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1.- Seglin la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de
los servicios de salud, scual de los siguientes NO es un derecho individual del personal
estatutario de los servicios de salud?
A) A la percepcion puntual de las retribuciones e indemnizaciones por razon del servicio en
cada caso establecidas.
B) A la huelga, no garantizdndose el mantenimiento de los servicios que resulten esenciales
para la atencion sanitaria a la poblacion.
C) A la formacién continuada adecuada a la funcion desempefiada y al reconocimiento de su
cualificacién profesional en relacion a dichas funciones.
D) A recibir asistencia y proteccion de las Administraciones publicas y servicios de salud en el
ejercicio de su profesion o en el desempefio de sus funciones.

2.- Segun el Decreto Legislativo 2/2004, ¢ cual de las siguientes funciones del SALUD requiere
autorizacion del Departamento de Sanidad para ser ejercida?

A) La gestion de centros sanitarios.

B) La aprobacién de su propio presupuesto.

C) La contratacion de personal estatutario.

D) La prestacion de asistencia sanitaria.

3.- De la relacion siguiente sefiala la denominacién comarcal INCORRECTA:
A) Campo de Borja.
B) Campo de Carifiena.
C) Campo de Daroca.
D) Campo de Calatayud.

4.- El Estatuto establece tres tipos de competencias para la Comunidad Auténoma. ¢Cuales
son?

A) Basicas, estatales y transferidas.

B) Exclusivas, compartidas y ejecutivas.

C) Municipales, provinciales y autonémicas.

D) Legislativas, reglamentarias y judiciales.

5.- ;Cual NO es una linea estratégica del Plan Integral para la Gestién de la Diversidad
Cultural de Aragon 2022-20257?

A) Convivencia intercultural.

B) Ciudadania Activa y Refuerzo Institucional.

C) Inclusién y Acogida.

D) Reparto Proporcional.

6.- Siempre que por Ley o en el Derecho de la Union Europea no se exprese otro computo,
cuando los plazos se sefialen por dias, se entiende que éstos son:

A) Habiles:

B) Laborales.

C) Inhabiles.

D) Naturales.

7.- ;Qué sucede si el Congreso de los Diputados adopta una mocién de censura?
A) Se convocan elecciones generales de forma inmediata.
B) El Gobierno presenta su dimisién y el candidato incluido en la mocion se entiende investido
de la confianza de la Camara.
C) El Rey debe decidir si disuelve las Cortes o nombra un nuevo Gobierno.
D) Se abre un periodo de consultas de treinta dias para buscar un nuevo candidato.
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8.- ¢Cuantos miembros componen el Tribunal Constitucional y por cuanto tiempo son
designados?

A)
B)

10 miembros por un periodo vitalicio. |
20 miembros por un periodo de 5 afios.

C) 15 miembros por un periodo de 4 afios.
D) 12 miembros por un periodo de 9 afios.

9.- ¢Qué sucede si el Congreso de los Diputados niega su confianza al Gobierno?

A)
B)

Se suspende la Constitucion.
El Gobierno presentara su dimision al Rey.

C) Los ministros pasan a ser diputados automaticamente. -

D)

El Gobierno debe disolver el Parlamento.

10.- ¢Cual de las siguientes afirmaciones sobre la jornada del personal estatutario es
correcta?

A)
B)

D)

1.200 horas.
1.500 horas.

C) La jornada ordinaria puede distribuirse de forma irregular si asi lo establece el Servicio de

Salud. i : .
La jornada complementaria forma parte de la jornada ordinaria.

11.- El recurso extraordinario de revisién podra interponerse ante:

A)

Actos administrativos que pongan fin a la via administrativa.

B) Actos administrativos que no pongan fin a la via administrativa.

C)
D)

Actos firmes en via administrativa.
Cualquier acto administrativo.

12.- Segun la Ley 4/2007, de 22 de marzo, de Prevencién y Proteccién Integral a las Mujeres
Victimas de Violencia en Aragén, son situaciones de violencia laboral o docente. Indicar
INCORRECTA:

A)
B)
C)
D)

Las que se operan por quienes sostienen con la victima un vinculo laboral.

Las que se operan por quienes sostienen con la victima un vinculo docente.

Las que se operan por quienes sostienen con la victima un vinculo afectivo.

Las que se operan por quienes sostienen con la victima un vinculo de prestacién de
servicios.

13.- ¢Cual de los siguientes NO es un derecho enunciado en la Ley de Prevencién de Riesgos

Laborales?

A) Los trabajadores tienen derecho a una proteccion eficaz en materia de seguridad y salud
en el trabajo.

B) Derecho a recibir una formacion teérica y practica, suficiente y adecuada, en materia
preventiva cuando sean trabajadores o empleados publicos fijos.

