sería ou tipo de procede-
mento “Paciente con historia persoal de neoplasia 
maligna de colon a control, ao que se lle realiza sig-
moidoscopia con fulguración de pólipo de colon sig-
moide”: 

A. Resección 

B. Escisión 

C. Destrución 

D. Extirpación 

3.  Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos vixente, sinale a resposta correcta res-
pecto da codificación de las hernias dixestivas: 

A. Se unha hernia presenta obstrución e gan-
grena, se codificará unicamente como hernia 
con gangrena 

B. Unha hernia incarcerada, significa necesaria-
mente presencia de obstrución 

C. Por defecto as hernias considéranse unilate-
rais, non recidivadas, sen obstrución e sen 
gangrena 

D. Todas as respostas son correctas 

4. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos vixente, sinale cal será o diagnóstico 
principal (DP) para o suposto: “Paciente, en tratamen-
to con mórficos para tratamento de dor crónica, que 
ingresa para desintoxicación controlada no medio 
hospitalario. Presenta durante o ingreso síndrome de 
abstinencia que se resolve con tratamento”: 

A. Dor crónica 

B. Uso prolongado de analxésicos opiáceos 

C. Efecto adverso de opiáceos 

D. Dependencia de opiáceos, con abstinencia 

 

 

 

5. Segundo a normativa de codificación CIE-10-ES 
Diagnósticos vixente, sinale cal será o diagnóstico 
principal (DP) para o suposto “Paciente que ingresa 
por sospeita de adenite mesentérica é dado de alta 
por melloría clínica, quedando a espera de resultados, 
sen que se confirme nin se descarte o diagnóstico de 
sospeita”: 

A. DP: Linfadenite mesentérica non especificada 

B. DP: Adenopatía localizada 

C. DP: Adenomegalia non especificada 

D. DP: Ingreso para estudo 

6. O índice de Clune baséase na observación dos catro 
primeiros molares permanentes asignándolle unha 
puntuación a cada condición: 

A. A cada dente san, 5 puntos  

B. A cada superficie obturada réstase 0’5 puntos  

C. A cada dente extraído por carie réstase 1 
punto  

D. A cada superficie cariada réstanse 10 puntos  

7. Un dos obxectivos da demografía ademais de 
coñecer a poboación, a distribución xeográfica, as 
características económicas, laborais e estruturais, é: 

A. Coñecer a distribución por idade e sexo 

B. Coñecer as enfermidades de todos os 
membros da poboación 

C. Coñecer a ocupación profesional de todos os 
membros 

D. Coñecer o número de fillos de cada familia 

8. Deséñase un estudo para avaliar o efecto sobre a 
saúde da exposición aos produtos azucarados no que 
durante 10 anos séguese a unha poboación inicial-
mente sa Que tipo de deseño ten este estudo? 

A. Estudo de casos e controis 

B. Estudo de cohortes 

C. Estudo transversal 

D. Ensaio controlado 

9. O indicador que se utiliza na análise dos estudos de 
casos e controis é: 

A. Índice de Swaroop.  

B. Odds cociente 

C. A mortalidade bruta 

D. O índice de envellecemento 



 
Oposicións 2022 

590118 – Procesos Sanitarios OPCIÓN B 
 

Página 2 de   

10. A utilización de triglicéridos de cadea media (TCM) 
pode ser beneficiosa nas seguintes situacións excepto 
en: 

A. O control da epilepsia refractaria 

B. A pancreatite crónica 

C. As fístulas linfáticas 

D. A cirrose hepática 

11. Segundo a 5ª edición do Manual Diagnóstico e 
Estatístico dos Trastornos Mentais (DSM-V), considé-
rase anorexia nerviosa de EXTREMA GRAVIDADE: 

A. Pacientes con IMC < 16 Kg/m2 

B. Pacientes con IMC < 15 kg/m2 

C. Pacientes  con IMC < 14 kg/m2 

D. O IMC non debe ser nunca indicador da gra-
vidade 

12. Respecto da etiopatoxenia da obesidade: 

A. Atopamos  proteínas desacoplantes soamen-
te  no tecido adiposo pardo e branco 

B. No tecido adiposo branco a regulación entre a 
lipogénesis e lipólisis é función principal da 
insulina, cortisol e catecolaminas 

