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o _:INSTRUCCIONES QUE FiGURAN AL DORSO ELA MISMA

i orrectas i

'_-'..Compruebe s:empre que eI numero de respuesta que se'nale enla _”HOJa de Examen es el _'
'ue corresponde al numero de pregunta del cuestlo_ ario. B

_’_‘En cada p '_gunta' xlste una y solo una respuest_ corre ta
f:Este cu tionarlo puede ___tlllzarse en su totahdad como borrador

"'N_o_se permlte el Uso. s de caiculadora, hbros ni. documentaaon alguna, movil o ninguin otro-
Iemento electronlco - : s i e :

r-C_ alqwer marca en Ia hoja 'de respuastas podra dar Iugar a Ia anulac;c’m,dél é)"('a'me'n*

FORMA DE.CONTESTAR EN LA “HOJA DE E)(AMEN”JLEA muy IATENTAMENTE LAS

" ESTE CUESTIONARIO NO DEBERA SER DEVUELTO AL FINALIZAR L EJERCICID

._.rTODOS LOS MOVI LES':-DE-BERAN ESTAR APAGADOS_:__
'-1-_-su OMISION PODRA SER MOTIVO DE EXPULSION L
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".'.'_f‘“DE ARAGO_N |

Departamento de Samdad

- =) SETVICIO amgonesj'_' e
: desalud R

1 | Segun el artlculo 5 de !a Ley Orgamca 3/2018 de 5 de d|c1embre de Proteccmn de Datos Personales yo
;-_-’_-garantla de los de rechos dzgltales los responsables Y. encargados del tratamlento de datos asu como
S :todas Ias personas que mtervengan en cualqmerfa_se de este estaran sujetas al deber de

“A: Informamon :
;":B_' - Conﬁdenmal'dad

e 1978, ¢quién fomentard la educacién sanitaria

C o La autonzacwn de ensayos climcos _' : _
g D o La certlﬁcac'lon control y v1g11anc1a de los productos samtal 108
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6,_._’-’Entre Ios componentes o dlmensmnes de Ia calldad asnstenmal NO se encuentra i

: : 'Efecthdad .
' :.":l:_'Segurldad
' C: Competenma tecmca

): Ah_orro de _coste_s. :

7 ;'Uno de Ios prmc:pios genera!es que establece ia Ley 53/1984 de 26 de dlClembre, de
S -lncompatibthdades del Personal al Serwcm de Ias Adm:nlstracmnes Pubhcas es que

A : El personaI comprendldo en su amblto de aphcacmn podra compatlbﬂlzar sus. act1v1dades con el
- desempeno porsio medlante sustitucion; de.un segundo puesto de traba_lo cargo 0 actmdad en el
: fsector pubhco salvo en los supuestos prevxstos enla misma. - i -

i El personal comprend1do en su amblto de aphcacxon no podra compatzblhzar sus actmdades con el
8 .desempeno porsio med1ante susntumén de un segundo puesto de trabajo, cargo o actmdad en e]
sector pubhco, salvoen Ios supuestos prev:stos en la'misma.- :

._.'EI personal comp;:endido en su ambxto de aphcacxon podra compatlblllzar sus actmdades con el

+ desempefio,por si 0. medzante sustitucién, de un segundo puesto de trabajo argo o act1v1dad en el
-sector; publico, salvo en los supuestos prewstos en la: misma, puesto que la. regla general que pre31de la
Ley. de Incompatlblhdades esla compatlblhdad para el CJGI'CJCIO de actiwdades pubhcas 0

El personal comprendldo en su ambzto de aphcacmn podra compat1b1hzar sus acnwdades con el .
desempeno :por si:o. medlante sust;tucmn de un’ segmldo puesto de trabajo cargo o actw:dad en el o
o sector pubhco salvo en los supuestos | rev1stos en la mxsma_ ¥ percibit

.fEs una mvestigacwn que se reahza en personas destmada a estudlar la eﬁcac1a Y 1a segurldad de un. :

_La mvestlgacmn clmicazp _sa por vanas fases (I a IV) en ]as que las poblamones de
‘aumentando. progreswamente :