C) Derecho a la informacién, consulta y participacion de los trabajadores en el marco de todas

. las cuestiones que afecten a la seguridad y a la salud en el trabajo.
D) Derecho ala vigilancia periédica de su estado de salud en funcién de los riesgos inherentes

al trabajo.
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14.- Seglin la Ley 4/2007, de 22 de marzo, de Prevencion y Proteccién Integral a las Mujeres
Victimas de Violencia en Aragon, se consideran formas de violencia contra las mujeres las
consistentes en las siguientes conductas. Indicar INCORRECTA:

A) Agresiones y abusos sexuales a nifias o adolescentes.

B) Mutilacion genital femenina.

C) Malos tratos fisicos.

D) Utilizacion de la mujer con fines representativos.

15.- Ademas del derecho a la salud, ;qué otros aspectos deben fomentar los poderes
pliblicos segtin el articulo 43.3? :
A) La investigacion farmacéutica militar y la exportacion de medicamentos.
B) La creacion de empleo en el sector de la asistencia social para la tercera edad.
C) La educacién sanitaria, la educacion fisica y el deporte, facilitando también el uso del ocio.
D) El acceso universal a la vivienda y la cultura como medidas de salud mental.

16.- Un objetivo de aislamiento es:
A) Aumentar visitas.
B) Interrumpir cadena de transmision.
C) Evitar registrar constantes.
D) Reducir impieza.

17.- Respecto a la Tomografia Computarizada (TC) de simulacién del cancer de mama con
areas ganglionares, seiale la opcion correcta:

A) Se realizaran cortes entre 1 y 2 cm de espesor.

B) Se recomienda el limite superior de la TC a la altura del mentén.

C) Se recomienda el limite inferior de la TC 1 mm por debajo del surco submamario.

D) Nunca se utilizan contrastes para mejora la definicién de los volimenes a tratar.

18.- ¢Qué debemos hacer para obtener una cuiia virtual con el &ngulo deseado?
A) Mantener fija la mordaza y variar la energia del haz.
B) Utilizar de forma exclusiva el colimador multilamina.
C) Variar la velocidad de movimiento de la mordaza o modificar la tasa de fluencia de los
fotones a medida que se desplaza.
D) Mantener constante la velocidad de la mordaza sin modificar la tasa de fluencia de los
fotones a medida que se desplaza.

19.- Un indicador practico de calidad documental es:
A) “Hoja de inventario” actualizada de fuentes de alta actividad.
B) Ausencia de registros.
C) Borrado periédico de datos.
D) Borrado esporadico de datos.

20.- ;Cual es la frecuencia establecida para las verificaciones rapidas de constancia del
sistema monitor y del campo luminoso en un acelerador lineal?

A) Diaria.

B) Semanal.

C) Mensual.

D) Semestral.
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21.-La Transferenma Llneai de Energla (TLE) se expresa habztualmente en
A) Gy : .
B) Sv
C) keVium
D) Jkg

22.~ En relacion con los snstemas de controI del equipo y del tratamiento en braqwterapla de
alta tasa (HDR), seifiale la afirmacién correcta:
A) EI sistema de control Unicamente geshona Ia duramon del tratamlento sin mtervencmn
sobre [a pesicion de la fuente. : - o
B) Permite controlar la posicion, el tiempo de permanenma y. el retorno seguro de la fuente,
‘incluyendo sistemas de mterrupcnon inmediata y recuperacioén automatica en caso de fallo. - -

C) La superwsaon del tratamfento se realiza excluswamente desde el interior de la sala de_ oY

- tratamiento. -

D) " En caso de fallo elecinco la fuente permanece en ia u]tlma pos;cnon hasta la reanudacmn B

' del sumlnastro

- 23.- Durante ei procesado de placas radlografxcas, una Varlac:lon :nadecuada de! tlempo o Ia SRS :

temperatura de revelado puede provocar: - X
A) Alteracmnes en la geometria real del campo de tratamlento RS
B) Cambios en la densidad ‘Gptica de la imagen con posible dificultad en su mterpretaclon
C) Desplazamientos sistematicos del paciente durante la irradiacion. - - - SR
D) Errores en la calibracion del SIStema de lmagen portal " a

' 24, Anallzando Ia eﬂcama b:olog:ca relat:va (EBR) se asume que un mlsmo valor de dos:s o _.
' absorblda debldo a radnacnones de dlstmta natura!eza, producna el mlsmo efecto blologlco S

A) Slempre
“B) Nunca.:
S C) No exite Ia EBR
D) NOSIempre :

- 25,- (,Que senahzacnon tendra la sala de control de Ia umdad de tratamrento?
) A) Zona V|g|iada s S : - s AR e :
- B) Zona Controlada - S L
- C) Zona de permanencia reglamentada

D) Zona de acceso pl’Oth[dO

' 26,- Respecto ala radioterapla gu!ada por lmagen (IGRT), sena[e la afnrmacnon correcta

. A) :Tiene como objetivo prmcrpal la modulac:on de !a |ntenS|dad del haz para mejorar' fa

- conformacién de dosis. - : o
B) Permite verificar y corregir la poswlon del pacaente ylo del volumen dlana mmedlatamente_ =
~ antes o durante la irradiacion. : '

C). _Sustltuye alos S|stemas de mmovrl:zacuon al proporclonar mformac:lon geometnca en tlempo s N

" real,

'---D)_ Elimina. Ia necesrdad de margenes de segurldad al garan‘uzar una Iocailzacson exacta del__. R

. 'volumen diana. -

R 27 Una radiacién se considera “lomzante” SI

- A) Produce ionizacion en la matena

B) Solo calienta sin mteracmon :

. C) Es visible al ojo. -
D) Essiempre sonido.