C. A leptina é unha hormona orexígena que ac-
túa sobre o hipotálamo 

D. As alteraciones da capacidade termoxénica 
do tecido adiposo marrón están directamente 
implicadas no desenvolvemento da obesidade 
en adultos 

13. Recoméndase que a relación entre os acedos gra-
sos saturados (S), monoinsaturados (M) e poliinsatu-
rados (P) garde a proporción: 

A. S= 2-4 % total enerxético (t.e.); P= 10-15 % 
t.e.; M= 8-10 % t.e. 

B. S= 7-10 % total enerxético (t.e.); P= 5-10 % 
t.e.; M= 12-20 % t.e. 

C. S= 10-15 % total enerxético (t.e.); P= 12-15 % 
t.e.; M= 2-4 % t.e. 

D. Ningunha resposta é correcta 

 

 

 

 

 

 

14. Ante a sospeita da existencia dun feocromocitoma 
realízase a proba de determinación de catecolaminas 
onde se debe seguir unha dieta onde se eviten algúns 
alimentos, entre os cales non se atopa: 

A. Plátanos 

B. Flanes e similares 

C. Cacao e chocolate 

D. Marisco 

15. As proteínas da dieta dun paciente con síndrome 
nefrótico deben ser de: 

A. 0,4 g/kg/día 

B. 0,7 g/kg/día 

C. 1 g/kg/día 

D. 1,2 g/kg/día 

16. Para unha intervención en prevención primaria, se 
atendemos ao modelo causal representado no dia-
grama da figura no que cada causa suficiente (CS) está 
formada por varias causas compoñentes (c c), é falso 
que: 

A. Non hai acción preventiva se non se completa 
a eliminación de todas as causas compoñen-
tes (c c) que constitúen unha causa suficiente  

B. A eliminación dunha causa compoñente (c c) 
elimina a fracción etiolóxica ou porcentaxe de 
risco da causa suficiente da que forma parte 

C. Cada unha das causas compoñentes (c c) po-
de formar parte tamén doutras causas sufi-
cientes  

D. Dedúcese que no ámbito da prevención é 
efectivo tratar de eliminar aquelas causas 
compoñentes presentes en varias causas sufi-
cientes 
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17. Muller de 60 anos, diagnosticada de DM tipo II, a 
tratamento cunha biguanida (metformina). IMC de 
24,7 kg/m2. Perímetro de cintura de 90 cm. Triglicéri-
dos 180 mg/dL, resto do perfil lipídico dentro de inter-
valo normal. Mal control de glucemia basal. Hiperfa-
gia.  Non hipertensión arterial. GET de 2000 kcal/día. 
Sinale cal das seguintes medidas estaría indicada: 

A. O número de tomas incluirá sempre unha so-
brecena 

B. A dieta será normocalórica, controlada en 
glúcidos e en lípidos e aplicando a dieta na 
prevención e no tratamento da enfermidade 
cardiovascular 

C. No caso de que a dieta sexa normocalórica, se 
os glúcidos representan o 50% do VCT, o nú-
mero de racións equivalentes por día será de 
20. 

D. Aplicarase unha redución calórica moderada, 
menor de 500 kcal/día 

18. Paciente que desenvolve mucosite de grao 2 rela-
cionada co seu tratamento oncolóxico. Elixa a resposta 
correcta respecto da súa valoración terapéutica e/ou 
nutricional: 

A. Padece unha inflamación xeneralizada das 
glándulas mucosas do tracto gastrointestinal 

B. Está indicada a alimentación oral, modifican-
do a textura a semisólida ou utilizando sólidos 
brandos e húmidos 

C. A mucositis de grao 2 compromete a vida da 
paciente 

D. Está indicada a nutrición enteral por sonda 
nasogástrica 

CASO PRÁCTICO PARA AS PREGUNTAS  19 e 20 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

