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ADVERTENCIAS;

* No abrd este cuestionario hasta que se le indique.

e Este cuestionario consta -de 110 preguntas de las cuales las 10 ultimas son de reserva. Las
preguntas de este cues‘uonano deben ser contestadas en la “Hoja de Examen” entre. los

nimeros 1y 110.
- Si observa alguna anomalia en la impresion del cuestionario solicite su sust1tuc1on

¢ El tiempo de realizacion de este ejercicio es de: 120 MINUTOS.

o Todas las preguntas del cuestionario tienen el mismo valor. Las respuestas correctas
puntuardn positivamente, las no contestadas no tendrdn valoracion alguna y las contestadas
erréneamente restaran un tercio del valor de la respuesta correcta.

‘. Compruebe siempre que el niimero de respuestas que Senale en la “Hoja de Examen” es el
. que corresponde al niimero de pregunta del cuestionario.

* En cada pregunta existe una y sdlo una respuesta correcta.
 Este cuestionario puede utilizarse en su totalidad como borrador. -

e No se permite el uso de calculadora, libros ni documentacmn alguna mévil o mngun otro
elemento electrénico. : .

e Cualquier marca en la hoja de respuestés podré dar lugar a la anulacion del examen.
SOBRE LA FORMA DE C_ONTESTAR EN LA “HOJA DE EXAMEN” LEA MUY
- ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES QUE FIGURAN AL DORSO DE LA MISMA.
ESTE CUESTIONARIO NO DEBERA SER DEVUELTO AL FINALIZAR EL EJERCICIO.

' TODOS LOS MOVILES DEBERAN ESTAR APAGADOS
* SUOMISION PODRA SER MOTIVO DE EXPULSION.
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. - Departarients de Sanidad

FACULTATIVO ESPECIALISTA DE AREA DE PSIQUIATRIA -

1 En‘el estudio Nacional de Efectos Adversos ligados a hospitalizacion ENEAS 2005 del Pian de Calidad .
para el Sistema Nacional de Salud, se define al “Acto de equrvocac;on u omisién en ia practlca de los
profesionales sanitarios que puede contrlbulr a que ocurra" como:

A:
_B:
C:
D:

Efecto adverso leve. _ ' _ ' l
Efecto adverso grave.
Efecto adverso moderado, .

Error médico.

2 El'eje central del gobierno clinico es:

A
B:
C
D: .

El persoﬁal_ sanitario.

La estructura directiva.

El paciente/’cliente.‘

El uso eficiente de los recursos.

3 Enla Ley 29/_2006, de 26 de julio, de garantias y uso racional de los medicamentos y productos
.sanitarios se marca en su articulo 86, las condiciones para la sustitucion de farmacos por el
farmacéutico. Marque la respuesta FALSA: .,

A
B:

C:
D:

- El farmacéutico dispensara el medlcamento prescrito por el médico.

Con caracter excepcional, cuando por causa de desabastecimiento no se disponga en Ia oﬁcma de
farmacia del medicamento prescrito o concurran razones de urgente necemdad en su d1spensac10n el

farmacéutice podra sustituirio por el de mayor precio. :

En todo caso, debera tener Igual composicion, forma faunaceutlca via de administracién y d051ﬁcaclon
El farmacéutico informara en todo caso al paciente sobre la sustltuCIOn y se agegurard de que conozca
el tratam1ento prescrlto por el médico.

4 Segln establece la- Ley 41/2002, de Autonomia del paciente, el consentimiento informado:

A

B:
C:
D

Debe ser siempre por escrito. .

Es la conformidad libre y voluntaria, manifestada en pleno uso de sus facultades.
Su revocacion exige la presencia de testigos. | '
Solo se exige para actuaciones sanitarias qué conlleven riesgos para el paciente.

5 'Segun la Ley 39/2015, dél Procedimiento Administrativo Comun de las Admlmstrac:ones cuando los
plazos se establezcan en horas se contaran: .

A

B:
C:
D

martes, 25/ enero / 2022

Unlcamente de hora'en hora.
De hora en hora y de minuto en minuto.
De hora en‘hora, de minuto en minuto y de segundo en segundo

Desde las cero hasta las veinticuatro horas.
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- Dt “Acciénsocial,que comprende la-ordenacidn; organizaciény- desarrollo de-un-sistema-piblico- do—

10
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NO corresponde a Ia Comumdad Auténoma de Aragon fa competenma excluswa en la siguiente
materia

A: Sanidad y salud piiblica, en especial, la organizacion, el funcionamiento, la evaluacion, la mspeceion y

el control de centros, servicios y establecimientos sanitarios.
B: Ordenacion farmacéutica.
C: Legislacion sobre productos farmacéuticos.

servicios sociales que atienda a la proteccidn de las distintas modalidades de familia, la infancia, las

personas mayores, las personas con discapacidad y otros colectivos necesitados de proteccién especial.

Los especialistas en Ciencias de la Salud con, al menos, cinco afios de ejercicio profesionél como tales,
podran obtener un nuevo titulo de especialista, en especialidad del mismo tronco de la que posean.
Atendiendo al articulo 23.1 de la Ley 44/2003, de Ordenacién de las profesiones sanitarias, para el
acceso aI tercery sucesnvos titulos de especialista por este procedimiento, habran de transcurrir al

menos.

A 6 afios desde la obtencidn del anterior.
B: §afios desde la obtencion del anterior.

C: 12 afios desde la obtencidn del anterior.
D: - 10 afios désde' la obtencién dél anterior.

'Segun la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, NO son actuaciones del Slstema Nac:onal de

Salud:

A:  Atencion a grﬁpos de riesgo.
B: Actividades de formacién del personal.
C: Atencién a la salud mental fundamentalmente en el amblto hospitalario.

D: Promocién de ia salud ]aboral

'Segun fa Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco de! personal estatutario de los serv:mos .

de salud, NO es causa de extincién de la condicién de personal estatutario fuo

A: La sancion disciplinaria firme de separacién del servicio.

B: La pena principal o accesoria de inhabilitacién absoluta y, en su caso, la espécial para empleo o car g0

publico o para el ejercicio dela correspondlente profesmn

C: Lajubilacion.

D: La mcapamdad permanente, en los términos pfevistos en cualquier ley.

Es miembro del Consem de la Red Espafiola de Agencias de Evaluacion de Tecnologias Samtarlas y
Prestauones del Sistema Nacional de Sabud, la persona titular de la direccidn de:

A - Instituto Aragonés de Ciencias de la Sa]ud (IACS).

B: Cdnsejerfa de Sanidad def Gobierno de Aragon. .l

C:  Direccion General de Salud Piiblica del Gobierno de Aragén.

D: Direccion General de Calidad e Innovacién Tecnolégioa del Gobierno de Aragén.

Respecto a las interacciones farmacoldgicas de las benzodiazepinas, ¢cudl es fa respuesta FALSA?

