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			Presentación

			El equipo editorial de Ediciones Rodio, con más de 20 años de experiencia en el sector del libro para la preparación de oposiciones, pone a tu disposición una batería de preguntas, tipo test, complemento eficaz a los manuales de Temario editados por Ediciones Rodio, para la preparación de las pruebas de acceso a la categoría de Enfermero/a del Servicio Andaluz de Salud, según el último Programa Oficial.

			El opositor encontrará 22 Simulacros de Examen de 100 preguntas cada uno, sobre los contenidos expuestos en los temas del temario específico de esta categoría.

			Con este nuevo recurso didáctico, pretendemos dotar al opositor de otra  herramienta útil para afrontar con garantías las pruebas selectivas.

			Ediciones Rodio presenta el programa completo de Temas para Enfermero/a del SAS, dividido en siete volúmenes:

			–	Temario Común y test.

			–	Temario Específico, Volumen 1.

			–	Temario Específico, Volumen 2.

			–	Temario Específico, Volumen 3.

			–	Temario Específico, Volumen 4.

			–	Test del Temario Específico.

			–	Simulacros de Examen.

			Las actualizaciones que se realicen desde este momento hasta la fecha de publicación de la Convocatoria en el Boletín Oficial de la Junta de Andalucía (BOJA) podrán consultarse en nuestra página web: http://www.temariosoposiciones.com/actualizaciones, junto a otros materiales complementarios.

			Sólo nos queda desearte el mayor de los éxitos. 

			Tu triunfo será nuestro triunfo.

		

	
		
			Simulacro de examen 1

		

		
			1.	El Biobanco del SSPA:

			a)	Es una iniciativa de la Consejería de Medio Ambiente.

			b)	Integra a todos los bancos de sangre y tejidos con finalidad terapéutica.

			c)	Ofrece al usuario las mayores y mejores opciones de productos sanguíneos o derivados, tejidos y sustancias o muestras biológicas de origen humano, tanto para uso asistencial como de investigación.

			d)	b y c son ciertas.

			2.	La Salud Laboral se desarrolla en la Ley de Salud Pública en:

			a)	Cap II.

			b)	Cap III.

			c)	Cap IV.

			d)	Cap V. 

			3.	En relación al concepto de calidad en el ámbito sanitario podemos decir (señale la incorrecta):

			a)	Es una definición bastante fácil pues el producto sanitario es la salud.

			b)	Uno de los precursores de la calidad en salud es Avedis Donabedian.

			c)	El conocimiento y el desarrollo social ha favorecido la preocupación por ofrecer calidad.

			d)	La calidad en salud se suele aplicar a la excelencia en una disciplina o a la perfección en un proceso.

			4.	¿Qué características debe cumplir un sistema sanitario que pretenda tener capacidad de innovación?

			a)	Debe estar sustentado en un personal sanitario cualificado y motivado.

			b)	Invertir en investigación básica y de servicios.

			c)	Debe desarrollar e implantar sistemas de información necesarios que orienten e impulsen la toma de decisiones y la mejora de la prestación sanitaria.

			d)	Todas son correctas.

			5.	Señale la incorrecta en relación a la carrera profesional:

			a)	Tiene carácter voluntario para los trabajadores.

			b)	Pretende el reconocimiento público del profesional.

			c)	Se orienta al logro de los fines y objetivos de la institución.

			d)	Es un modelo estático que no permite el progreso en la organización.

			6.	Una Unidad de Gestión presenta como características las siguientes (señala la incorrecta):

			a)	Gestión de sus recursos materiales y humanos pactados en su contrato.

			b)	No pueden tener organización ni normas internas propias.

			c)	Tienen asignado unos recursos definidos y un presupuesto anual.

			d)	Tienen una evaluación continua de balance de resultados clínicos, económicos y de calidad.

			7.	La primera regulación de las profesiones sanitarias en España se produce:

			a)	En 1986, Ley General de Sanidad.

			b)	En 2003, Ley 44/2003 de Ordenación de las Profesiones Sanitarias.

			c)	En 1978, Constitución Española.

			d)	En 1848 Reglamento para las Subdelegaciones de Sanidad Interior del Reino.

			8.	Respecto a la Comisión Consultiva Profesional: (señale la falsa).

			a)	Es el órgano de participación de los profesionales del sistema sanitario.

			b)	Sus miembros serán elegidos solo para cuatro años sin posibilidad de reelección.

			c)	El secretario tendrá voz pero no tendrá voto.

			d)	El pleno de la comisión se reunirá al menos dos veces al año.