“El Reglstro Espanol de’ ’Estudms chmcos incl 'ye Ios EC con'medwamentos.y los EStUleS
i .Qbservacmnales con medlcamento G o

L :Los EC en 'F ase'se reahzan en pacientes con la enfermedad d mteres /10 se consndera" EC: en i
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‘ ;_'-'La secuenma de RM cerebral mas sen5|ble aI efecto paramagnetlco de Ia desoxmemog!obma que me .
= 'perm |t|ra valorar 5| m: pacnente tlene snderos;s cortlcal es R

A :-_Espectroscopla ; L
: : Transferencla de magnetxzaclon

: .;j'_ECO gi‘adlente ' D
55 " ::: Tractografla g

mico recesivosy

Suelen ser movnmentos d;stales de baJa amphtud
Suele afectar a un solo 1ado del cuerpo : "

"'_Los movm:entos suelen sej 1ncapacxtantes para eI pacwnte _ -
D Pueden "roducuse_ abrasmnes y contusmnes a co = ecuencxa de ios mowmlentos mvoluntarlos

Péginn 3 de 19
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18 c,CuaE de Ias mguaentes aﬁrmauones sobre ta Pohne_uropatla motora axonal aguda (AMAN) es FALSA?

ALa AMAN se caracterlza por la presenma de autoantlcuerpos IgG antl GMI o ant1~GD1a
LB :f_ﬁEl mecamsmo lesmnal esta medxado por mmunocomplejos y actwacmn del comp}emento
S G La iesmn prxmana se produce a mve] paranodal o R

D _'Puedc precederse de una mfecmon por Campylobacter _}C_]llnl

_'-'_19 ':¢En que mrcunstanCIa puede apa recer un artefacto de sombra en Ia ultrasonograﬁa al hacer un Eco o
o 3':_?Doppler de troncos supraaortlcos? : LR - - :

' '-"-.'A:":*_.Cuando el haz ultrasomco choca contra una mterfase muy ecogemca _ _
o B 'fCuando el haz ultrasonlco contacta con la mterfase en un angulo muy obhcuo .
oG Cuando una mterfase muy ecogemca se encuentra deIante de otra ecogemca de superﬁc:le curva
=

Cuando el Iatldo cardlaco del pa(:lente es arntmlco y altera 1as unag enes de—'ultrasomdos_ por:
_mowmlento L ' P

i ¢Cualde Ias _'gwentes estru_turas NO_pertenecea Ia anatomlad ice belo? ; |

Celulas estreiladas

_ F:bras musgosas
" ‘Fibras trepadoras

‘.'..':-Celulas glgantoplrammales de Betz

'é_j-.*__Un pacnente de 802 nos presenta una atama sensmva e v varjos meses d _evolucron En la: RM en TZ en
' _.{jsagltal se objetwa una hlperlntensudad en medula torac:ca en cordones posterlores Esta afectacnon en

A _T:orsmA
:'j{--: Frataxma s
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¢Cual de los Sigmentes smtomas NO forma parte de Ia tnada ciasma dei 5|ndrome de Ia arterla tormdea R
5:‘_'antenor deblda a‘lctus |5quem|co? g T PR

CUAL _-_Hemlparesm contralatcral a la lesxon
; '._'.B;'_-_".._Afasm e '_ R

i Hemlhlpoestes;a contralateral a ]a lesmn

o Hem1an0p31a homonuna contralaterala 1a 1esmn 3 '_ ;_'

o Higromas subdurale_.

Hiperemla hlpoﬁsana. T

: Nelssena menmgltldl
Escherlch1a coh

Cii Streptococcus pneumomae

Haemophxlus mﬂuenzae
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: Una de estas aﬁrmacmnes respecto af smdrome de Kleme Levm es FALSA

i Ocurre en la adolescenc1a

Predomma en las muJeres “: 1)

e ;Asocm hlpei somnla con apetito desordenado y aiteramones de la conducta

:La duracmn mcdla de los eplsochos es de unos 10 dlas i

e __f-focales 0 generahzadas El inicio puede ser mdetectable 0 no 'star cla o
_denomma de'i injc 10 desconomdo