A: Los antiacidos disminuyen la tasa de absorcion de las benzodiazepinas, |

B: Lacimetidina (IMAO) inhibe el sistema oxidativo hepético de las benzodiazepinas.
C:  Las benzodiazepinas pueden influir en la inhibicién del reflejo nauseoso. '
D: La oxidacién hepatica no se ve influenciada por la edad.
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_Indique cudlf de los 5|gu:entes trastornos del suefio es a menudo un mdtcador de trastornos

neurodegenerativos:

A Trastorno del comportamiente- del suefio. REM.

B: Tra.stor’nos del deSpertal del suefio no REM.

C: Trastomos del ritmo mrcadlano de suefio-vigilia.

D: Trastomos del suefio relaclonados con la respiracion.

o

Dentro de fa Terapia Famifiar Sistémica, fa teorfa del “doble vinculo” fue propuesta por:

A: - Margaret Mahler.

B: Ruthy Theodore Lidz.
C: Gregory Bateson y Donald Jackson. .
D: Edith Jacobson.

Friedman y Rosenman publicaron los Indicadores Diagndsticos de la Conducta Tipo A, que se asocia a
un incremento del riesgo para la enfermedad coronaria. De las caracteristicas enumeradas a

continuacién, indique aguella que NO se corresponde con el Patrén A de Conducta: -

A: Comportamiento nervioso, impulsividad. . ‘ : o
B: Movimientos musculares rapidos. ' .
C: Tolerancia, empatia, dependencia, -

D: . Impaciencia, competitividad,' ambicién.

¢Cudl de los siguientes farmacos actia dnrectamente sobre los receptores nlcotlmcos para incrementar
la neurotransmmmn colmergica?

A Galantamma.

B: Donepezilo,

C: Tacrina. =

D: .Rivastigmina . . ' - ‘ .
El objetivo de la terapla cognitiva es modificar los esquemas que perpetuan la depresién o ansiedad.
En relacidn a las siguientes afirmaciones sobre los esquemas dcudl es la respuesta INCORRECTA?

- A;  Contienen reglas basicas para la deteccién, filtrado y procesamlento de informacion externa.

B: Reglas condicionales como los enunciados “y si-entonces™ pueden servir como esquemas
disfuncionales. :

C: Incluyen creencias centrales sobre uno mismo.

D: Son conductas que representan los problemas clinicos de los pacientes.

4Cuadl dé las siguientes afirmaciones sobre la narcolepsia con cataplejia es INCORRECTA?

A: Lasomnolencia diurna excesiva es el sintoma definitorio, aparece en el 100 % de los casos, y tienen
caracteristicas distintivas. ' = '

B: Casi siempre se suele encontrar un deﬁc1t de h1p001 etma/orexma de un tercio o menos de los valores
normales o inferior a 110 pg/mL

C: La pollsomnograﬂa nocturna seguida de un Test de Latencias Multiples esté indicada para conﬂl mar
el diagnostico de narcolepsia, no requiriendo preparacmn del paciente (supresion de farmacos, '
regulacion de patrones de suefio...). ’

D: Segin las gufas clinicas de la Sociedad Europea de Sociedades de Neurologia el tratamiento de
primera linea de la cataplejia es el oxibato sodico.
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18 Dentro de la terapia de conducta indique la respuésta !NCORRECTA:

A
'‘B:

C:
D:

El condicionamiento operante fue desarrollado por Skinner.
Los incitadores en ocasiones son meras instrucciones que facilitan la puesta en marcha de una

conducta.
Los progtamas de reforzamiento suelen utilizar sélo reforzadores negativos.

El moldeamiento se refiere al reforzamlento de conduetas sucesivas que se aproximan a la conducta

terminal o meta.

19 En el psicodrama encon‘trémos_como caracteristicas del mismo las siguientes, EXCEPTO:

A

B:
C:
D:

Una sesidn de psicodrama tiene tres partes: preparacion, accidn y condivision.

'Su creador es con'sidérado J. Moreno.
La técnica usa 5 Instrumentos escenario, sujeto, diréctor, Yoes-auxiliares y auditorio.

Es una pswoterapla de grupo de reciente creacmn

20 (Cudlde las sigUientes respuestas es cierta re'specto a Ia violencié en el dmbito sanitario?-

A:

B:

La técmca de desescalada tiene un nivel de evidencia alto para el control de conductas violentas en
Ambitos sanitarios. _ : :

Por el deber de secreto en el &mbito sanitario resulta necesario el consentimiento expreso de la persona -
agredlda para que el médico que atiende a una victima de una agresion realice la preceptiva
comunicacion. : .

Fluoxetina, risperidona, carbamazepina, metilfenidato, propranolol: todos ellos son formacos que se
han ensayado en el abordaje de las conductas violentas.

La ley de autonomia del paciente prohibe expresamente la contencion mecanica deun pamente

agreswo mientras no se obtenga una autonzac:on judicial. :

21 Respecto a la fuga de ideas ¢Cudl de estas afirmaciones es correcta?:

A:
B:
C:
D:

Es un pensamiento disgregado o incoherente.

- Cursa con un estado de dnimo eutimico.

Suele asociarse a la taquipsiquia.
Es tipico de la esquizofrenia.

22 Sefale cual de las sugwentes caractertstlcas NO forma parte del concepto de aplanamlento afectlvo

A:.

R:
C:
D

EX}JIGSEOH facial que no cambia.
Descenso del movimiento espontaneo.

' Pobreza de la expresién gestnal, .

Contacto oc'ular efectivo.

23 la mdlcacnon de un fdrmaco antipsicotico viene determmada por su eficacia clinica, la tolerancia y la
adhesidn del paciente. c_Cual de las srgulentes afirmaciones es INCORRECTA en este contexto?

A

B:

Los factores que predlsponen alano adherencra son muy dlversos pero uno de las mas lmp01tantes es
la falta de “insight”. . . :
Los efectos de los farmacos antipsicéticos sobre la funcién cognitiva parecen ser més bien indirectos:

. eficacia sobre los sintomas positivos y 11’]6_]01‘ tolerabﬂldad extrap1ram1dal con menos efectos
* anticolinérgicos.

En 1a patologfa dual se aconseja el uso de antlpslcotxcos de segunda generacién, con una .
recomendacion débil de la olanzapina sobre la risperidona.

Enla esquxzofrema resistente o refractaria (ERT) la clozapmd c0n51gue una mejoria mgmﬁcatwa del

30%.
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24 iCudl d_e las siguientes situaciones clinicas NO se ha asociado a [a heautoscopia?

A Esqu:zofrema
B Experlenclas celcanasalamuelte
‘C: " Trastormo de 1djent|dad d1soc;1at1\{0.
D: Epilepsia.

. 25 Senale cual de las siguientes afirmaciones respecto a causas de discapacidad Intelectual es la correcta:

A:  Flsindrome de Prader-Willy se debe a una pequefia deleccion en el cromosoma 18.
B: El sindrome mauliido de-gato debe su nontbre a anormalidades laringeas.

C: 'La fenilcetonuria se transmite por herencia autosomica dorinante.

D Las automutilaci_ones son una caracteristica tipica de la esclerosi's' tuberosa.

26 EI proceso mediante el cual ciertas consecuencias de una respuesta determinada-aumentan Ia
probabilidad de que esa respuesta vuelva a produmrse $e conoce como:

A Respuesta anticipatoria. -
B: Control aversivo.