19. Tras o exame periodontal dunha persoa adulta 
atópanse os datos recollidos na táboa anterior; 
imaxinando que debe de calcular o Índice de 
Necesidade de tratamento Periodontal da 
Comunidade (CPITN) o Índice Periodontal da 
Comunidade (IPC), indique o valor correcto para o S4: 

A. 10 

B. 4 

C. 3 

D. Ningún valor é correcto. 

20. Cal é o Índice de Necesidade de tratamiento 
Periodontal de la Comunidade (CPITN) para o exemplo 
da táboa? 

A. 1 

B. 2   

C. 3 

D. 4  

21. A hipercolesterolemia de fenotipo IIb correspón-
dese con: 

A. Aumento de C-LDL 

B. Aumento de C-VLDL 

C. Aumento de C-VLDL e C-LDL 

D. Todas son falsas 

22. Antonio Fernández López, positivo confirmado en 
COVID19, en parada cardiorrexpiratoria é atendido 
por unha unidade SVA. Segundo la Guía ERC de CO-
VID19 de 24 de  a bril de 2020, Que tipo de EPI require 
o persoal que realiza compresiones torácicas, desfibri-
lación ou RCP para previr a transmisión da infección 
do paciente ao reanimador?   

A. Luvas, máscara/respirador N99 (FFP2 ou N95 
se FFP3 non dispoñible), protección facial e 
ocular (pantalla facial total ou lentes de segu-
ridade de policarbonato ou equivalentes), al-
ternativamente, poden ser usados respirado-
res eléctricos purificadores de aire (PAPRs) 

B. Luvas, bata de manga longa, máscara FFP3 
(máscaras protectoras autofiltrantes), protec-
ción facial e ocular (pantalla facial total ou 
lentes de seguridade de policarbonato ou 
equivalentes); alternativamente, poden ser 
usados respiradores eléctricos purificadores 
de aire (PAPRs) 

C. Luvas, bata de manga longa, máscara FFP3 
(máscaras protectoras autofiltrantes) ou más-
cara/respirador N99 (FFP2 ou N95 se FFP3 
non dispoñible), protección facial e ocular 
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(pantalla facial total ou lentes de seguridade 
de policarbonato ou equivalentes), alternati-
vamente, poden ser usados respiradores eléc-
tricos purificadores de aire (PAPRs) 

D. Luvas, bata de manga longa, máscara FFP3 
(máscaras protectoras autofiltrantes) ou más-
cara/respirador N99 (FFP2 ou N95 se FFP3 
non dispoñible)  

23. Segundo a Guía para o persoal sanitario sobre 
soporte vital cardíaco básico e avanzado en adultos, 
nenos e neonatos con sospeita ou confirmación de 
COVID-19 publicada pola AHA o 24 de xaneiro de 
2022, os pacientes que están en posición prona no 
momento da parada: 

A. No caso dos pacientes en decúbito prono 
cunha vía aérea avanzada, pode ser razoable 
realizar compresiones manuais en decúbito 
prono coas mans centradas nos corpos verte-
brais T5/T7 e aplicar a almohadilla do desfi-
brilador posterior ás costas do paciente antes 
de viralo 

B. No caso dos pacientes en decúbito prono 
cunha vía aérea avanzada, pode ser razoable 
realizar compresiones manuais en decúbito 
prono coas mans centradas nos corpos verte-
brais T7/T10 

C. As escasas probas sobre a administración de 
RCP en decúbito prono indican que pode ser 
mellor que non administrala. 

D. A resposta A e  B son correctas 

24. O primeiro PLATERGA foi aprobado:  

A. Por resolución o 11 de outubro de 1994 e pu-
blicado por última vez como Anexo I do De-
creto 56/2000, do 3 de marzo 

B. Por resolución o 7 de maio de 2007 (publica-
do no DOG Nº 94, do 16 de maio de 2007) 

C. Real decreto 407/1992, do 24 de abril, polo 
que se aproba a norma básica de Protección 
Civil 

D. Decreto 223/2007, do 5 de decembro 

25. Segundo o PLATERGA o risco potencial de que 
ocorra unha emerxencia determínase a partir de:  

A. O riesgo estadístico, a vulnerabilidad pobla-
cional e o perigo 

B. O riesgo estadístico, a vulnerabilidad pobla-
cional e a posibilidade de que teña lugar al-
gunha das chamadas Emerxencias Especiais. 