			9.	Qué es “La Carta de Derechos y Deberes de la ciudadanía” en los servicios sanitarios públicos de Andalucía:

			a)	Una selección actualizada de los derechos recogidos en la legislación vigente, expresados de manera sencilla y comprensible.

			b)	Una selección actualizada de los derechos recogidos en la legislación vigente, expresados de manera complicada.

			c)	Una selección actualizada de los derechos recogidos en la legislación vigente, expresados de manera incomprensible.

			d)	Todas son correctas.

			10.	La Declaración de Voluntad Vital Anticipada es:

			a)	La manifestación escrita realizada por una persona capaz que, consciente y libremente, expresa las opciones e instrucciones en materia sanitaria que deben respetarse en el caso de que concurran circunstancias clínicas en las cuales no pueda expresar personalmente su voluntad.

			b)	El testamento vital.

			c)	a y b son correctas.

			d)	Ninguna es correcta.

			11.	¿Qué título de la ley 30/1992 de 26 de noviembre de Régimen Jurídico de las Administraciones Públicas y del Procedimiento Administrativo Común regula la responsabilidad de las administraciones Públicas y de sus autoridades y demás personal a su servicio?

			a)	Título VII.

			b)	Título VIII.

			c)	Título X.

			d)	Título XII.

			12.	¿En qué Orden se constituyen las Áreas de Gestión Sanitaria de Norte de Málaga, Serranía de Málaga, Norte de Almería y Sur de Granada?

			a)	Orden de 5 de Octubre de 2005, (BOJA núm. 152 de 18 de octubre).

			b)	Orden de 5 de Noviembre de 2009, (BOJA núm. 192 de 28 de noviembre).

			c)	Orden de 5 de Octubre de 2006, (BOJA núm. 202 de 18 de octubre).

			d)	Orden de 4 de Octubre de 2006, (BOJA núm. 184 de 8 de octubre).

			13.	Indica lo correcto sobre el índice de Sundbarg:

			a)	Divide la población en tres grupos: 0-14 años, 15-50 años y ≥ de 50 años.

			b)	Población progresiva: proporción de 0-14 es menor que la proporción de más de 50.

			c)	Población estacionaria: proporción de 0-14 = proporción de más de 50 años.

			d)	Población regresiva: proporción de ≥50 años es mayor que la proporción de 0 a 14 años.

			14.	Cuáles son las etapas de medición de las CVRS:

			a)	Elaboración o selección de instrumentos.

			b)	Traducción y adaptación cultural.

			c)	Tipificación y aplicación.

			d)	Todas son correctas.

			15.	¿Cuál de las siguientes características no definen la investigación cuantitativa?

			a)	La medición puede ser profundizada y controlada.

			b)	Se caracteriza porque su diseño incluye la formulación de hipótesis que se traducen en variables.

			c)	La información y los datos que se recogen al realizar una investigación cuantitativa son de tipo empírico.

			d)	Los datos numéricos no definen este tipo de investigación.

			16.	¿Cuál es la característica principal del Muestreo aleatorio simple?

			a)	Cada individuo de la población tiene una distinta probabilidad de ser seleccionado.

			b)	Cada individuo de la población tiene la misma probabilidad de ser seleccionado.

			c)	Cada individuo de la muestra aleatoria tiene la misma probabilidad de ser seleccionado.

			d)	Ninguna de las anteriores es correcta.

			17.	¿Quién define la Epidemiología como “Ciencia de las enfermedades infecciosas entendida como fenómeno de masas, consagrada al estudio de su historia natural y de su propagación con arreglo a una determinada filosofía”?

			a)	W. H. Frost.

			b)	T.F. Pugh.

			c)	B. MacMahon.

			d)	T.E. Anderson.

			18.	¿Qué es el Riesgo Atribuible (RA)?

			a)	Cuantifica el exceso de riesgo producido por la exposición, en el grupo expuesto, si se usa incidencia no acumulada.

			b)	Cuantifica el exceso de riesgo producido por la exposición, en el grupo expuesto, si se usa incidencia acumulada.

			c)	Cuantifica el exceso de riesgo producido por la no exposición, en el grupo expuesto, si se usa incidencia acumulada.

			d)	Ninguna es correcta.

			19.	Señale la afirmación correcta respecto a la Clasificación Canadian Task Force on Preventive Health Care (CTFPHC): 

			a)	Los grados de recomendación se clasifican en números.

			b)	Tenemos cuatro grados de recomendación.

			c)	Las letras a y b indican que existe evidencia para ejercer una acción y, por tanto, se recomienda hacer.

			d)	Todas son correctas.