C: Principio de Premack.
D: Refuerzo Positivo.

27 éCudl de los 5|gu1entes NOes un mstrumento estandarizado utll para detectar la simulacidn de
trastornos pmqwétncos?

A:  Structured Inventory of Malingered Symptomatolo gy (SIMS).
B: Minnesota Multiphasic Personality Inventory (MMPT),

C: Structuréd Interview of Reported Symptoms (SIRS).

D: Wisconsin Card Sorting Test (WCST)

28 Elpramipexol es un agbnista dopaminérgico indicado para el tratamiento de la Enfermedad de
Parkinson. éCual de los siguientes es un posible efecto secundario indicado en ficha téenica?

A:  Depresion.
" B: Fobias de impl_llsién.'

C: Compra compulsiva.

D: Mania. '

29 De acuerdo con P.E. Mufioz Rodriguez en el cap!'tLiIo de “Epidemiologia 'de‘los trastornos mentales” def
Tratado de Psiquiatria de Vallejo y Leal, la definicidn de caso con fines epidemiolégicos tiene que ser
clara, precisa, comunicable'y comun, con la suficiente fiabilidad. Para elto debe reunir varios reqwsﬁos
Segun ef autor, icudl delos sngulentes NO es uno de ellos? ‘

A: Los sintomas sobre los que se base deben estar definidos ¢lara'y explicitémente.
B: Deben estar siempre fundamentados en la fenomenologia psicopatologica subyacente.

C: Su definicién debe ser congruente con el uso clinico general.
D: Por debajo de la definjcién debe existir una técnica adecuada de evaluaclon y reg1stro de los sinfomas.

30 Parala OMS, enla “Mental Health: strengthening mental health promation”, la mayor ewdenc:a sohre
factores determinantes de la salud mental esta asociada a: :

A:  Indicadores de mala salud corporal. -

B: Indicadores de insuficientes apoyos sociales.
C: Indicadores de pobreza.

D: Indicadores de abuso y abandeno infantiles.
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31 En relacidn a las bases neurobioldgicas de los diferentes procesos psiquicos relacionados con el estrés
y la empatfa. {Cudl es la respuesta FALSA?- ‘ : '

A

B:

La conducta de enfermo o sindrome enfenmzo se puede reproducir en el laboratorio al Inyectal

citoquinas inmunitarias innatas. .
Las neuronas espejo se han localizado en Ia corteza motora pre—ventral del mono Rhesu (4rea F 5) y

parte rostral del 16bulo parietal inferior.

o C:. Ensituaciones.de estrés hay « disminucién de factores neurotréficos cerebxales Y para los estresores

D

breves (ej. examenes) se llega a alterar la inmunidad humoral.
La oxitocina se ha ensayado como tratamiento para personas con aut1smo

32 En re!acién con la psicoterapia interpersonal, seh’ale la respuesta correcta:

A:

B:

"D

Parte del axioma de que ia depresion no es una enfermedad sino fruto de las relaciones del paciente
con el entorno (pérdidas, disputas de rol, transiciones de rol, déficits interpersonales).

El objetivo principal del tratamiento es ayudar al paclente a resolver una dificultad en el
funcionamiento- del robo-del-ambienté soeial, - - oo o

No se han realizado estudios de combinacién de psicoterapia mterpersonal con tratarhiento
farmacolégico porque los psicofirmacos tienden a reducir la vivencia de las emociones (tanto las
positivas como las negativas). :
Todas las dem4s respuestas son falsas.

33 /Qué antidepresivo induce mas frecuentemente crisis comiciales?

A
B:
' C:
D: . Fluoxetina.

Venlafaxina.

Bupropion, -

Sertralina.

34 Dentro de los trastornos def desarrollo psicolégico indique la respuesta correcta:

A:

Se estima que entre un 10 y 20% de los nifios y adolescentes no tiene iin trastorno del Ienguaje o del
aprendizaje. :

Es imprescindible hacer una prueba de capamdad mtelectual para hacer un dlagnostlch correcto de
trastorno del aprendizaje escolar.

La dislexia no es una condicidn neurologlca con base genética en ningiin caso.

El tratamlento psmopedagoglco en los trastornos especifcios del aprendizaje no ha demostrado utilidad.

35 Se con5|dera como caractenstlca de la Parafrenia:

A

B:
C:
D

Poca frecuencia de megalomania.

- Delirios predominantes tipo fantdstico e imaginativo.

Cronoldgicamente aparecen antes que las esquizofrenias paranoides.

La desadaptacion al medio es predominante.

36 Sefiale cual delas siguientes respuestas NO es correcta respecto al sindrome del cromosoma X fragit:

A

B:
g
D

Se produce por una mutacién en una localizacién frégil del cromosoma X (Xq27 3).
Tiene una incidencia de aproximadamente uno de cada 1000 varones y una de cada 2000 mujeres
El fenotipo tipico incluye estatura alta, articulaciones rigidas y microrquidia. .

Los déficits del lenguaje incluyen perseveracmnes del discurso rapidas y anormalidades en combinar
palabras en las frases,
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37 En Urgencias te llaman por cuatro pacientes que han acudido simultdneamente con riesga de suicidio.
Eres FEA de Psiquiatria en un Hospital donde no hay residente ese dia y tienes que valorarles
secuenciaimente. (Cudl seria el paciente gue deberias atender en primer lugar?

pIanéadoa. alta deséépelaiiia) y-tr

_mental que le atiende de forma am] e

Paciente que ha reahzado sobremgesta de ansmh’tlcos y de alcohol tras un estresor vital reclente
Paciente que acude acompafiado de familiares con ideacién stiicida activa y peligrosa.
Paciente anciana que se ha tomado 8 comprimidos de hipnéticos en vez de los 2 pautados.

38 ¢Cudl de las siguientes enfermedades puede considerarse una sinucleinopatia?

Al

B:
C:
D

Demencia asociada a Enfermedad de Parkinson.
Demencia Frontotemporal.

Enfermedad de Alzheimer,

Enfermedad de Huntingtdn.

39 (Cudl de los factores que se mencionan a continuacién parecen tener un efecto p05|t|v0 sobre ef éxito
de la terapia de pareja?

A
- B:
- C
. D:

Menor edad.
Una gran desconexion emocional.
Una acentuada polarizacidn en asuntos basicos de la paleJa

Una vision muy negativa de la relacion de pareja.

40 ¢Cudlesla 'respuesta correcta respectd del Mini Examen Cognoscitivo (MEC) de Lobo (1979)?

A

B:
C:
D

Se trata de una sencilla escala estructurada y autoaplicddh de screening del deterioro cognitivo.
Explora:en total 4 dreas cognitivas: orientacion, fij Jamon concent: acién y calculo.

Requiere corregir al pacnente cuando se equivoque.
Ex1sten I1mltaclones 4 su uso en pacientes con bajo nivel cultural analfabetos o con déficit Sensorlales

41 iCual NO es uno de los componentes del constructo “Emocién Expresada desarroliado por Brown

(1959) en el Institute of Social P5|ch|atry de Londres’r’

A:
B:
C:
D:

Comentarios Criticos. .
Ambivalencia. | .
Sobreimp'licacién emocional., -
Hostilidad.