_en cuyo caso la crzs1s se

Las CTiSis. focales con y sm alteracmn deI mvel de concxenc:la opcmna]mente pueden caracterizarse por
‘uno de los smtomas cle inicio motor 0no motor reﬂeJando el prjmer s1gno 0 smtoma prommente enla

C: . _Para las crisis focales espef:lﬁcar el mvel de aIteracmn de concwnma es opcmnal Conservar eI mvel
de'_concwnma ( ulere decir quela persona' tlene concxencna de si misma de’ su entorno'durante la '

Edad menor de 35 anos

M1crohem0r ' glas cortlcales o comcosubcortlc ]

i I—Iemorraglas mtraparenqmmatosas

: Siderosm cortlcai;superﬁcml _

_Rés_]aecto__éi 'Schwan_noma,:se'ﬁa'légla_fresp'uesta correcta:

;S0n principaiménte' tumdfés: diagnosticaddé' enla 'infa'né'ia.

La: locahzacwn mas frecuente es en el nerwo'trlgemmo :

: Los schwannomas espmales en su mayorxa son de locallzacxon sacr '

188 :caados con perdlda de expresxon de Ia protema NF 2 merhna 0.

'fEI tratamlento concomltante con los sugmentes farmacos puede exacerbar eI curso de ia Mlastenla.
i ;Gravns (MG), c.Cua!_de ellos tiene el nesgn mas elevado de empeorarla? e

A .r_xlub1dores"de un punto de controT mmunologlco

B ___Contrasteslyodados 3 :
& A_nubloticos del grupo de los macrohdos
D__ : Estatmas.
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e ' EI pac;ente que 1engo mgresado tlene una VaSCU!ttIS con ANCA posutlvos Senaie ta respuesta :
:_-__‘\__"ﬁ;_'3_.Z-._-‘_:__'_-:-_INCORRECTA : o R RO Y

1 '-_jj:El SLstema Ne1 vioso. Central se ve afectado con mucha mas frecuenc1a que el Penferico i e
fEl examen de LCR suele mostrar hlperprotemorraqma y plcoc1t031s moderado_ G :
'Puede producnse por extenslon de lesmnes granulomatosas que 5 encuentran adyacentes al'te‘] 1d0
_"___:neural G R M R R R v R
' f;No smmpre es prec1so reahzar blopsxa cerebral memngea 0 de nervm periferxco i

En pamentes con. _mdrome antlfosfohpldo con;triple positividad a los ant1cuerpos y.antec
personales de trombosm el nvaroxaban podria ser:una altematlva'a'-los 'antlcoagulantes antagomstas de. :

.-_Los pa01entes con ﬁbrﬂacxon aur1cu1ar no valvular, con 'ntramdlcaclon a 1a ant}coagulacton, no;son’
submdlanos' al C1erre de la orejuela por la necemdad de uso-'de_ _anucoagulacmn Iargo plazo debldo aI




'_"43 c_CuaI de ias 5|gu1entes opcrones descrlbe mejor Ia ut;hdad de Ia presenma de bandas ollgoclonales
SR '-:espeaﬁcas en LCR en el dlagnosttco de la esclerosrs multiple (EM) : -

:' _Puede usarse para cumphr crlterms de dlagnéstlco si 1a presentacmn es at1plca

B Puede demostrar d1sem1na01on en el txempo en aquellos pa01entes que presentan un smdrome chmco'_-_ .
RS :f_tlplCO y cumplen Crlterxos de dlsemmacwn en espaclo

C jSon utlles para demostrai la dlsemmacmn en espacm en pacxentes que presentan un smdrome chmco R
B tlplCO y cumplen criterlos de dlsemmacmn enel. tiempo B ;
j-'D_:_':'; No tlenen mnguna uuhdad : ' ;

."_En Ia neuropatla enterlca paraneoplasma con'cuadros dépseudoobstruccuon mtestmai cque
-_'antlcuerpos e los 5|gwentes vamos a encontrar_posrtlvos en-suero con mayor

A AmiSOX1
: f_Ann Yo (PCA 1)

_Ant1 Hu (ANNA 1).