C. A causalidade, os rangos poboacionais e a po-
sibilidade de que teña lugar algunha das 
chamadas Emerxencias Especiais. 

D. A frecuencia, a vulnerabilidade poboacional e 
o perigo 

26. Segundo a normativa de codificación CIE-10-É 
Diagnósticos vixente, sinale cal sería o diagnóstico 
principal (DP) para o suposto “Paciente dependente 
alcohólico en remisión, diagnosticado de insuficiencia 
hepática crónica alcohólica, que ingresa en estado de 
coma tras respirar gas dun escape accidental na nave 
industrial onde traballa. Diagnostícase de fallo hepáti-
co con necrosis aguda por tetracloruro de carbono”: 

A. DP: Hepatopatía tóxica con necrosis hepática, 
con coma 

B. DP: Efecto tóxico de tetracloruro de carbono, 
accidental, contacto inicial 

C. DP: Insuficiencia hepática alcohólica, con co-
ma 

D. DP: Dependencia alcohólica, en remisión 

27. O índice que mide o número de casos novos dunha 
enfermidade desenvolvidos nunha poboación durante 
un período de tempo determinado denomínase:  

A. Mortalidade proporcional  

B. Incidencia  

C. Prevalencia  

D. Morbilidad proporcional  

28. En relación aos tipos de avaliación en programas 
de Educación para a Saúde, a avaliación de resultado é 
aquela que:  

A. Utilízase para comprender como funciona un 
programa e como o programa produce resul-
tados  

B. Refírese aos cambios que o programa ou es-
tratexia educativa producen na área de coñe-
cemento, nas actitudes ou nas condutas na 
poboación  

C. Utilízanse para medir os cambios que se pro-
ducen inmediatamente despois da implemen-
tación do programa e para establecer que 
eses cambios ocorreron como consecuencia 
da intervención que se está avaliando  

D. Ningunha das respostas anteriores é correcta  
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29. Durante a avaliación dun programa de educación 
para a saúde entendemos por eficiencia.  

A. A mellora do estado de saúde da poboación 
tras a súa implantación en condicións habi-
tuais ou reais de actuación 

B. O beneficio que suporá en situacións óptimas 
ou ideais de actuación 

C. A diferenza entre o impacto real e o impacto 
potencial 

D. O máximo beneficio no estado de saúde da 
poboación ao menor custo posible 

30. Cal será o risco relativo de padecer diabetes de 
tipo II que ten unha poboación que segue unha dieta 
“ad libitum” con relación a outra poboación que segue 
a dieta atlántica, se se teñen os seguintes datos? 

• A poboación que segue a dieta “ad libitum” é o 
80 % da que segue a dieta atlántica 

• O número de persoas diabéticas de tipo II é un 10 
% maior na poboación que segue a dieta “ad libi-
tum” 

A. 1,725 

B. 2,255 

C. 2,905 

D. 1,375 

31. Cal dos seguintes edulcorantes estaría prohibido 
na dieta dunha persoa con fenilcetonuria?: 

A. Aspartamo 

B. Sacarina 

C. Eritritol 

D. Xilitol 

32. Cal dos seguintes alimentos estaría desaconsellado 
na dieta dunha persoa con pinga?: 

A. Chocolate 

B. Mexillóns 

C. Ovos 

D. Mazás 

 

 

 

 

 

 

33. O Manual de Codificación CIE-10-ES Diagnósticos 
4ª Edición clasifica o Covid-19:  

A. No capítulo 1. Certas enfermidades infeccio-
sas e parasitarias. (A00-B99) 

B. No capítulo 10. Enfermidades do aparello 
respiratorio. (J00-J99) 

C. No capítulo 22. Códigos para fins especiais. 
(Ou00-Ou85) 

D. Todas as respostas anteriores son falsas 

34. Cal das seguintes características citológicas non é 
propia das células de Hurthle  dun adenoma da glán-
dula tiroides? 