42 ¢Cudl de los siguientes NO se considera un factor terapéutico de las terapias dé grubo?

A

B:
C:
D

Imitacion.
Intelectualizacion.
Trasferencia. -

Insight.

43 Respecto a la comparacién a nivel de organizacién y de categoria de los reqU|5|tos diagndsticos para

trastornos mentales en CIE-11 y DSM-5. Indique la respuesta correcta:

A:

B:
C:
D

N

martes, 25 / energ / 2022

El consenso entre ambas clasificaciones es peor que entre las dos anteriores,
Existen diferencias entre ambas clasificaciones respecto a Jos trastornos de salud sexual.
La hipocondria se clasifica de forma idéntica en'ambas clasificaciones.

Ambas clasificaciones coinciden dentro del trastorno de desarrollo del lenguaje en el frastorno de
comunicacion social (pr: agmatlco)
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44

46

47

48

49

- D: LSD.

En el hospitalismo descrito por Spiti-, écudl esla respuesta FALSA?:

‘A:  En estos pacientes no se habia podido realizay el apego normal.

Aparecia una depresion con retraimiento y apatia.

B
" C:  Habia yna vulnerabilidad a enfermedades médicas.
D

Reverna cuando volvia la madre 0 aparecla una ﬁgma materna sustltutlva

.mdlque la respuesta correcta:

A: La intervencién temprana mejora los resultados; jﬁor lo tanto, es esencial un inicio réapido del
tratamiento y una atencién especializada.

B: Para todos los Trastornos de la conducta alimentaria, el tratamIento prlnmpal de GICCC]OH es una forma

 de terapia psicoconduetual hospitalaria.

C:  Las guias clinicas actuales no respaldan los priicipales enfoques de tratamiento Vahdados
empiricamente con un acuerdo considerable -

D: Alrededor del 45% de los pacientes necesitaran un mvel 1has aIto de atencton mas mtensa dxurna u

: hospltalarla

Le avisan para valorar en Urgencias a un paciente de 35 afios que presenta sensacién de euforia,
hiperprosexia, locuacidad; hiperactividad, pérdida de apetito, m1dr1a5|s, taqwcardla e hrpertensmn
éDe que sustancia sospecharia que se ha intoxicado? : :

&

A:  Cannabis.
B: Cocaina.
C: Heroina.

i

Dentro de la terapia de conducta indique la respuesta correcta

- A: La prictica negativa repite de forma reiterada y masiva una conducta hasta que resulta altamente

gratlﬁcante
B: Enlos tics no se ha utilizado la practica negatwa como-terapia.

'C:  La economia de fichas es una técnica desarroliada por Skinner y Aylion.

D: La h]percorrecclon consiste en realizar una conducta de forma reiterada, nada mas producuse la
" conducta madecuada para que sirva de reparacidn.

¢Cual de las Sngentes opciones es FALSA respecto_ a los pacientes diagnosticados de Glcera péptica?

- A: Dolor que se calma con la ingesta,

B: Mayor porcentaje de infeccion por Helicobacter pllory en las filceras duodenales que en las gastricas.
C:  Esuna lesion especificamente asociada con antecedentes de deficit de atencién e hiperactividad.
D

Los acontecimientos estresantes reducen la 1espuesta INMune con una mayor Vulnel abilidad a
mfecc:ones por Helicobacter pllory -

¢{Cudl de los siguientes diagnosticos queda EXCLUIDO de la cafegoria F54 de la CIE-10 (Féctores
psicologicos o del comportamiento en trastornos clasificados en otro lugar)?

A:  Asma.

B:  Uleera Gastrica.

C:  Colitis ulcerosa,
D: Cefalea tensional. -
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50 ¢Cudl de las siguientes asociaciones paradigma nosolégico y autor es correcta?

A:

B
D

A
B:
-
D

Reaccion exdgena, Bonhoeffer.
Bouffée delirante, K! £
Psicosis margmales Magnan

Ninguna d&-las _antel ioits es co;recta. _

- 51 ¢Qué mecanismo de defensa NO se asocia a la personalidad paranoide?

Negacion.
Formacion reactiva.
Sublimacion. -
Proyeocién.

52 En una pamentejoven psmotlca en quién se sospecha encefalitis autommune, icudl de estas
aﬁrmacnones es FALSA?

A:_

-B:
C:
D:

Se deberd hace1 determmacmnes séricas para anticuerpos. frente a receptores NMDA (N-metyl d-’
aspartato), AC frente protefna LG11 y otros. :
Debe hacerse puncion lumbar sistemética (detectar anticuerpos y pleoc:1t0515 bandas monoclonales. )

Debe reahza_rse_ EEG en blisqueda de potenciales trifdsicos tipicos de 1a encefalitis NMDA fulminante.
Debe realizarse RMN cerebral, TAC corporal o PET scan.

53 ¢Cual de las siguientes recomendaciones de la Guifa de préctica clinica sobre Trastorno Bipolar (TB) de
Gufa Salud de 2012 en lo referente al tratamiento de mantenimiento del TB es FALSA?

A

En pacientes con TB tipo 1l comorbxdo con Trastorno limite de la personalidad se recomienda la
utilizacion de valproato en monoterapla para la plevenclon de un nuevo episodio depres:vo de la

enfermedad.

No deberia recomendarse la utilizacién de lamotrigina en monoterapia para la prevencion de un nuevo

episodio maniaco en pacaentes con TB tipo L.
Para la prevencion de nuevos episodios depresivos se recomienda por igual la utilizacién de 11t10 0
lamotrigina en monoterapia.

- Se recomienda el tratamiento con litio o la combinacion de llth con valproato para la prevencmn de

episodies afectwos en los pacientes con TB t1po L

54 ¢Cualde estos fArmacos se metaboliza principalmente por oxidacién hepatica en los microsomas?

A

B:
C:
D

Oxazepam.
Diazepam.
Lorazepam.

Temazepam. .

55  Respecto a la 11# version de la Escala de ‘Irﬁpulsividad de Barratt, es cierto que: -

A

Uow
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Es autoadministrada.
Consta de 21 cuestiones.
Esi4 agrupada en cinco subescalas: cogmtlva motcua no planeada hostilidad y verbal.

Tiene baja consistencia 1nterna
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56 Enel DSM 5 el Trastorno de sintomas somaticos incluye los siguien’tes criterios, EXCEPTO:

.

" A:  Uno o més sintomas somaticos que causan malestar o dan Iugar a problemas significativos en [a vida
diaria. : :
B: Los hallazgos clinicos aportan pruebas de la 1ncompat1b1hdad entre el sintoma y Tas afecclones
neuroldgicas o médicas reconocidas, :
C:* Pensamientos desproporcionados y pers1stentes sobre la gravedad de los proplos sintomas.

D: " Aunque algin sintoma soma’nco puede no estar contmuamente | presente eltrastorno smtomanco es
' persistente.

. 57 Enlos trastornas disociativos indique la respueéta correcta:

A: s poco importante en los trastornos disociativos la adaptacién del ser humano al estrés traumatico.