28.- ;Cual es la energia media efectiva del haz gamma de Co-60 utilizado en radioterapia?
A) 1,17 MeV.
B) 1,25 MeV.
C) 1,33 MeV.
D) 0,662 MeV.

29.- Para la piel de un trabajador expuesto, el limite de dosis equivalente se aplica a la dosis
promediada sobre: ‘

A) La totalidad de la superficie corporal.

B) Cualquier superficie cutanea de 1 cm?

C) Unicamente la superficie de las manos y pies.

D) Una superficie de 10 cm?

30.- En que fase del sindrome de irradiacién aguda el paciente se mantiene asintomatico:
A) Fase Prodromica. ‘
B) Fase de Latencia.
C) Fase de Estado.
D) Fase Tardia.

31.- ¢ Qué caracteriza principalmente a los efectos estocasticos de la radiacion?
A) Aparecen solo por encima de una dosis umbral.
B) Su gravedad aumenta con la dosis.
C) Su probabilidad aumenta con la dosis, sin umbral definido.
D) Se manifiestan inmediatamente tras la exposicion.
32.- ; Durante cuanto tiempo minimo se deben archivar digitalmente los informes relativos a
la informacion clinica y dosimétrica de los pacientes?
A) 5 afios.
B) 10 arios.
C) 30 afos.
D) 50 afios.

33.- ¢ Qué caracteristicas NO deben tener los sistemas de inmovilizacion?
A) Deben garantizar la inmovilidad del paciente.
B) Deben ser apropiados para cada regién anatémica.
C) Deben modificar el haz de tratamiento en su recorrido de incidencia.
D) Deben ser comodos y de facil reproduccion.

34.- ;Cual de las siguientes estructuras se considera limite superior en los tumores rectales?
A) Primeras vertebras lumbares (L1-L2).
B) Ultimas vertebras lumbares (L4-L5).
C) Ultimas vertebras toracicas (D11-D12).
D) Primeras vertebras del sacro (S1-S2).

35.- ¢ Cual de las siguientes radiaciones se considera de baja Transferencia Lineal de Energia
(TLE)?

A) Neutrones rapidos.

B) Particulas alfa.

C) lones pesados.

D) Fotones.
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36.- En el control de calidad de las semillas de braquiterapia permanente, la verificacion de °
la actividad de las fuentes antes del implante debe realizarse mediante:
A) Una camara de ionizacion tipo pozo calibrada. -
B) Una placa radiogréafica convencional para contar las semillas.
C) El uso exclusivo del certificado proporcionado por el fabricante.
D) Un monitor de contaminacién superficial.

37.- La evaluacion inicial del paciente incluye:
A) La eleccion del tratamiento.
B) La valoracién de la naturaleza de la enfermedad su extensién, estadio evolutivo y
probabilidad de control.
C) Soélo el estadio evolutivo de la enfermedad.
D) La dosimetria clinica del tratamiento.

38.- El espacio descrito como “privado” para que paciente/familia pregunten es:
A) Sala de control.
B) Despacho médico.
C) Almaceén.
D) Gammateca.

39.- En la irradiacién corporal total (TBI) empleada como acondicionamiento previo al
trasplante de progenitores hematopoyéticos, sefale la afirmacion correcta:
A) Se administra habitualmente en una Unica fraccién de dosis elevada para minimizar la
toxicidad pulmonar.
B) El objetivo principal es la erradicacién de enfermedad localizada mediante haces altamente
conformados.
C) Se requiere una distribuciéon de dosis lo mas homogénea posible en todo el volumen
corporal, con especial atencion a la proteccion de érganos criticos.
D) Se realiza preferentemente con haces de electrones para asegurar una adecuada
penetracién en todo el cuerpo.

40.- ;Cuando la quimioterapia se administra de forma simultdnea a la radioterapia se
denomina? '
A) Tratamiento neoadyuvante.
B) Tratamiento adyuvante.
C) Tratamiento concomitante.
D) Tratamiento secuencial.

41.- Comparando con un haz de fotones de 10 MV, el Porcentaje de Dosis en Profundidad
(PDD) del Co-60 sera:

A) Mayor en profundidades grandes.

B) Menor en profundidades grandes.