A. Núcleo redondo e agrandado 

B. Citoplasma granular escaso 

C. Núcleo de localización excéntrica 

D. Nucléolo central prominente 

35. Nas citoloxías, os procesos inflamatorios crónicos 
caracterízanse pola presenza, de que células?: 

A. Linfocitos, neutrófilos e células plasmáticas 

B. Linfocitos, histiocitos e plasmocitos 

C. Eosinófilos, histiocitos e plasmocitos 

D. Basófilos, histiocitos e células plasmáticas 

36. Cal das seguintes non é unha característica de 
HSIL? 

A. Afectan a células máis pequenas e máis "ma-
duras" que as LSIL          

B. A relación N:C, en xeral, é maior que LSIL 

C. O contorno da membrana nuclear pode ser 
bastante irregular e adoita mostrar indenta-
ciones prominentes 

D. Todas son características de HSIL 

37. Que tipo de células pode ter gran volume e gran-
des halos perinucleares e un bordo periférico de cito-
plasma densamente tinguido que con frecuencia pre-
sentan binucleación (ás veces multinucleación)? 

A. Células en anel de selo       

B. Coilocitos          

C. Células en vidro esmerilado         

D. Ningunha das anteriores 
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38. Pleomorfismo nuclear e celular, células fusiformes 
e caudadas que a miúdo teñen un citoplasma eosinófi-
lo denso, cromatina en grumos gruesos e distribución 
irregular acompañada de áreas claras, diátese tumo-
ral, suxire un diagnóstico de: 

A. ASCUS      

B. LSIL       

C. HSIL       

D. Carcinoma escamoso      

39. Cal dos seguintes non é un cambio celular reactivo 
asociado a inflamación? 

A. Agrandamiento nuclear (entre 2 e 3 veces o 
tamaño do núcleo dunha célula intermedia 
normal) 

B. Nalgúns casos células binucleadas ou multi-
nucleadas     

C. Poden observarse nucleolos prominentes      

D. Cariorrexis-cariopicnosis                                                           

40. O sistema Bethesda clasifica os  “cambios celulares 
compatibles con herpes simple” como: 

A. NILM        

B. ASCUS       

C. LSIL      

D. HSIL    

41. Como é o epitelio do exocérvix? 

A. Escamoso simple      

B. Escamoso estratificado    

C. Cilíndrico simple ciliado 

D. Cilíndrico simple    

42. A metaplasia tubárica, segundo o sistema Bethes-
da, clasifícase como: 

A. NILM           

B. ASCUS        

C. LSIL      

D. HSIL    

43. Un menor de entre 16 e 18 anos non pode dar 
consentimento informado: 

A. En ningún caso 

B. En técnicas de reprodución asistida 

C. En doazón de órganos 

D. Son correctas B e C 

44. Segundo a estadificación TNM, unha valoración NX 
indica: 

A. Que non se pode valorar a presenza de me-
tástase en ganglios 

B. Que non hai invasión de ganglios próximos 

C. Que hai invasión de ganglios próximos por cé-
lulas inespecíficas 

D. Ningunha das anteriores 

45. Nun fígado con conxestión pasiva crónica, a descri-
ción macroscópica “presenta áreas centrais vermellas 
e lixeiramente deprimidas en comparación co parén-
quima marrón viable que se atopa ao redor” refírese 
ao seguinte patrón: 

A. Fígado en noz moscada 

B. Fígado drapeado 

C. Fígado de Burnett Tylor 

D. Fígado en rapport.  

46. Na exploración dun paciente realizamos o cuestio-
nario Mini Nutritional Assessment (MNA) obtendo un 
resultado na valoración global de 15. Isto indica que o 
seu estado nutricional é: 