B: Los trastornos disociativos implican una alteracién de la organizacion integrada de la identidad, Ia
memoria, 1a percepeidn o la conciencia.
C:  Los sintomas disociativos no se han descrito en poblacmn general no enferma. -

D: Los trastornos disociativos no tienen relacion con la histeria clasica.

58 En los trastornos disociativos, indique la respuesta correcta:

A: La fragmentacton de la identidad da lugar a la amnesm disociativa, -

B: Cuando los recuerdos estdn mal integrados el. trastorno resultante es la fuga dlsomatlva
C: La primera descripcién de la disociacién como trastorno se atribuye a Pierre Janet.
D

Los trastornos disociativos son especificos de la cultura occidental.

59 Segln la FDA, {cudl de estos farmacos para dejar el hébito tabaquico tiene potencialmente mas riesgo
de producir conductas lesivas o autolesivas en fumadores con enfermedad psiquidtrica? :

A:  Bupropion.

B: Nicotina.

C: Vareniclina. _ _ _

D:  Existe un riesgo similar entre los farmacos anteriores.

60 Sefiale cudl de las siguientes afirmaciones es FALSA respécto a las Crisis de P4nico (Ataqﬁes de Panico):

"A: Las crisis son episodios de-comienzo shibito y de aparlclon dlurna o noeturna.
B: Las palp1tac10nes son un sintoma relativamente raro dentro del cuadro.
C: La. sensacion de ahogo es un sintoma relativamente frecuente dentro del cuadro.
D: Los ataques de panico representan un sindrome que puede ocurrir en una variedad de trastornos.

61 Los ahtipsicéticqs Inyectables de Liberacién Prolongada (ILP) de seguhda generacion se estdn
indicando cada vez mas en Espafia. Sefiale la respuesta INCORRECTA respecto a los mismos:

A: Los ILP permiten un mejor control del efecto ¢ ‘pseudorresistencia™, determmado por mveles
plasméticos subterapéuticos. . ,

B: Los ILP han demostrado en estidios de cohortes re_trospectivas en préotica clinica una reduccién del
incumplimiento de un 5% al afio. ‘

C: La estrategia recomendada cuando cambiamos de un ILP a un tratantiento oral es solapamlento y
retirada.

D: Laactitud de los pacientes que suguen tratamiento con ILP €s mas negativa que en pacientes que nunca
lo han hecho.
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62 Enrelacién a fas disfunciones sexuales, écudl.de las siguientES afirmaciones es FALSA?

A

. B:
C:

D:

La eyaculacmn prematura es la queja principal del 40% de los varqnes que consultan por disfuncion
sexua]

El tamomfeno puede aumentar la testosterona y pmduclr mcremento de la ]lbldO

Las experrenmas infantiles de operacmnes qulrurglcas u odonfologlcas que fuercm dolorosas en el
pasado pueden contribuir a un vaginisino en edad adulta. S , -

En su neurofsno]ogm la acetilcolina influye en la ereccién, pero no en la eyaculacion Y Orgasmo,

63 En relacion a los cambios de personalidad debido a una afeccion médica ¢Cudl de las siguientes.
~ afirmaciones es la FALSA? '

A

" B:
C:
" D:

Se incluye también el sindrome postconmocional ya que el traumatismo cranecencefalico es la causa
mas frecuente de los mlsmos :

Se han descrito en personas con SIDA, escler031s multiple y Hlmtmgton

Hay que sospecharto ante pamentes con eretismo e 111perrehglosxdad (smdlome de Geschwmd)

Es crucial la ex1stencla de deterloro neurocognitivo. -

64 ¢Cudldelos siguientes NO se incluye dentro del sindrome somatico de la depresidn segun la CIE107:

A
B:
C:
D:

Disminucion de fa liﬁido.
Pérdida de apetito. '
Cefalalgias.

Agitacién motora.

65 'Unadelas 5|gu1entES afirmaciones relatwas a la terapia de pareja es INCORRECTA:

A

B:

D

‘La APA (Asociacion ‘Americana de P51qu1atr1a) considera la Ter apla Conductual de Pareja (TCP) de
referencia en los problemas de pareja al contar con apoyo empirico bien establecido.

Las intervenciones orientadas a la aceptacion tienen como objetlvo unir a la pareJa entomo al |
problema para que sea generador de intimidad. : -

La terapia de pareja ha demostrado cierta eficacia en problemas de infidelidad, por lo que se pueden
abordar atin sin contar con la persona que cometié la infidelidad.

Cuando la relacion de pareja-es irrecuperable se aconseja programas de apoyo (como separacion |

. saludable), con un protocolo que se complete con rapidez.

66 FEn relacidon con estrategias en prevencién de conducta sujcida, ¢cua] de Ias siguientes afrrmacnones es
correcta?

A:

B:

D:

A diferencia del adulto, no se han dlsenado estrategias de prevenclon unlversal en poblamon Infanto-
juvefil.

Las estrategias para mejorar la informacion acerca del suicidio y mejorar las actitudes de los
estudiantes estarian dentro de la prevencién secundaria.

- La mejora de técnicas de resolucion de problemas y mejora de las habilidades de afrontam1ento son -

medidas de prevencidn secundarias.
La limitacion de acceso a metodos de hacerse-dafio en poblacién general son medidas de prevencién
primaria. :

67 Respecto al trastorno facticio y sindrome de Munchausen, indique ia respuésta correcta:”

A
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En cuanto se identifica, se debe indicar el aita voluntaria con el fin de no generar iatrogenia ni mas
gasto sanitario. ’

Segiin el DSM 5, en el trastorno facticio apllcado a-otro (smdrome de Munchausen por poderes), el
diagnostico se aplica a la victima.

La mejor manera de enfocar el tratamiento consiste en cenfrarse mas en el manejo que errla cura.

Richard Asher describid el sindrome de Munchausen por poderes.
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£Cudl de las siguientes respuestas es FALSA respecto a la presencia de una importante alteracién

68
atencional?
A: Heminegligencia tunilateral izquierda.
B: Esquizofrenia.
C: Trastorno bipolar, solo en episodios depresivos.
D: Trastorno obsesivo-Compulsivo.
69 El Trastorno de Adaptacion, sefiale la respuesta correcta:
A:  Correlaciona con la gravedad del factor estresante.
B: Ocurre en todos los grupos de edad.
C: Esuntipo de duelo.
D Sucede con mayor frecuencia en hombres que en mujeres. ' . .

76 Escomén que las pacientes con-enfermedad de Cushing presenten-diversos sintomas psiguistrices,
¢Cudl de las siguientes es la alteracidn psiquidtrica méas prevalente asociada al sindrome de Cushing?
A:  Depresién.