C) Igual en todas las profundidades.

D) Mayor a cualquier profundidad.

42.- Posteriormente a la Captura Electrénica(CE) se origina el relleno del hueco electrénico
producido, mediante electrones de niveles energéticos superiores, produciendo en el salto
una emision de radiacion X:
-A) Pequefia.
B) Grande.
C) Caracteristica.
D) Continua.
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43.- En braquiterapia de alta tasa la validacion del tratamiento requiere:
A) Unicamente la aprobacién médica.
B) Un sistema paralelo de calculos de tiempos o dosis en puntos.
C) Imagenes diarias de verificacion.
D) La firma del técnico superior.

44.- Sefale la respuesta correcta en relacion a la diferencia entre fotones y electrones:
A) La atenuacion de los haces de fotones es de tipo logaritmico.
B) Los electrones no tienen un alcance bien definido.
C) Alo largo de la trayectoria de los electrones, al interaccionar con otros electrones y nticleos
atémicos del medio va produciéndose su dispersion.
D) A lo largo de la trayectoria de los fotones, al interaccionar con otros fotones del medio va
produciéndose su dispersion.

45.- ;Cémo se denomina a la capacidad de un detector para distinguir dos particulas con
.energias similares?

A) Sensibilidad.

B) Precision de medida.

C) Resolucion en energia.

D) Tiempo muerto.

46.- Actualmente se dispone de colimadores multilamina (MLC), ¢qué afirmacién es cierta
respecto a ellos?
A) Los extremos de las [aminas estan disefiados para limitar la zona de penumbra.
B) Los MLC constan de 3 series de laminas contiguas enfrentadas.
C) Se disefia la zona entre laminas para aumentar la radiacién que se transmite entre ellas.
D) Ninguna de las anteriores es correcta.

47.- La dosis interna integrada es referida a una dosis recibida y acumulativa en un érgano o
tejido de un individuo por incorporacion durante:

A) 50 afos.

B) 1 arfio.

C) 5 afios.

D) 1 mes.

48.- Un ejemplo de “tendencia” tecnologica que mejora calidad del proceso es:
A) Contorneo manual sin atlas siempre.
B) Automatizacién y herramientas guiadas por imagen/3D.
C) Eliminar verificacion.
D) Usar menos informacién del paciente.

49.- ¢ Durante cuanto tiempo debe archivarse el historial dosimétrico de un trabajador tras su
cese?

A) 5 afios.

B) 10 afios.

C) Hasta que el trabajador alcance o hubiera alcanzado los 75 afios (minimo 30 afos).

D) Permanente, sin limite de tiempo.
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50.- ;Cual es el.objetivo principal del principio de optimizacion en proteccion ocupacional?
A) Eliminar por completo el uso de radiaciones.
B) Garantizar que se cumplan los limites de dosis legales sin mas.
C) Reducir el coste de los blindajes de plomo.
D) Mantener las dosis individuales y el nimero de personas expuestas tan bajos como sea
razonablemente posible (ALARA).

51.- ¢La magnitud fisica que mide la cantidad de radiacién que produce ionizacién en el aire
se llama?

A) Dosis absorbida.

B) Kerma en aire.

C) Dosis equivalente.

D) Exposicion.

52.- ;Cual de las siguientes NO es una caracteristica de los tratamientos distancia fuente-
superficie constante?

A) Aumenta la incertidumbre ocasionada por el posicionamiento.

B) El tiempo de tratamiento se incrementa.

C) Se ha de reposicionar al paciente en cada campo.

D) La distancia de la fuente al paciente variara en cada campo.

53.- Se entiende por exactitud en un detector a:
A) Larigurosidad de una medida con respecto a un valor predeterminado.
B) Su capacidad de proporcionar un valor reproducible, poco variable y con la minima
ambigliedad.
C) Larigurosidad de una medida con respecto a su valor real.
D) Su capacidad de proporcionar un valor reproducible y con la mlnlma ambiguedad

54.- Respecto a las caracteristicas de las instalaciones de braquiterapia de alta tasa (HDR) y
pulsada (PDR), seiale la afirmacion correcta: :
A) Pueden realizarse en cualquier qu1rofano convencional sin requisitos estructurales
especificos.
B) Deben disponer de blindajes adecuados, sistemas de interbloqueo y monitorizacién
radiologica del area.
C) No requieren sistemas de parada de emergencia al tratarse de fuentes encapsuladas.
D) El acceso a la sala durante la irradiacién esta permitido bajo supervision del personal
sanitario.

55.- En un programa de control de calidad de un acelerador lineal, ¢con qué frecuencia se
debe determinar la dosis absorbida en condiciones de referencia?
A) Diaria.
B) Semanal.
- C) Mensual.
D) Anual.