A. Normal 

B. Risco de desnutrición 

C. Desnutrición  

D. Temos que engadir a parte de cribado para 
poder facer a valoración nutricional 

47. A Técnica de Delphi é unha técnica de investiga-
ción social que permite obter información para o es-
tudo dun problema ou fenómeno social e caracteríza-
se porque: 

A. É unha técnica moi positiva para crear ideas 
novas e orixinais fomentando o enxeño dos 
participantes 

B. É unha técnica que se basea en reunir a un 
grupo de persoas que conviven na comunida-
de e coñecen os seus problemas 

C. Nesta técnica noméase a un coordinador que 
inicia a sesión pondo sobre a mesa o proble-
ma a tratar e as solucións propostas 

D. Esta técnica baséase en recoller opinións de 
expertos nun tema sen atoparse reunidos, de 
forma escrita e anónima para o resto de ex-
pertos 
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48. Para a estadificación dos tumores malignos, o 
sistema TNM é un dos máis usados, así por exemplo 
para a estadificación do cancro de mama a descrición 
correcta sería: 

A. T0 = mama libre de tumor, N1 = adenopatías 
fixas, MX = ausencia de metástasis 

B. T4 = afectación da pel e/ou parede torácica, 
N2 = adenopatias fixas, M1 = metástasis de-
mostrables 

C. T2 = lesión de 2-5 cm de diámetro, N1 = ade-
nopatías fixas, M0 = metástasis sospeitadas 

D. T1 = lesión maior de 5 cm, N3 = adenopatías 
móbiles, M0 = ausencia de metástasis 

49. Respecto da perda de masa muscular nas persoas 
maiores, cal das seguintes respostas é correcta? 

A. Cando a perda é superior ao esperado pola 
idade, producirase a sarcopenia 

B. Unha inxesta baixa de proteínas, vitaminas D, 
E e C, e acedo fólico está asociada coa fraxili-
dade 

C. O achegue de proteínas na dieta debe ser ao 
redor do 20% da inxesta total de alimentos 

D. Todas as respostas son correctas 

50. No índice de risco nutricional xeriátrico (IRNG) 
considérase risco de desnutrición grave cando presen-
ta valores: 

A. < 82 

B. > 82 

C. > 92 

D. > 98 

51. A figura 1 corresponde a un extendido cérvico-
vaginal convencional no que aparece un fondo infla-
matorio e un conxunto de células mostrando unha 
configuración en ringleira que teñen núcleo redon-
deado, ovoide e reniforme. Segundo estas caracterís-
ticas, elixa o diagnóstico máis adecuado segundo a 
clasificación do sistema Bethesda 2001: 

A. NILM 

B. ASCUS 

C. Carcinoma invasor 

D. LSIL 

 

 

 

52. Na figura 2 móstrase unha citoloxía xinecolóxica. 
Segundo o que aparece na mesma, elixa un diagnósti-
co tendo en conta a clasificación Bethesda 2001: 

A. Elementos micóticos de características mor-
fológicas compatibles con especies de Candi-
da.  

B. Cambios da flora vaginal suxestivos de vagi-
nosis bacteriana 

C. Trichomonas vaginalis 

D. Cambios celulares compatibles co virus do 
herpes simple 

53. A figura 3 mostra unha citoloxía cérvico-vaginal. 
Elixa o diagnóstico adecuado máis adecuado segundo 
a clasificación do sistema Bethesda:  

A. NILM     

B. ASCUS     

C. LSIL     

D. Carcinoma escamoso    

54. Identifique con que proceso da autopsia corres-
póndese a figura 4: 

A. Extracción do bazo       

B. Extracción do ril       

C. Extracción das glándulas suprarrenais   

D. Todas son falsas 

55. Identifique a patoloxía macroscópica que presenta 
o órgano da figura 5: 

A. Carcinoma metastásico de ril       

B. Adenocarcinoma de ril   

C. Ril poliquístico     

D. Glomerulonefrite    

56. Identifique a patoloxía macroscópica relacionada 
co órgano da figura 6: 

A. Traumatismo pulmonar      

B. Infarto pulmonar       

C. Carcinoma pulmonar 

D. Infarto de miocardio      

57. Identifique a acción da autopsia que representa a 
figura 7:  

A. Exame da duramadre      

B. Exame da aracnoides    

C. Exame da piamadre   

D. Exame do espazo subaracnoideo   
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58. Identifique o proceso patolóxico pulmonar relacio-
nado coa figura 8: 