"-f"jUna mUJeI_de 40 anos con una, mlelopatla crénica con nivel D2 postraumética, expenmenta ep:sodlos
_de HTA bradjcardia Yy enrmecnmtento famal cuando o!\nda reallzar Ios sonda;es vesmales y su vejlga se

' -Mov1m1ento breve causado por contraccmn muscular actlva o por. mh1b101on de ac‘uwdad muscular '
Son mayomtarxamente de orlgen espmal radncular o.de. nervno penfenc

: -Pueden ser focales segmentarlas o generahzadas

: 'Pueden aparecer de forma espon tanea 0 tras estlmulos varlados =(ru1dos luces' etc

‘miércoles, 31/ enero / 2024




_ 5_1,En ei estudno de una famiha con c!lnlca de epzlepma demenc;a y corea con un patron de herenma i
S autosémico dommante, el estudlo genetlco conﬁrma una mutauon en el gen 12p de ia atrofma 1 L
: '-_-tndlque de que problerna se trata - e O : NI

ACADASIL. o
. Ataxia dentado-rubro»pahdo lu131ana
C: f"Ata)ua de Fnedre}ch il Lo
: Enfermedad de Kennedy (atroﬁa bulboespmal) S

: A-La ﬂuencm esta "preservada
: La repetlclon esta preservada
_La lectura esta afectada :

1a comprensmn esta afectada.'
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- enel nicleo estriado,

b f-j : _neurotroﬁcos € mduccmn de muerte neuronal)

¢Cua| de ias mguaentes opr:iones sobre Ia enfermedad de Huntlngton es !NCORRECTA? B 'ﬁ

A: -Los homocxgotos tlenen comlenzo més precoz y mas gTave que los heteroczgotos

Se. asocxa con 1a produccmn de huntmgtma B b RN I
v ..-Los estudms PET muestran descenso de metabohsmo de glucosa y perdlda de receptm es de dOpamma . o

La hungtlntma puede afectar de dlferentes modos (transcrlpcmﬂ gemca smapms factores _';_-1 A

" ':'-_":-_Deﬁcn de sensnblhdad v1brator1a" '_ '_roploceptwa y.termoaigesma 1ps11atera]es por debajo del nwel de la

Deﬁmt de senmbxhdad v1brator1a y proploceptwa 1p31laterales y deﬁcrc de la sensﬂnhdad termoalgesw":‘ B
: -contralateral por deba_]o del mvel de la les10n ' Gl e Lo
:-Deﬁcrc de sen51b1hdad v1brator1a proploceptwa A termoalgesxca contralaterales por jdeha_]o del mvel de

_. Deﬁc1t de la sen51b1i1dad termoalgeszca 1psﬂatera1 ha deﬁcut de. la sensﬂjﬂldad Vlbratorla y o
' '-";proploceptlva contralateraies or deba_]o del ' :

.fEn el_smdrome de Eaton Lambert senale Ia'respzuesta INCORRECTA

AL Se produce.:por la emstencm_.de'antlcuerpos contra los. canales'voltaje :depend:entes del calcm

o B Puede emstlr como un smdrome de etlologxa o paraneoplasma

e C . -En cuanto a epldemlologna es mas frecuente que la M;astema GrﬂVIS

7

uedgfe};_i'stir" -dis’funé:iéh:_del "s'ist_cma nery;ipso_ 'g{l_it_ono_m_o_

"NO_ es caracterlstlco_d_el estudm néumftsmlog;co de Ios pauentes con ELA‘

| 9 ._:Un hombre de 35 anos con epllepsra mtoclonlca juvenj tlene crms que comlenzan con sacudldas de o

mbos brazos segwdas de ngldez_'de todas Ias extremtdades v pOstenormente acud:das rltmlcas de

La mayor duracmn de la enfermedad

El aumento de casos nuevos

v L "mm1grac:10n de personas sanas

La mejona de la pomblhdades d'agnosucas

mircoles, 31 / enero / 2024




"5'_1' :_-'-';Respecto a Ia neu rotransmlsmn, senale Ia FALSA

'_:.:.-":-_'Los receptores AMPA y NMDA son receptores del glutamato S _
: '.jf:La acetxicolma y el glutamato son neurotransmlsores prmmpa]mente excrfatouos

SN OHEE La ghcma es eI p1mc1pai neurotransmlsor excﬁatono en la medula espmal
LDy Los receptores HICOtlﬂlCOS son receptores 00111’1(31 glcos ' o