56.- Indique la afirmacion INCORRECTA respecto a la imagen portal en radioterapia externa:
A) Permite verificar la correcta alineacién geométrica del paciente con el campo de tratamiento.
B) Puede adquirirse mediante detectores electronicos de imagen (EPID) acoplados al

~acelerador.
C) Proporciona informacién directa y cuantitativa clinica de la dosis absorbida en el volumen

diana.
D) Se utiliza como herramienta de verificacion geomeétrica previa o durante el tratamiento.
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57.- En el posicionamiento del paciente en radioterapia externa, la funcién principal de las
marcas de referencia cutaneas es:
A) Garantizar la reproducibilidad geométrica del posicionamiento del paciente respecto al
isocentro planificado. :
B) Determinar la profundidad efectiva de dosis en el volumen diana.
C) Corregir los errores sistematicos detectados durante la verificacion por imagen.
D) Sustituir a los sistemas de inmovilizacion durante el tratamiento.

58.- ¢ Qué caracteristica dosimétrica es propia de la terapia superficial en Rayos X?
A) Maximo de dosis en profundidad.
B) Ausencia de dosis en piel.
C) Gradiente de dosis muy pronunciado en los primeros milimetros.
D)  Distribucién homogénea a gran profundidad.

59.- Sefale la respuesta correcta respecto a las técnicas isocéntricas:
A) ' La distancia existente entre la fuente y la superficie no varia durante todo el tratamiento. -
B) Se coloca sistematicamente el isocentro en la piel del paciente.
C) Se coloca el isocentro en un punto interior del paciente comun a todos los campos del
tratamiento. ‘
D) También se puede denominar técnica isométrica.

60.- En la delimitacion de voliimenes segtin las recomendaciones de la ICRU ( Comisién
Internacional de Unidades y Medidas Radiolégicas) 50 y 62, el volumen que incluye el GTV (
Gross Tumor Volume) junto con un margen destinado a cubrir la posible extension micr

A) PTV (Planning Target Volume).

B) PRV (Planning Organ at Risk Volume).

C) ITV (Internal Target Volume).

D) CTV (Clinical Target Volume).

61.- Respecto a los tratamientos con hemicampos sefiale la respuesta INCORRECTA:
A)  Un hemicampo es un campo de radiacion asimétrico.
B) Puede conseguirse protegiendo la mitad del campo.
C) En equipos de tratamiento que dispongan de colimador secundario ninguna de sus
mordazas poseera el valor cero.
D) Se emplean para evitar la divergencia entre campos de radiacion.

62.- El periodo de semidesintegracion del Iridio-192 es de:
A) 59 dias.
B) 2,7 dias.
C) 5,27 afios.
D) 74,2 dias.

63.- Los trabajadores expuestos que pueden recibir una dosis efectiva superior a 6 mSv por
afio oficial se clasifican como:

A) Categoria B.

B) Categoria A.

C) Personal de intervencion en emergencia.

D) Personas en formacién de segundo ciclo.
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64.- Los detectores de centelleo se basan en sustancias luminiscentes, concretamente en:
A) Aquellas que emiten luz incluso una vez finalizado el estimulo (fosforescencia).
B) Aquellas que emiten luz incluso una vez finalizado el estimulo (fluorescencia).
C) Aguellas que emiten luz durante la presencia del estimulo (fluorescencia).
D) AqueIIas gue emiten luz durante la presencia deE estimqu (fosforescenc_ia).

65.- Si el NO (nimero de atomos m[clal) de un radiontclido es 1000, cual sera N (numero de
atomos) al cabo de 2T (2 periodos de semldesmtegraclon) ER
A) 125,
B) 75.
C) 250.
D) 500

66.- Respecto a Ia radloterapla mtraoperatoraa (IORT), senale Ia aflrmac:on correcta

A) Se administra habltualmente medlante mu]tlpIes fraccfones postoperatonas para mejorar Ia SRS

tolerancia tisular. : S
B) Permite admm!strar una dosis Unica elevada dlrectamente sobre el Iecho tumoral durante eI S
~acto quirtrgico, con VIsuallzaCIon directa del volumen diana y proteccién de érganos sanos.

C) Requiere siempre el traslado del paciente al blnker de radsoterapla tras la cirugia. .-

D} Sustltuye de forma S|stemat1ca a Ia radtoterama externa en el tratamlento adyuvanté o

. 67.- Respecto a Ios tratamlentos con braqulterapla, Ia mampu!aclon de VIaIesIfuentes no - '
'encapsu[adas se recomienda con: - : L Rt : L
A} Manos desnudas para mayor. senSIblildad
. B) Pinzas especiales para reducu* dosns en manos.
C) ‘Agua caliente. - I AR T
D) Alcoholyaigodon unlcamente R P