A. Enfisema  

B. Carcinoma  

C. Absceso  

D. Bronquiectasias 

59. Identifique o proceso patolóxico relacionado coa 
figura 9: 

A. Cirrose hepática      

B. Absceso hepático    

C. Carcinoma hepatocelular     

D. Esteatose  

60. Identifique con que proceso da autopsia corres-
póndese a figura 10: 

A. Obtención de humor acuoso     

B. Introdución de solución salina no ollo do ca-
dáver previo á extracción das córneas    

C. Intento de extracción dunha mostra de san-
gue do cadáver  

D. Obtención de humor vítreo   

 

PREGUNTAS DE RESERVA 
61. Entre as seguintes cuestións referidas ás técnicas 
educativas, indique a falsa:  

A. As técnicas unidireccionales poden chegar a 
grupos máis amplos da poboación  

B. Nas técnicas bidireccionales implícase aos in-
dividuos emocionalmente  

C. Nas técnicas unidireccionales o grupo non 
pode participar  

D. Os folletos educativos considéranse técnicas 
bidireccionales  

62. Un programa de educación para a saúde que utili-
za os anos de vida axustados por calidade (AVAC). Que 
tipo de método de valoración da eficiencia utiliza? 

A. A análise custo-efectividade 

B. A análise custo-utilidade 

C. A análise custo-beneficio 

D. Ningunha é correcta 

 

 

 

63. Un frotis con predominio claro de células interme-
dias con tendencia a formar conglomerados no que se 
poden observar células naviculares é característico da: 

A. Fase posmenstrual 

B. Fase ovulatoria 

C. Fase luteínica ou secretora 

D. Fase proxestacional final 

64. Respecto da distribución de nutrientes, en diabéti-
cos con nefropatía e dislipemia, é correcto recomen-
dar: 

A. Achegar proteico do 10-15 % e AGS menor do 
10 % 

B. Achegar proteico do 15 % e potenciar o con-
sumo de AGP n-3 

C. Achegar proteico de 0,8 g/Kg/día e AGS me-
nor do 7 % 

D. Achegar proteico de 1,2/Kg/día e AGM = 25 % 

65. O sistema de PCR utilizado para a detección de 
SARS-CoV-2 en mostras respiratorias de exudado na-
sofarínxeo é: 

A. PCR de punto final 

B. PCR "hot start" 

C. RT-qPCR 

D. PCR aniñada 

66. As sondas de alimentación enteral poden denomi-
narse polo seu tamaño French, unha medida do diá-
metro externo da sonda. Unha unidade French equiva-
le a: 

A. 0,33 mm 

B. 0,55 mm 

C. 0,75 mm 

D. 0,90 mm 
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Parte A da primeira proba          (Parte A de la primera prueba) 

Apelidos e nome: 
(Apellidos y nombre) Opción A 
Avaliador/a: 
(Evaluador/a)   P     V1     V2     V3     V4 
 