€ = ;:Dentro de Ios cr:tenos NINDS AIREN para la dement:ta vascular se con5|dera un dato de apoyo ta"_"'3_.':' -
'-__._.presenmade R AR e i L
: A Temblor ortostatlco -
B Alemtlmia S
Delmum :
Slgnos pseudobuibares -

: "f_':Entre Ias SIgmentes premlsas sobre e! smcope, ell Ja la resp:uesta correcta'

La presencla_ en la RM de mulnples' 'lesmnes h1permtensas en T2 en ]a medula pmal con ona

sdleroms I 'ﬁltlpie

Lo que mejor def’me la penumbra 1squem1ca
_normahdad del voiumen sangumeo cerebral

:Los diferentes software de anahs;s dei unagen automatlzados comerclahzados utilizan los mismos
_umbrales de tlempo de tran31to medm volumen sangumeo cerebral y ﬂujo sangumeo cerebral parala

icsles, 3./ enero /2024




66 Respecto ai manejo de Ia ep:leps:a ¢que actltud Ie parece MENOS adecuada? - R

G A ' _'j~'Sollmtar un test genetxco a pacxentes con glaves encefalopanas epxleptlcas de! desarrolio epxlepsms

R 'mloclomcas progreswas Y epllepsws focales no adqulndas en determmados smdromes fam1hares
“Bi Enlos pa01entes ancianos, en el tratamiento con MAC (medlcamentos ant1cr1s1s) deben tenerse en 8 B

7 cuenta fas comorbﬂ]dades deI pac1ente Ios pombles efectos adversos y se recomlenda ewtar 1os MAC
SR ."'-;_'_.mductoresenmmatlcos R S e A LA
R O Sohcrcar 1a realizacion. de una RM a un adolescente de 13 anos chagnostlcado de Epl]eps1a
o -'_generahzada ldlopatlca (Ausenc1as juvemles), con un EEG con paroxnsmos de punta-onda a 3 Hz y

".--_buenarespuestaalMAC I e IR AT e L
: Sohmtar Ia leahzacmn de una RM aun JOVGH de 20 afios que presenta cr1s1s focales autonomlcas y
( ogmtlvas (dé_;a Vu), con un EEG superﬁcml 1nterlctal normal Lo S

2 En Ia mtoxacacmn por organofosforados, senale Ia respuesta FALSA

A "_{:_ _:' La wa de mtomcacxon puede ser cutanea, resp1rator1a 0 dxges‘ﬂva
:. EE tratamlento de la mtoxwacmn aguda se basa en la- combmaclon de atropma y prahdoxuna parenteral

! 'En algunos_casos desarrollan .poimeumpana'_que alcanza su pxco de mten31dad pasados 6 meses tras Ia -

: -'i_'En Ia mtox1cac1on ‘aguda suelen observarse néuseas, lagrimes
casxones edema pulmonar Y. convulslones L

Ve_rlms. a_tfc}xl_a_ de -tro_ncci.;

‘Pagina 12 de'19.
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Sl '_-'En relacnon a Ia hemianopsm homon:ma derecha con preservacmn macuiar senale Ia zona afectada R
AL Lobulo temporal antenor mqulerdo
B Cuerpo gemculado lateral 1zqulerdo
et _' Radxacx ones optxcas 1zqu1erdas
: .;-.Cortex v1sual prnnano xzqulerdo con preservacmn de la porcmn postenor

g 5_:': 73 ¢Cua| de los mgunentes NO se con5|dera factor de nesgo Para desarrollar preeclampsm e

L A Embamzo mutxple b
B 'Dlabetes Mellltus prev1a L

. _'_Edﬁd matema

). "'Esclerosm multlple

B __Sémgre en fase aguda

v L1qu1d0 cefalorraqujdeo

s Nucleo accumbens.