. 68 En el mstema tradlmonal Ia acti\ndad (A) se mlde en Curlos (Cl) pero en e! snstema_ |

mtemacmnal ‘su umdad es el::
A) Rad
B) Gy.-
C) - Bq
‘D) J

69.- Respecto a !os tratamlentos con braqurterap:a, ante contammaclon por derrame, Ia

prlmera actuacion recomendada es:.
“A) Dispersar el liquido para que se evapore.
B) Delimitar la zona contaminada y el personallmatenal |mpI|cado
C) Tirar todo a basura comun. o S - : -
D) Ventilar sin senaltzar '

70.- En braqwterapla es preferlb[e usar fuentes encapsuladas frente a no encapsuladas_

_ porque

CA) Dlsmmuyen el riesgo de contammamon y reduce Ios nesgos radIOIOQICOS SR
B) Son menos manejables. ' : : o L

~ ©) Complican mucho las medfdas de segurldad

. D) Sonmas baratas =

. TSR:10



71.- El seguimiento tras el tratamiento se caracteriza por:
A) Realizarse Unicamente en la unidad remitente.
B) No requerir coordinacion entre unidades.
C) Llevarse a cabo en la unidad de radioterapia en coordinacion con la unidad remitente.
D) Finaliza con el informe dosimétrico. '

72.- En relacion con los procedimientos de cambio de fuentes radiactivas en equipos de
braquiterapia de alta tasa (HDR), seiiale la afirmacion correcta:
A) El cambio de fuente puede realizarse por el personal clinico habitual sin requisitos
adicionales de seguridad.
B) El procedimiento debe realizarse siguiendo protocolos especificos, con control radiolégico,
registro documental y verificacion posterior del correcto funcionamiento del equipo.
C) NO es necesario comprobar la actividad de la nueva fuente si se dispone del certificado del
fabricante. ,
D) El cambio de fuente no requiere comunicacion ni autorizacion del organismo regulador.

73.- En metodologia de investigacion, un estudio analitico se caracteriza por:
A) Limitarse a describir la frecuencia de una enfermedad sin realizar comparaciones.
B) Analizar la relacién entre una exposicién o intervencion y un efecto o resultado.
C) Basarse exclusivamente en datos cualitativos obtenidos mediante entrevistas.
D) No requerir definicion previa de variables ni grupos de estudio.

74.- ; Cual de estas fuentes NO se usa en tratamientos de braquiterapia mediante implantes
permanentes de prostata?

A) Elyodo-125.

B) El paladio-103.

C) lIridio-192.

D) Eloro-198.

75.- En el control de calidad de una unidad de Co-60 ;qué parametro debe verificarse con
mayor frecuencia debido al decaimiento?

A) Energia del haz.

B) Simetria del campo.

C) Tasa de dosis.

D) Penumbra.

76.- El magnetrén, en comparacion con el klystron, tiene como una de sus ventajas sobre
este ultimo: '
A) Que es mas grande y robusto.
B) Que genera microondas de mayor energia.
C) Que al ser mas pequefio puede ser instalado instalado en el brazo del equipo.
D) No necesita guia aceleradora.

77.- Seiale la afirmacion INCORRECTA de los colimadores secundarios:
A) Se sittan antes del cono aplanador.
B) Constan de dos pares de mordazas.
C) Las mordazas se pueden mover de manera independiente.
D) Limitan el campo de radiacion.
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78.- ¢ Cual es el limite de dOSIS equwalente anual para el crlstalmo de un trabajador expuesto'?
A) 150 mSv. : : SR
B) 20 mSv.
C) 100 mSv a lo largo de cinco afios oficiales, con un maximo de 50 mSv en un solo afio.
D)} No ex;ste limite especifico para el cristalino.

79.- Una de las ventajas de los detectores de semlconduccmn es:
A) Baja eficiencia de deteccion.
B) Baja resolucion espacial.
C) Bajos tiempos muertos.
D) Baja resolucfc’m energética.

80.- Cual de estos elementos de un acelerador no se encuentra en el brazo o gantry
A) Colimador primario. - R SR . -
B) lLalamina difusora. = .
C) Elmodulador. - -
D) Colimador secundario :

81.-La confldenc:alldad se vulnera siz : IRy
A) Se informa al paciente en consulta con pnvamdad
B) Se comenta en un pasillo un dato identlflcatlvo del tratamlento
C) Se registra en historia clinica. " ~
D) Se obtlene consentimiento '

82.- La fonizacién lmpllca e
A) “Cambio de color. -~ - S L
- B) Formacién de un IOI‘] por. perdlda/ganancla de electrones
' C) Solo vibracion molecufar SRR : :
D) Congelacmn -

83 Senale Ia respuesta INCORRECTA en relacmn a Ia mesa de tratamlento

A) El pedestal soporta el tablero y contnene Ios s:stemas mecan:cos necesanos para reahzar_ﬁ SR :

" sUs movimientos. - :
- B) EI tablero es la parte superlor donde se SItua eI paolente
- C) -La cabecera del tablero puede poseer una zona desmontable. -