- B:  Manfa,
" C:  Ansiedad.
D: Psicosis.
71 Sefiale cual es la afirmacion INCORRECTA:
A: La OMS estima que unas 6;personas del entorno de la persona que se suicida resultarin afectadas
. directamente. .
B: | En Postvencion del suicidio se conmdera superv;v:ente ala persona que ha reahzado una tentanva sin
resultado letal., : .
C: Los supervivientes tienen un mayor riesgo de desarrollar enfermedades fisicas y mentales, asi como
pensamientos suicidas y de quitarse la vida. . -
D:  Postvencion es el conjunto de actuaciones profesmnales destinadas a las personas que mantenfan
vinculos signifi catlvos con el fallecido por suicidio. ‘

72 . Una mujer de 63 afios es incapaz'de salir de casa pese a sentirse fisicamente bien. Hace unos afios se
cayd mientras estaba de compras; aunque no sufrié graves dafios la situacién resultd para ella muy
preocupante y empezo a sentirse muy nerviosa cada vez que tenfa que salir de casa sin acompafiantes.
Progresrvamente fue reduciendo las salidas hasta el momento actual en que ésta muy nerviosa e
intranquila y apenas se atreve a salir de casa. ¢Cuél es el diagnastico mas probable?

A: Fobia espemfica, tipo situacional.
B: Trastorno de ansiedad social (fobia social). -
C: Trastorno de estrés postraumético.
D:  Agorafobia.
73 Enrelacidn a prevencién prrmarla prenatal, {cudl de los mgmentes suplementos ha demostrado
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evidencia reciente de prevencién de trastornos psicéticos en los primeros afios de vida?

A Acido félico,
B: Fosfatidilcolina.
C: Vitamina D,

D: Yodo. '
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74

{Cudl de las siguientes afirmaciones es FALSA con respecto al sindrome alcoholico fetal?

A Afectaaun 15% de los recién nacidos de madres alcohdlicas.

'__hlpopiasm mahdibular, : . : ,
i flecuentes los defectos cardiovasculares v deformldades de extremldades

- D Se suele asoc1ar a trastomo por deficil de atenc:on/hrperactmdad

76

77

78

79

80

mar’tes, 25/ehero /2022

En lo referente a la evaluacién'de la competencia, sefiale la respuésta que considere INCORRECTA:

A: " El grado de colmpettj.:ncia es invariable de un momento a otro.
B: Lacompetencia deriva de la capacidad de autonomia o racionalidad.

C:  Segun Drane (1985) y Edwards (1977), debe hablarse de “grados de competencia”, que oscilan entre la
oompetenma absoluta y la total incompetencia.

D: Enla capacndad de decision de una persona intervienen: la capacidad para hacer una e!eccmn y que
esta se haga sobre bases razonables; si se comprende el pioceso seguldo en la forma de decision; y si

hay un conocimiento realista del proceso.

Respecto a !a epidemiologia-de la esquizofrenia, sefiale la respuesta INCORRECTA:

A:. FElriesgo de morbilidad a o largo de la vida se sitia alrededor de] 1%. _ _
B: La incidencia maxima se sitia en los hombres sobre los 25-30 afios y en mujeres entre 20-25 afios.

C: Laincidencia anual de un pr1mer episodio de esquizofrenia en sentido estricto se sitiia sobre un

- 7/100.000.
D: El20- 40% de los pac:1entes mamﬁestan los pr1meros sintomas psicdticos antes de los 20 afios.

Son componentes mdrspensables del modelo de atencidn ”Tratamlento Asertivo Comumtano todos
EXCEPTO: : '

A:  Uso fundamental y pr1011tar10 de los recursos y estructuras de lared de rehablhtaolon psicosocial de
zona o irea. ‘ ' :

B:  Asertividad y proactividad para evitar abandonos..

C: Intervencién 7 dias, 24 horas.

D: Provisién de necesidades basicas pero favoreciendo la adqufsicién de autonomia. .

¢Cudl de las siguientes sustancias de abuso tiene el menor tiempo de deteccion en orina?

A 'Opiéceos. ' ' ,
B: Anfetaminas. ‘

C: Cocaina.’

D: ..Cannabi's

PR

Dentro de la Terapia Familiar Sistémica, la "prescripcion paradéijica” o prescripcién del sintoma es una

forma de devolucidn de tipo: /

A: Esfratégico.
B: Estructural
C:  Psicoeducativo.

D: Intergeneracional.

En el tratamignto del Trastorno por Dolor Persistente Somatomorfo (F 45.4, CIE10), dcudl de las

siguientes propuestas NO ha demostrade ser iitil ni recomendable?

A: Técnicas de relajacion.

B: Uso de Benzodiacepinas.

C: Antidepresivos dual-es, tipo Duloxetina.
D: Usode Amitriptilina.
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Una prbfesora se da cuenta que uno de sus alumnos se ha dormido mientras los demds estén
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81 i
escuchando con atencidn. Ella piensa que su clase es aburrida y que no tiene valor. ¢Cudl de las -
siguientes distorsiones cognitivas refleja mejor lo anteriormente descrito?

A: Sobregeneralizacién.

B: Interpretacién catastréfica.

C: Interferencia arbitraria.

D:  Abstraccidn selectiva. -

82 'Respecto de los cambios blologlcos asocnados al enve;ec:mlento, e_cuai de las s:gmentes respuestas es
INCORRECTA? - : .

A: La noradrenahna disminuye en el Sistema Nervioso Central.

B: Setarda mas tiempo en aprender nuevos contenidos, pero todavia se produce el aprend1zaje completo.
" C: Disminuye el transporte en la barrera hematoencefalica.

D: El reconocimiento.de la. respuesta correcta en. ‘r@qf der spJestaimultlpJaa s mantiene intacto..

83 El Valproato es un farmaco ant|epllept|co usado en el tratamiento del trastorno bipolar. desde los afios

60, écudl de las S|gmentes enunc:ados es FALSQO? '

A: Suindicacién para uso en Trastorno Bipolar no estd en ficha tecmca

B: En Europa existen presentacmnes de valproato, 4cido valproico, divalproato de sodio y Valpromlda

C: Se cree que su efecto estabﬂlzador se debe a su accidén gabaerglca d1sm1nuyendo el catabohsmo del
GABA. : . :

D:  Su eficacia no parece superlor al litio en el manejo agudo de las fases mlxtas

84 Dentro del Trastorno por déficit de atencién con hiperactividad (TDAH) en mfam:la y adofescenua

indique la respuesta INCORRECTA: - ‘

A: Enla mayorla de estudios la preva]enma ‘oscila entre un 2 y un 10% en nifios y adolescentes,

B: ElTDAH es un trastorno hereditario con importante componente genético.

C: FEITDAH tiene una etmpatogema miltiple y compleja, es multlfactorlal

D: El tratamiento famlacologlco de primera linea del TDAH son los. est1mulantes como la atomoxetina.

85 Respecto al juego patolog:co indique la respuesta correcta
A:. Taincidencia entre hombres y mujeres es smnlar
B:  Eljuego “on line” ¢s menos adictivo que el presencial.