Nucieo supraquxasmatico
Nucleo ret1cular talamlco

.-Respecto aI a 0T e-dlagnostnc' de as enfermedades mltoc 'nd _ales, |ndique la respu' ta.

i_NCORRECT

En Tos pacnentes adultos que tlenen una presentacwn aguda con ep1sod105 Stroke-like (MELAS) 0
neuropatla Gptica: subaguda (LHON) el abordaje debe orientarse: en primer lugar al cnbado de las
¥ -mutacmnes patogcmcas mas_ frecuentes de estas enfermedades : e B

'En los. pacxentes adultos ‘que presentan una mtoleranma al 6}61'01010 sospecha_de mlopatla con
__PK>1000 ba ausencia de. CPEQ (oﬂahnoplepa exierna progresiva), s debe reahzar_tma blopsm ;
muscular prev1o al estucho genetlco de’ una enfermedad mitocondrial.. G '
La'presenma en adultos con. sospecha' de una enfermedad mitocondrlal con fenotlpo rmopa 100 Y.
niveles baJos de los. blomarcadores > disfuncién mltocoildnal (FGF2133 y GDFIS) es muy sugcstwa
_de enfermedad mltocondrlal e . o : _ :
1 ﬁpacxen’tes que presentan una atroﬁa optlca pmgresxva acompanada de: PEO con una sospecha de:
-neuropatia Gptica progreswa,“ be crlbarse ( i '
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'._":-28._-:7;'Elua Ia respuesta FALSAsobre Ia mfeccuon por CﬂptOCOCO P

Suele ocurnr en pac1entes mmunocomprometxdos
Es frecuente Ia transm151on de persona a persona
i Lé puerta de entrada suele ser resplratona : :

EI cuadro chmco mas habltual es la memngltls subaguda o

e Afectacmn.de la cuerda postenor del plexo braqmal

Afectac:lon 'del nervw mteroseo postenor

!_fLes:on del smtema nemoso cen‘a al,::

£

: Afectam n_del n‘ 1 v10 rad1al a mvei ax11ar

En un pa’aente con pa rahsus famai aiternante, sospecho que se trata de una granulomatoms orofac;al o
no caseif"cante o smdrome de MeIkersson Rosentha] A favor de este d|agnost|co se. encuentran Ios i

' _Un pauente ha 5|d0 d;agnostlcado de demenc;a vascular por ocius;on'de la artena recurrente de :
' : 'éra_rla encontrar_la Ies;on zsquemlca en la RM de. este pacuente afectando a

'Loc_u_s. ccer_ul@u&
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diagnostico diferencial del factante hipotdnico? -~ -

: "_"'_'¢CuaE de tos mgunentes dtagnostlcos NO mclulrla en

i : ".'E_Deﬂczencm de maltasa ac1da G

,:"'Smdrome de Landau-Kleffner RO
- D1strof1a mlotomca t1p0 [

) 'j Smdrome de Prader Wllh

: i_j_" Al Las leswnes son t1p1camente cortxcales y con mucho edema
B: 5-La reconstltucxon mmune con retrov;rales no es de lltllldad
: .'--”Las lesmnes son umcas y muy raramente son multxfocale ]

'-:-‘_Una mujer de 32 anos con EIVIRR controlada en una umdad de'enfermedades desm;elmlzantes esta en
: 'tratamlento con mterferon beta con buena adherencxa v buen control chn;co Consu!ta per teiefono

A L ev:dcnma actual suglere que el mterferon beta no s teratogemco y no. representa N Tiesgo.
-conocido’ durante la lactan01a ' o

'El mterferon beta se asoma con comphcacmnes .hemo :
nicio del tercer trnnestre - &

': _El mterferon beta ‘se oncentra en la ieche materna'y de
-planea amamantar- T

:-'El_ mterfe;on be

dejar de tomarlo al final de su embarazo si

s;;":c’_:oiis_idéra altamente teratogénico y deberia suspender el tratamiento

: _;_mteriso Y eplSOdlCD y dura unos 2 5 segundos Algunos eplsodlos ' e extlenden al Iado derecho de !a
- '.__‘barbtlla Las cr|5|s son espontaneas sm d _encadenantes como masticar hablar afeltarse 0 ceplllarse

La acetﬂcohna (ACh) es el neurotransmlsor de 1as ncuronas de prlmer yssegundo orden
'.'(pregangllonares) : :
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1 En !a encefalopatla asoclada aI smdrome de neurotox:(:ldad asomado a celulas mmunoefectoras '
____'_(ICANS) ¢cual de ias sugwentes aflrmamones es correcta? : '

i A "-Se relacmna con la mmunoterap:a con celulas T modxﬁcadas genetlcamente para expresar un receptor