'D) El tablero de la mesa posee Ios mowmlentos Iaterales iongltudlnales.y vertlcales de a

mesa

84.- La calnbracnonlverlflcacmn penod:ca de detectores se relac1ona con: . .-
A) Calidad de la medida y wgﬂancxa radlo}ogica - :
B) Decoracién de sala. . : -
C) Solo confort del pac:[ente
- D) Marketlng

85, g,Que materla! se prefiere para el blmdaje del collmador prlmarlo enun acelerador lmeal
‘por ocupar menos espaclo y atenuar mejor Ios neutrones? R R
A) Plomo. L e

"B}  Wolframio (Tungsteno)
C) Hormigon bar;tado
_D) Metacnlato

. TSR-'_12_ : - :




86.- ¢Cual es la tolerancia para la verificacion diaria de la coincidencia del teléemetro
(indicador luminoso de distancia) en el isocentro?

A) 1 mm.

B) 2mm.

C) 3mm.

D) 5mm.

87.- Si se desea obtener radiacién de frenado significativa en el espectro de los Rayos X un
haz de electrones con energia cinética adecuada debe impactar contra un material de
nimero atémico (Z):

A) Bajo.

B) Alto.

C) Muy bajo.

D) Es indiferente.

88.- ;4 Qué diferencia clave existe entre IMRT (Radioterapia de intensidad Modulada) y VMAT
(Arcoterapia Volumétrica Modulada) desde el punto de vista operativo del técnico
radioterapia? '

A) VMAT no usa colimadores multilamina.

B) IMRT siempre emplea arcos completos.

C) VMAT administra dosis durante el movimiento del gantry.

D) IMRT no requiere de planificacién.

89.- ¢ En un detector el tiempo muerto es?:
A) La separacién maxima para identificar dos pulsos o dos sefiales.
B) La separacion minima para provocar sefiales.
C) La separacion maxima para la contencién de sucesos pulsados.
D) La separacién minima para identificar dos pulsos o dos sefiales.

90.- ; Cual es la definicién de Volumen Irradiado?

A) Es un borde sobre el CTV (Clinical Target Volume) que compensa los movimientos
fisiologicos esperados.

B) Se define para seleccionar los tamarios y las configuraciones apropiadas de los haces.

C) Es un limite al CTV (Clinical Target Volume) que ‘compensa las incertidumbres en el
posicionamiento del paciente.

D) Es el volumen de tejido que recibira una dosis significativa en relacién a la tolerancia del
tejido sano circundante.

91.- Respecto a los tratamlentos con braqwterapla, en las llamadas areas controladas. El
personal debe:
A) Entrar sin EPI (Equipo de Proteccion Individual) si es poco tiempo.
B) Usar equipamiento protector apropiado:(guantes/bata/mascarilla/gafas...).
C) Retirar los dosimetros para no “marcarlos”.
* D) Comer/beber para evitar hipoglucemia.

92.- En metodologia de investigacion, ;cual de las siguientes afirmaciones describe
correctamente un estudio descriptivo?

A) Evalla la relacién causal entre un factor de riesgo y una enfermedad.

B) Compara dos grupos para determinar la eficacia de una intervencién.

C) Describe la distribucion de una enfermedad o caracteristica en una poblacion.

D) Asigna aleatoriamente a los sujetos a distintos grupos de estudio.
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93.- Respecto a la gestion de los residuos radiactivos generados en braqunterapla con
fuentes de un solo uso, sefale la afirmacion correcta: :
A) Los residuos pueden eliminarse como re5|duos samtarlos convenclonales una vez f:nallzado
“el tratamiento. : :
B) La gestion de los residuos debe realizarse conforme a Ia normatlva de. protecmon
rad!ologlca incluyendo su almacenamiento, registro y retirada por gestor autorizado.

C) NO es necesario conservar documentacmn una vez que fas fuentes han SIdO retlradas del -

paciente. :
D) La actividad residual de tas fuentes no mﬂuye en eE procedlmlento de gestion. del residuo.

94.- ;La camara de pozo en radloterapla se utiliza prmmpalmente para‘? o
A) Medicion de pequefias dosis en campos muy reducndos RN
- B) - Calibracion de fuentes de braquuterapia ' :
‘C) Dosimetria de electrones superﬁclales
. D) MediCIOI’I de doszs en pacientes

95.- En el reglmen de mspecclon del CSN (Consejo de Segurldad Nuclear), el personal N o

~. facultativo designado tiene la cons:deramon de L
A) Consultorexterno. = SR

B) Auditor de calidad |SO.

- C) Agente dela autoridad. : i

D) Observador sin capacndad de mtervenc;lon

o 96.- Segun la normatlva, g,que debe emstlr obllgatonamente para gestlonar Ias pausas en e! ' i

' - tratamiento por causas ajenas o proplas del paciente?
A). Un sistema de, compensacmn econdmica- automatlca - - AR
. B) Un procedimiento para la gestion de interrupciones de los tratamlentos ST
Q) La obligacién de repetir todo el plan de tratamiento desde el i inicio.
D) Una autorlzacmn prewa deE Mmfsterlo de Sanldad para cada caso.. Sl

o 97 (,En proteccnon radlologlca, Ias rad:ac;ones no corpusculares requleren?