			20.	El sistema de clasificación de la evidencia de Sackett: (señale la falsa) 

			a)	Jerarquiza los niveles de evidencia del 1 al 5.

			b)	Es el más usado en la actualidad.

			c)	Incorpora análisis económicos, diagnósticos y pronósticos.

			d)	El nivel 5 corresponde a la mejor evidencia y el nivel 1 a la peor.

			21.	¿Cuál de los siguientes epígrafes no es correcto en relación con la investigación cualitativa?

			a)	Es una investigación sin medición.

			b)	Usa la empatía con los sujetos del estudio.

			c)	Evita la cuantificación.

			d)	Todas son correctas.

			22.	¿Qué es la técnica de la documentación?

			a)	Para que el documento tenga valor de ser fiable, original y utilizable.

			b)	Es la acción y el efecto de documentar.

			c)	Probar algo con documentos o "escritos con los que se prueba o acredita una cosa.

			d)	Todas son correctas.

			23.	El sistema de información (DIRAYA) comenzó a funcionar:

			a)	A principios del año 2000.

			b)	A finales del año 2002.

			c)	A finales del año 2001.

			d)	Todas son falsas.

			24.	En relación al módulo de cuidados (AZAHAR).

			a)	El primer objetivo es el alcanzar el “pie de cama”.

			b)	Permite elaborar planes de cuidados adaptados al enfermo, favoreciendo su continuidad, evaluación y valoración, contribuyendo así a una atención generalizada.

			c)	Uno de los aspectos destacados de esta aplicación informática es que permite llevar a cabo un registro de las úlceras por presión que aparezcan durante la hospitalización del paciente.

			d)	a y b son verdaderas.

			25.	La evaluación económica de las tecnologías sanitarias tiene como objetivo comparar: 

			a)	El impacto de la intervención sobre el estado de salud de los individuos.

			b)	El impacto de la intervención sobre el consumo de recursos de las distintas tecnologías sanitarias.

			c)	a y b son correctas.

			d)	a y b son incorrectas.

			26.	Respecto a la gestión clínica sanitaria, señale la incorrecta: 

			a)	Se basa en que los recursos pueden utilizarse de forma más efectiva si el paciente no es el centro de la asistencia sanitaria.

			b)	Supone la mezcla del conocimiento sanitario y empresarial.

			c)	Intenta integrar a los sanitarios en la utilización efectiva de los recursos.

			d)	Tiene como objetivo final la efectividad de la práctica clínica.

			27.	"Un proceso para determinar cómo alcanzar un objetivo cuando ha sido formulado" es la definición de: 

			a)	Knox.

			b)	Pineault.

			c)	Bradshaw.

			d)	Todas son correctas.

			28.	Conjunto de actividades que intentan evitar, reducir y paliar el perjuicio provocado por la intervención médica.

			a)	Prevención Primaria.

			b)	Prevención Secundaria.

			c)	Prevención Terciaria.

			d)	Prevención Cuaternaria.

			29.	Entre los motivos por los que aparecieron los PAI.

			a)	Debido a la necesidad de disminuir la variabilidad en la práctica clínica cada vez más compleja y especializada.

			b)	Para garantizar la continuidad de la asistencia.

			c)	Para lograr que las ciudadanas y los ciudadanos reciban un servicio personalizado y de calidad que responda a sus necesidades y expectativas.

			d)	Todas son verdaderas.

			30.	Según las Encuestas Andaluzas de Salud, la edad media de inicio en el consumo de tabaco en nuestra comunidad está alrededor de los:

			a)	16 años.

			b)	18 años.

			c)	17 años.

			d)	19 años.

			31.	Las tareas más frecuentes de los cuidadores son:

			a)	Ayudar en las actividades de la casa.

			b)	Ayudar en la movilización dentro y fuera del domicilio.

			c)	Ayudar en la higiene personal (peinarse, bañarse, etc.).

			d)	Todas las anteriores.

			32.	Las ayudas destinadas a mejorar la seguridad y adecuación funcional de las viviendas que constituyan residencia habitual y permanente de personas mayores, no incluye:

			a)	Adaptación de la instalación eléctrica a la normativa vigente.

			b)	Instalación de alumbrado conmutado en dormitorio u otro espacio que se requiera.

			c)	Adecuación de la instalación de gas a la normativa vigente, así como la dotación de elementos de fácil y segura manipulación.

			d)	Adecuación del ancho de puerta, sanitarios y grifería a las necesidades de los usuarios, sin incluir la instalación de apoyos y asideros.

			33.	Los derechos de la mujer durante la gestación, parto y puerperio se establecen en: 

			a)	Artículo 10 de la Ley General de Sanidad.

			b)	Artículo 39, Título I, Capítulo III de La constitución Española de 1978.

			c)	Decreto 101/1995 de la Comunidad Autónoma de Andalucía.

			d)	a y c son correctas.