» Nt ;_.'jquunenco antlgeno especxﬁco (CAR -T). - o

S ';'.1 Bt La escala de encefalopat1a asociada a célul" ;
R "'_'-"defi nesgo de desarrollar la enfermedad o :

' - ElL uso de cortlcmdes puede empeorar la encefa]opatxa

_.n_lm_}_lqo_e_fe_cto_ras (Esg_ala I_CE) es_ uti '_es_ca_lg de _'_cstimaciéq L

s _'El pronostlco es mfausto en los pacwntes que desarrollan el cuadro neurotoxmo

'_':Las anomahas eplleptz_ ofmes prmmpales son grafoelementos de morfologxa aguda que en la mayorla
e los casos presentan una polarldad negatwa Segun su. duraolon podemos'.hablar_ de puntas (durac1on

_3_;];'.as frecuenmas de ia actmdad cerebrai que pueden objetxvarse en un EEG pueden ser
:_'Hz) Delta (4-<8 Hz) Alpha (8 <13 I—Iz), y Beta (13—<30 I—Iz) =

;' Las pruebas de Rinne y Weber son pruebas objetlvas que ayu an a ﬂerencxar la hxpoacuma__z
-neurosensonal de la. hlpoacusxa de ccmduccmn -
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96 -:_:3¢Cual de Ios saguaentes deﬂcxts wtammlcos puede ocasmnar con. mas probab:ildad una pohneumpatia
-:-.-per:ferlca raptdamente progreswa 5|m|Iar al sindrome de Gunllam Barre? "

- -Bl (t1amma)
Sy '_ . B2 (riboﬂavma)
i C B6. (p1r1d0x1na)
X _': : :?39 (folato)

frecuente como causa de

"Pégina17-de19.
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"-":102 En Ias Iesmnes traumat;cas del nervno perlferlco c_cual de las suguaentes opmones es lNCORRECTA?
A: : _La mayona de lesmnes ablertas con neurotmesm por ob_] eto punzante 0 cortante requ;eren cxrugla en
las primeras 72 horas : SRR o S At

CBi En lesiones nervxosas por henda compleJa (laceracmn contusmn) se suele demorar la cxrugla al menos
_'._i_.23semanas S S B R R
C; . Silaevolucién de la lesmn de nervlo por un traumatlsmo no es buena tras 3 6 meses ya no se opera
gEE "porque el dano nervioso es irreversible. i AL, : i
] '_: ',j-'La c1rug1a mas frecuente es la neurorraﬁa prxmana y menos frecuentes m_;erto 0 trnsferenma de nervxo

iqﬂé' sintomas NO se incluyen en |a Migrafia

ar”, ¢en qué sindrome medular

Pégina 18 de 19.




ey ___5109 Senaie Ia respuesta INCORRECTA

) A ::"_f En la neuropatxa fac1al penferlca (para11s1s de Bell) se puede perder el gusto en 10s dos termos'
i anterlores dela hem1lengua contralateral por afectacmn de la cuerda del tlmpa.no SR

: _:‘Las nem 0pat1as del nervio glosofarmgeo pueden asocxar alteracmnes del gusto
¢ --'Las enfennedades neurodegenerauvas pueden alterar tanto el gusto como el olfato
| B Las alteraclones dei gusto son menos frecuentes que las del olfato ' ' '

es es correcta respecto a Ios trastornos de almacenamlento Ilsosomal? R

| 110 c,CuaI de estas afrma

A :'-La enfermedad de Tay~Sachs se: produce Por deﬁc1enc1a de la enzuna beta~glucocerebr031daSa_

‘B: -'.':".j:_La cnfermedad de Fabry se produce por def_ _enc1a de la enzmla aIfa—galactosxdasa A

..':.-La enfermedad de Gaucher se prd '_uce por deﬁmencm de la enz:ma beta—galact031dasa
' La enfermedad de Nlemann—Plck se produce por deﬂcwncia de la enznna arilsulfatasa
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