A) ‘Blindajes ligeros.. : L

B) . Materiales de bajo numero atomlco SR
C) Materlales densos de aito numero atomlco o RN
D) ngun tlpo de b!mdaje i

98.- Partlcuia alfa es:
- A) ‘Electrén. - - :
'B) Nucleo de hel;o con carga pos:tlva
C) Fotdn. - -
D) - Neutron hbre. :

99.- z,Que llcencla es obllgatoria para el personal que mampula eqmpos de rayos X de __ .

-~ ortovoltaje en terapia? .- :

~A) Licencia de operador concedlda por el CSN (Consejo de Segundad Nuc!ear)

- B). Carné de instalador eléctrico. - e S :
~C) Licencia de manipulacion de fuentes no encapsuladas S s e

D) Acred}tamon de radlodlagnostlco medico T




100.- Entre los siguientes tumores, ¢ cual se trata con mayor frecuencia mediante radioterapia
externa con intencién radical o adyuvante?

A) Carcinoma basocelular cutaneo de bajo riesgo.

B) Cancer de préstata localizado.

C) Tumor del estroma gastrointestinal (GIST).

D) Melanoma cutaneo localizado.

101.- Seglin la ley de Bergonié y Tribondeau, son mas radiosensibles las células que:
A) Estan muy diferenciadas y no se dividen.
B) Tienen alta actividad metabdlica y baja tasa mitética.
C) Se dividen rapidamente y estan poco diferenciadas.
D) Estan poco diferenciadas y no se dividen.

102.- Una consecuencia esperable de infecciones nosocomiales:
A) Menor estancia hospitalaria siempre.
B) Mayor morbilidad/estancia/costes.
C) Curacién mas rapida.
D) Ningun impacto.

103.- En términos de Tranferencia Lineal de Energia (LET):
A) Las radiaciones no corpusculares tienen LET alto.
B) Las radiaciones corpusculares cargadas pesadas tiene LET alto.
C) Todas las radiaciones tienen el mismo LET.
D) EILET no influye en el efecto biolégico.

104.- ;Cémo se sefializa una zona de "Acceso Prohibido" donde existe riesgo de superar el
limite de dosis en una exposiciéon de muy corto periodo?

A) Trébol verde sobre fondo blanco.

B) Trébol amarillo sobre fondo blanco.

C) Trébol azul sobre fondo blanco.

D) Trébol rojo sobre fondo blanco.

105.- Todas las siguientes afirmaciones sobre los sistemas de seguridad (interlocks) de los
aceleradores son correctas, excepto una. Sefiale la opcion INCORRECTA:
A) Los interlocks previos al inicio de la radiaciéon comprueban la homogeneidad del haz.
B) Los interlocks de seguridad comprueban que las corrientes eléctricas que fluyen por los
diferentes sistemas son correctas.
C) Los interlocks de proteccion radioldégica comprueban el cierre de la puerta de acceso al
bunker,
D) Los aceleradores disponen de una serie de seguridades o interlocks que garantizan el
correcto funcionamiento del mismo.

106.- El tubo de rayos X:
A) No tiene por qué estar en condicién de alto vacio.
B) Solamente contiene el anodo.
C) Solamente contiene el catodo.
D) Debe estar en condicién de alto vacio.

TSR -15



107.- La dosis efectiva pondera el efecto de la radlaclon en funcnon de
A) La radiosensibilidad intrinseca de cada 6rgano. .
B) -La efectividad de la radiacion en los 6rganos. -
C) La radiosensiblilidad extrinseca de cada drgano. - -
) La radloefectlvrdad cie Ea raduacson en Ios organos

108.- Sefiale Ia respuesta correcta respecto alos modlflcadores del haz
_A) Las cuiias no modifican sustancialmente la forma de las isodosis.
B) Son elementos que se mtroducen entre el pamente y fa mesa para mod[ﬂcar la distribucion
de la radiacion. : B : .
C) Los bolus modifican radlcalmente la forma de Ias lsodosns
: D) nguna de las antertores es. correc:ta ESTRE RIS :

109 Un “nuchdo” se defme como '
" “A) ‘Molécula organica. .o
- .B) Especie atomlca definlda por Z y A
'C) Electrones en orblta RN

o D) Unldad de d03|s

110 Senale Ia aflrmaclon INCORRECTA respecto al punto ICRU
. A) Este punto debe tener una dosis bien definida. - S
- B) Essuficiente gque esté en la zona central del PTV (Piannmg Target Volume)
- C) Siempre debe estar en Ia mterseccmn de todos los haces.
D) Se recomlenda hacer Ia prescrlpcwn de dosxs sobre un punto ICRU
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