			34.	Durante el ingreso hospitalario y asistencia sanitaria frecuente de menores, señale la correcta: 

			a)	Los menores hospitalizados permanente o periódicamente deben poder continuar su formación escolar obligatoria.

			b)	La atención ambulatoria frecuente de un menor de edad no se tendrá en cuenta la compatibilidad con su horario escolar.

			c)	Los hospitales dispondrán de espacios adecuados para el ocio de los menores ingresados siempre que no se encuentren al aire libre.

			d)	Todas son correctas.

			35.	Los principios fundamentales de la Bioética son:

			a)	4.

			b)	3.

			c)	2.

			d)	Todas son falsas.

			36.	Cada enfermera es responsable de la planificación de cuidados para un número reducido de pacientes, coordina los cuidados realizados por el resto de enfermeras sobre sus pacientes en su ausencia y las tareas realizadas por las auxiliares de enfermería.

			a)	Modelo de asignación de cuidados funcional.

			b)	Modelo de asignación de cuidados por pacientes.

			c)	Modelo de asignación de cuidados en equipo.

			d)	Modelo de asignación de cuidados Primaria.

			37.	Entre las desventajas de la evaluación retrospectiva del dossier de Enfermería no se encuentra:

			a)	El paciente no puede beneficiarse de las medidas correctoras de sus cuidados.

			b)	El personal de Enfermería no se siente amenazado por la observación.

			c)	La validez y fiabilidad de la evaluación se ve disminuida.

			d)	Las fuentes de recogida de datos descienden.

			38.	El modelo de gestión de casos obtiene su respuesta más costo-efectiva en:

			a)	Situaciones de vulnerabilidad de los ciudadanos.

			b)	Barreras a la accesibilidad del ciudadano a las prestaciones y proveedores.

			c)	Ineficiencia de la red de soporte de cuidados.

			d)	Todas las anteriores.

			39.	¿A qué se refiere el término “Resiliencia”?

			a)	Capacidad de resistir y crecer ante las adversidades.

			b)	Al carisma que se tenga en la relación con los demás.

			c)	A la capacidad de liderar equipos de trabajo.

			d)	Al saber escuchar y ponerse en lugar del paciente.

			40.	Los planes de seguimiento de pacientes por vía telefónica dependen de:

			a)	Del centro sanitario de referencia.

			b)	Salud responde.

			c)	Conserjería de salud.

			d)	Todas son correctas.

			41.	Uno de los objetivos del plan de seguimiento telefónico es:

			a)	Facilitar la accesibilidad a través del seguimiento telefónico a la población diana tras el alta de las unidades de hospitalización.

			b)	Prevenir e intervenir precozmente ante los problemas de salud antes de ser dados de alta de las unidades de hospitalización.

			c)	Son correctas a y B.

			d)	Ninguna es correcta.

			42.	Cuáles son los conceptos básicos que nos ayudan a la compresión de la dimensión de la ciencia enfermera:

			a)	La ciencia es un cuerpo unificado de conocimientos apoyados en evidencias reconocidas sobre determinados fenómenos. En este sentido, la ciencia de la enfermería son todos los conocimientos relacionados con la disciplina de la enfermería junto con las técnicas y métodos necesarios para adquirirlos. Han de estar basados en la observación e investigación experimental, no sirve cualquier conocimiento intuitivo o suposición no fundamentada.

			b)	Un sistema es un conjunto de hechos que se interrelacionan para alcanzar una finalidad. Tiene una serie de elementos o partes, cada uno de los cuales tiene unos atributos (la función), unas relaciones entre sí, y un ordenamiento de todos ellos. La totalidad tiene más funciones que los elementos por separado. Hay un medio que rodea al sistema, así como una finalidad. Un ejemplo de sistema es un hospital.

			c)	Una disciplina es una perspectiva única, una forma diferenciada de ver los fenómenos, lo que definitivamente establece los límites y naturaleza de sus investigaciones (Donaldson y Crowley, 1978). Todas las disciplinas están encuadradas en un marco teórico concreto (cogen elementos de distintas teorías propias de esa disciplina, o de macroteorías como la de sistemas), pero tienen elementos propios, que les dan categoría de disciplina independiente. La disciplina enfermera tiene sus propias bases filosóficas que marcan guías para la consecución de sus fines.

			d)	Todas son correctas.