Nº a b c d  Nº a b c d  Nº a b c d  

1  a  b  c  d  21  a  b  c  d  41  a  b  c  d  

2  a  b  c  d  22  a  b  c  d  42  a  b  c  d  

3  a  b  c  d  23  a  b  c  d  43  a  b  c  d  

4  a  b  c  d  24  a  b  c  d  44  a  b  c  d  

5  a  b  c  d  25  a  b  c  d  45  a  b  c  d  

6  a  b  c  d  26  a  b  c  d  46  a  b  c  d  

7  a  b  c  d  27  a  b  c  d  47  a  b  c  d  

8  a  b  c  d  28  a  b  c  d  48  a  b  c  d  

9  a  b  c  d  29  a  b  c  d  49  a  b  c  d  

10  a  b  c  d  30  a  b  c  d  50  a  b  c  d  

11  a  b  c  d  31  a  b  c  d  51  a  b  c  d  

12  a  b  c  d  32  a  b  c  d  52  a  b  c  d  

13  a  b  c  d  33  a  b  c  d  53  a  b  c  d  

14  a  b  c  d  34  a  b  c  d  54  a  b  c  d  

15  a  b  c  d  35  a  b  c  d  55  a  b  c  d  

16  a  b  c  d  36  a  b  c  d  56  a  b  c  d  

17  a  b  c  d  37  a  b  c  d  57  a  b  c  d  

18  a  b  c  d  38  a  b  c  d  58  a  b  c  d  

19  a  b  c  d  39  a  b  c  d  59  a  b  c  d  
20  a  b  c  d  40  a  b  c  d  60 Anulada 

  PREGUNTAS DE RESERVA  

61  a  b  c  d  63  a  b  c  d  65  a  b  c  d  

62  a  b  c  d  64  a  b  c  d  66  a  b  c  d  
 

CUALIFICACIÓN / Calificación 

Respostas correctas (C): 
(Respuestas correctas) 

 Respostas incorrectas (E): 
(Respuestas incorrectas)  Respostas en branco: 

(Respuestas en blanco)  

Cualificación: 
(Calificación)                 C  Penalización: 

(Penalización)               E/3  Cualificación final: 
(Calificación final)     C-(E/3)  

Observacións: 
(Observaciones) 

 
 
 
 
 
 



 
Oposicións 2022 

590118 – Procesos Sanitarios 
 

Página 2 de 2 

Parte A da primeira proba          (Parte A de la primera prueba) 

Apelidos e nome: 
(Apellidos y nombre) Opción B 
Avaliador/a: 
(Evaluador/a)   P     V1     V2     V3     V4 
 

Nº a b c d  Nº a b c d  Nº a b c d  

1  a  b  c  d  21  a  b  c  d  41  a  b  c  d  

2  a  b  c  d  22  a  b  c  d  42  a  b  c  d  

3  a  b  c  d  23  a  b  c  d  43  a  b  c  d  

4  a  b  c  d  24  a  b  c  d  44  a  b  c  d  

5  a  b  c  d  25  a  b  c  d  45  a  b  c  d  

6  a  b  c  d  26  a  b  c  d  46  a  b  c  d  

7  a  b  c  d  27  a  b  c  d  47  a  b  c  d  

8  a  b  c  d  28  a  b  c  d  48  a  b  c  d  

9  a  b  c  d  29  a  b  c  d  49  a  b  c  d  

10  a  b  c  d  30  a  b  c  d  50  a  b  c  d  

11  a  b  c  d  31  a  b  c  d  51  a  b  c  d  

12  a  b  c  d  32  a  b  c  d  52  a  b  c  d  

13  a  b  c  d  33 Anulada 53  a  b  c  d  

14  a  b  c  d  34  a  b  c  d  54  a  b  c  d  

15  a  b  c  d  35  a  b  c  d  55  a  b  c  d  

16  a  b  c  d  36  a  b  c  d  56  a  b  c  d  

17  a  b  c  d  37  a  b  c  d  57  a  b  c  d  

18  a  b  c  d  38  a  b  c  d  58  a  b  c  d  

19  a  b  c  d  39  a  b  c  d  59  a  b  c  d  

20  a  b  c  d  40  a  b  c  d  60  a  b  c  d  
  PREGUNTAS DE RESERVA  

61  a  b  c  d  63  a  b  c  d  65  a  b  c  d  

62  a  b  c  d  64  a  b  c  d  66  a  b  c  d  
 

CUALIFICACIÓN / Calificación 

Respostas correctas (C): 
(Respuestas correctas) 

 Respostas incorrectas (E): 
(Respuestas incorrectas)  Respostas en branco: 

(Respuestas en blanco)  

Cualificación: 
(Calificación)                      C  Penalización: 

(Penalización)                  E/3  Cualificación final: 
(Calificación final)     C-(E/3)  

Observacións: 
(Observaciones) 
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