C: La ptevalencia entre zonas rurales v urbanas y entre clases sociales es similar, |
D: - Existe un convenio entre el Gobierno de Aragdn y la asoclacmn AZAJER para el tratamierito de la
ludopatia,

86 Enunainterconsulta de psiquiatria de enlace acudimos a valorar un paciente ingresado en el hospital.

Presenta un trastorno que cumple los criterios de trastorno neurocognitivo mayor. Nos indican que ha

presentado un inicio insidioso y una progresion gradual. En la observacién clinica durante varios dias

encontramos que sufre variaciones pronunciadas de la atencitn y el estado de alerta y presenta una -
cognicion fluctuante asi como que cumple el criterio de trastorno del comportamiento del suefio
REM. Segun el Manual Diagndstico y Estadistico de los trastornos mentales 52 edlcmn (DSM- -B), éante -
cudl de los siguientes trastornos es mas prabahle que nos encontremos? .

A: Sindrome confusional.

B: Enfermedad de Huntingtori.

C: Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob.
D:  Demencia por cuerpos de Lewy.

.
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87 . Dentro de los trastornos del espectro autista {TEA) indique la respuesta INCORRECTA:

-+ A:  Una minoria de pacientes de ah‘ededor de] 10% tiene un buen prandstico evolutivo.
- B: . Las personas del subtrpo Asper; ef | meoen tener pear Ijmnostlco les cuesta casarse y tener trabago
: f mdependmnte LI - k '
¢ T sistema TEACCH aborda la nec i'déci de introdiic
- adaptacién. - SR
B D: - El tratamiento farmacoldgico con !I’ldlCElClOl] para su uso en el contexto de autlsmo incluye la
risperidona y el aripiprazol, :

"B;o;s"_ é‘ﬁ‘é‘l entornopafa 1y orarla

88 ¢Qué factor de los siguientes NO pronost:ca una buena respuesta a la terapia electroconvulswa {TEC)
en pacientes depresivos? -

A: - Mayor gravedad sintomética. -
B: 'End_orgeneidad del cuadro. .
C: Presencia de sintomas psicéticos.
D:  Menor edad.

89 Es caracteristico de ios grupos de Alcohdlicos Anénimos (AA. AA}:

A: . No estar centrado en el “aqui y ahora”. .
B: Basarse en los 9 pasos de AA.AA.

C: Uso de un “padrino”. |

D: Se intentan evitar técnicas educativas.

90 Parael diégnéstico de Ios trastornos de adaptacién segt’m DSM 5 es cierto:

'A: Desarrollo de los sintomas en n los seis meses 51gulentes al inicio del factor de estrés.
- B: Malestar intenso proporcional a la gravedad del facto1 estresante

C: Afectacion Ieve y poco significativa de drcas social y laboral.
D: Una vez finalizado el factor de estres 0 sUS consecuenclas los sintomas no se mantienen durarite mas
de otros seis meses.

91 Ritenbaugh y Cassidy defln:eron los criterios de un Sindrome ligado a la Cultura. Sena1e cual es
ERRONEO _ .

A:  FEl cuadro estudiado €s comprensibie en cualquier contexto cultural.

B: Laetiologia resume y simbeliza el nicleo de signiﬂcaﬁdos y de normas de esa cultura.

C: El diagnéstico esta refacionado con aspeétos tedricos o ideoiégioos de esa cultura.

D: El éxito terabéutiéo se logra solo si los participantes de esa cultura lo consideran como tal.

92 EI mejor prondstico a largo plazo en pacientes con esquizofrenia se asocia con méas frecuenma a
alguno de los siguientés factores: :

A:  Sexo femenino.

B: Antecedentes familiares de esquizofrenia.

C: Mayor niimero de episodios previos.

D: Inicio len.to de los episodios sin factores precipftantes.

93 La psncoterapla interpersonal es un tratamiento de la depreswn iimitada en el tlempo, desarrollada en
ia década de 1970 entre otros por:

A: Marsha M. Linehan.
B: Steven C.Hayes.
C: Robert ], Kohlenberg.
D:  Gerald L. Klerman.
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94 Sihahiamos de la entrevista. pSIqmatrrca indigue la respuesta correcta:

No es preciso tener conocimientos de la conducta normal €n seres humanos ‘basta con conocer la

No-es lo-ideal ser supervisado en el proceso'académico de aprendizaje de la entrevista.
La eficaz permite al profesional establecer una buena relacién con el pacignte, pero no obtener los -

A
andmala.
B:
C:
. datos necesarios para la evaluacion:
2 E

Es el método mas importante para comprender l pacnen‘te'q“u"e'p'_ﬂesen A SigNos V 8 smtomas Iﬁdrf:atros
de la existencia de un trastorno mental :

95 En reiacién al tratamiento farmacologlco de las personas con trastornos neurocognitivos, {cudl de las
51gu1entes afirmaciones es FALSA?

Al

B:

D:

" vascular,

Tanto en la'memantina como en inhibidores de la acetilcolinesterasa (IACE) hay que ajustar la dosis
en pacientes con insuficiencia hepatica, incluso leve o moderada,
Los inhibidores de Ia acetllcolmesterasa (IACE) pueden produc1r me_porla en pac1entes con demencia

El cambio de un IACE por ofro debido a la falta de eficacia, puede producrr mejorfa en
aproximadamente un 50% de los casos. :

En el tratamiento del afecto pseudobulbar (Hlanto patologwo) puede ser-efectiva la quinidina y el
dextrometorfano < .

96 Respectoa Ia contratransferencia en la relacién analitica, ¢qué afirmacién NO es correcta?

A
B:

D

La contratransferencia-es universal en la relacidn de andlisis. .

El terapeuta debe intentar ser consciente de su propia contratransferencla ya que puede aportarle
informacién valiosa sobre el paciente y el propio proceso terapdutico.

Como regla general las vivencias contratrasferenciales se reservan en la mente deI clinico para ser
usadas como fuente de conocimiento y no se comparten con el paciente. :

El término contratransferencia hace referencia a las emociones negativas que ¢l terapeuta puede -
experimentar respeécto a su paciente. + :

97 -Ei control de la calidad de la atencidn sanitaria propuesto por Donabedian analiza los siguientes
componentes: la estructura, el proceso y el resultado. Sefale la respuesta correcta dentro de este

contexto:

A
B:

D:

El examen de la éstructura sanitaria es un método directo de la calidad de la asistencia.
Los criterjos del enfoque centrado en el proceso son més dificiles de cambiar que los enfoques

centrados en la estructura o resultados.

El analisis de los resultados aplicado Ginicamente al producto final (camblos en el estado de sa ud) es
el enfoque més adecuado para evaluar la calidad de la atencidn. -

Una vez fijado el grado de calidad, la acredltacmn se emp]ea para comprobar si la estructura del centro -
sanitario es la adecuada.

98 ASegun DSM-5, para el diagndstico “Otro trastorno Bipolary Trastorno Relacionado Especnﬁco (296 89,
F371.89), icudl de los 5|gu1entes ejemplos de presentacnones NO es correcto?

Al

B
C:
D

Episodios hlpomamacos de corta duracion (4-6 d:as) y episodios de depresnon mayor. .
Episodios h1pomamacos con sintomas insuficientes y episodios de depresion mayor.
Episodio hipomaniaco sin episodio prewo de depresidn mayor,

Ciclotimia de corta duracién (menos de 24 meses).
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En relacidn a personalidad y enfermedad somatica, a-cuél de fas siguientes afirmaciones as FALSA?

A:  El patrén de personalidad tipo A se define entre otras variables por la host111dad nnpamencla y energ1a

B E]-"patrén de personahdad tipo C-hace: alus;on ala ]Ilh]bIGlDl] de las 61‘[100101‘163
Ables de personialidad. res1stente

| e_ne los reconooen

i patron de petsonalidad tipo D exp]ora Tas
La alemtlmla conlieva la Jmpomhﬂ]dad de "expr

“Sefiale la respuesta INCO_RRECTA respecto al trastorno de estrés t':orpo.ral_tal y como se concibe enJa

CIE-11:

A: Los Smtomas corporales son perslstentes y estén presentes la mayorla de los dias durante al menos

varios meses.

Imphca multlples sintomas corporales que pueden varlar cort el tlempo

C: No incluye los cuadros en los que hay un solo sintoma.

D: Los sintomas y Ja angustia y, la preocupaclon asociadas tienen al menos algun 1mpact0 en el
funcionamiento del individuo.

w

éCual de las si'guientes afirmaciones es cierta respecto a los factores de riesgo de suicido?

A Mas suzc1d10 en las mujeres pero mas tentativas en varones.
El pico de 1nax1ma incidencia es entre los 40 y 50 afios.

B
C: Mayor riesgo en personas casadas.
D

La ‘exposicién o contacto con otros suicidios a traves del entorno propio real (los llamados
supervwwntes) o del medio general (medlos de comunicacion) es un factm de rlesgo

Dentro del tratamiento de los Trastornos de {a conducta ahmentarta Indique la respuesta correcta:

N

A: Lahospitalizacién de adolescentes con anorexia nerviosa para estab1hzaclon médica es el tratamlento
indicado para formas leves para acelerar el proceso de curacion.

B: El tratamiento familiar (terapla basada en familia) no parece ser un tratamiento aceptable y eﬁcaz en

_ pacientes con anorexia nerviosa en adolescencia. :

C: Hay numerosos ensayos con amplias muestras de antlpswoncos de segunda generaclon como la
olanzapina, con resultados mixtos. :

D: Eluso de psicofirmacos en anorexia nerviosa puede tener ventajas dentro de una mtervenmon
multimodal si hay sintomas graves como agitacion, h1peract1v1dad ansiedad y/o mtensa rumiacion,

obsesmnahdad o para la comorbilidad.

La técnica de mvestlgacmn que utiliza el grupo como foco de estudio Ilamada “Técnica Delphi” s
caracteriza por: -

A: Entrewstador no directivo, preguntas estructuradas, 1nteraccnon grupal regulada énfasis en ia
creatividad.. :

' B: ‘Entlewstador directivo, pleguntas ¢structuradas, interaccion glupa] eliminada, énfasis en el consenso:

C: Entrevistador no directivo, pwguntas laxas, interaccién grupal estimulada, énfasis en el consenso.
D: Entrevistador directivo, preguntas estructm adas, interaccion grupal regulada énfasis en la creatividad.

Dentro de los trastornos de ansiedad en infancia y adolescencia indique la respuesta correcta:

A:  Enire los 12y los 80 meses de éda_d la ansiedad por separacién es un fendmero evolutivamente normal.

B: Lacomorbilidad de la ansiedad de separaciéh con ¢l TDAH es mas frecuente entre las personas
aduitas. - o
C: El tratamiento del trastorno de an51edad por separacmn de elecclon es la terapia cognitivo conductual
(TCC).
D: Dentro de la smtomatologla asociada més habitual estdn los trastornos del suefio, la sexualidad yla la
. alimentagidn,
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105 Si un varén de 54 afios de edad, con historia de Sindrome de Apnea del Suefio (SAOS)}, acude a la
consulta de su médico de atencidn primaria preocupado porque hace practicamente un afio que no
presenta apenas deseo de mantener re!acmnes sexuales y d:smmumon de la likido. Indigue la

“respuesta FALSA

A:
B,

Se debera explorar la presencia’ de clinica depreswa

Presenta un trastorno de deseo sexua] hipoactivo en el vardn 1ndependlentemente que haya factoa;@sm i

S ———estresantes_swmﬁcatwm

C
D:

Puede haber otra disfuncidn sexual asociada.
La administracién de testosterona puede émpeorar su SAOS.

106 = ¢éCudl de las siguientes afirmaciones es FALSA en relacién a la depend'encia alcohélica?-

-V
" B:

D:

Hay factores genéticos que explicarian el 60% de la variabilidad, existiendo incluso modelos animales.

Hay marcadores biologicos como GGT, VCM, hlpeﬂrrghcerrdemla e incluso incremento del estradml
en las mujeres bebedoras.

-Hay tipologias de alcoholismo tlpo 1 (de Clonmger) en donde existe asociacion si SIgmf cativa con

trastorno antisocial de la personalidad.
Existen alcoholismos tipo Gamma con 1ngestas dlpsomanas que pueden mantener abstinencia por

periodos variables.

107 Segtfm la Guia de Practica Clinica de Tratamiehto de Trastorrio Bipolar de la'NICE (2014), iqué
. recomendacién es FALSA para el manejo de la fase de mania o hipomania en atencién especsallzada‘r‘

A
B

C:
D:

Suspender antldepreswo si se toma en monoterapla pero no si se estd tomado junto con establllzador

Oftrecer haloperldol olanzapina, quetlapma o risperidona si no estd tomando un antlpswotlco 0
estabilizador, y teniendo en cuenta preferencias, antecedentes v contexto clinico.

Ofrecer antipsicitico alternativo st intolernacia al de primera eleccmn
Siun antlpsmotwo alternativo no es efectivo a dosis maxuna segun ficha tecmca anadu litio o
valproato. : '

108 <(Cualde los mgmentes es el efecto secundario menos frecuentemente asociado con los antldepreswos

ISRS?
A: Insomnio, - ' - L,

- B: Boca seca. -
C: Sudoracidn excesiva.
D: NéuSeas.

109 En relacién a la testamentifaccién de una persona ya falleCIda ¢cudl de las siguientes respuestas es-

FALSA? :

- A:  Se podra realizar una incapabitaéic’in legal diferida.
B: . Se valorara la valfa de los testigos del testamento determinando si estaban en su sano juicio.
C:  Se estudiaran informes de los antécedentes médicos, testimonios, testamentos y actos (e_aemp]o

contratos) realizados por la persona antes y después del testamento. :
- D:  Como en la imputabilidad, se trata de valorar la capacidad del fallemdo en el momento de realizar el

testamento aunque éste sea oldgrafo,

110 Segun el Consenso Espano[ sohre Ia Terap:a Electroconvufswa (TEC) en relacidn a la catatonfa, sefale la
respuesta FALSA

A
B:

C:
D:

martes, 25 / enero / 2022

La catatonfa es una indicacion para la TEC.

La catatonia puede presentarse tanto en enfermedades psiquidtricas como en enfermedades no
psiquiatricas, .

La TEC debe considerarse como una opcién tei‘apéutica en Ia catatonia en funcién de su origen.
Las tasas de respuesta a TEC en la catatonia estan entre el 80-100%
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