			43.	Martha Rogers en su modelo de los seres humanos unitarios, no nos enseñó:

			a)	Se publicó su modelo por primera vez en 1970. Es un modelo abstracto. Para su desarrollo, Rogers utiliza cuatro conceptos.

			b)	Campos de Energía: según esta idea del universo de sistemas abiertos, los campos energéticos son infinitos, abiertos y mutuamente integrados.

			c)	Tetradimensionalidad: es un dominio no lineal y sin atributos temporales o espaciales.

			d)	Patrones: son los encargados de identificar los campos de energía, son las características distintivas de cada campo.

			44.	La valoración es el primer paso para determinar el estado de salud. Es el momento en que se reúne la información para asegurarse de que se dispone de “todas las piezas necesarias del rompecabezas”. El plan de cuidados se sostiene en la recogida de datos de esta etapa. Hay cinco actividades clave para llevar a cabo con éxito la valoración: indica cual no es:

			a)	Recogida de datos: informa de los datos más significativos y completa el registro del paciente.

			b)	Validación: verificación de los datos. Reúne los datos en grupos de información.

			c)	Identificación de patrones: comprobación de las primeras impresiones.

			d)	Registro de datos: informar de los datos significativos antes de hacer las anotaciones permite que otros miembros del equipo de salud conozcan inmediatamente los datos preocupantes.

			45.	El establecimiento de Resultados de Cuidados constituye:

			a)	Una evolución en el diagnóstico de los cuidados que permite tener una visión continuada de su desarrollo en cualquier momento.

			b)	Una evolución en el tratamiento de los cuidados que permite tener una visión continuada de su desarrollo en cualquier momento.

			c)	Una evolución en la valoración de los cuidados que permite tener una visión continuada de su desarrollo en cualquier momento.

			d)	Ninguna es correcta.

			46.	En el contexto de la Promoción de Salud, se considera la salud como:

			a)	Un estado de completo bienestar físico, mental y social.

			b)	Un continuum.

			c)	La capacidad de funcionamiento y adaptación al medio.

			d)	la capacidad de desarrollar el propio potencial personal y responder de forma positiva a los retos del ambiente.

			47.	Son características de una evaluación formativa son excepto:

			a)	Integral.

			b)	Discontinua.

			c)	Reguladora del proceso educativo.

			d)	Criterial y orientadora.

			48.	La evaluación sumativa se lleva a cabo:

			a)	Antes.

			b)	Durante.

			c)	Después.

			d)	Siempre.

			49.	¿Cuál de los siguientes es un elemento del proceso de la comunicación?

			a)	Fuente.

			b)	Transmisión.

			c)	Huésped.

			d)	Las opciones a y b son correctas.

			50.	Según Spaulding, es el material que entra en contacto con el sistema vascular y zonas estériles del organismo.

			a)	Producto sanitario semicrítico.

			b)	Producto sanitario crítico.

			c)	Producto sanitario no crítico.

			d)	Producto biológico.

			51.	En la limpieza del instrumental de quirófano, para eliminar los restos de materia orgánica antes de someterlo a esterilización:

			a)	Hay que lavarlo en primer lugar con agua corriente y fría para suprimir los restos de materia orgánica.

			b)	En segundo lugar debe lavarse con agua caliente, jabón y cepillo.

			c)	Hay que desinfectarlos.

			d)	Son correctas todas las respuestas.

			52.	Una solución que bloquea la multiplicación y crecimiento de las bacterias, se dice que es:

			a)	Esterilizante.

			b)	Bactericida.

			c)	Bacteriostática.

			d)	Fungicida.

			53.	El frigorífico donde se almacenan los medicamentos termolábiles debe: 

			a)	Estar cercano a las fuentes de calor.

			b)	Estar dotado de un termostato (entre 2 y 18 grados).

			c)	Debe disponer de un enchufe de seguridad para evitar desconexiones fortuitas.

			d)	Ninguna de las tres es correcta.

			54.	La reacción adversa cuya naturaleza, gravedad o consecuencias no son coherentes con la información descrita en la ficha técnica es: 

			a)	Una reacción adversa grave.

			b)	Una reacción adversa inesperada.

			c)	Un efecto secundario.

			d)	Un informe periódico de seguridad.

			55.	El Decreto que define la actuación de enfermería en el ámbito de la prestación farmacéutica en el SSPA es: 

			a)	No existe tal decreto.

			b)	Decreto 307/2009.

			c)	Decreto 309/2007.

			d)	Es regulada por la Constitución Española.

			56.	El Decreto 307/2009 consta de: 

			a)	11 artículos.

			b)	10 artículos.

			c)	9 artículos.

			d)	8 artículos.

			57.	¿Cual de los siguientes no forma parte de los cinco correctos? 

			a)	Paciente correcto.

			b)	Hora correcta.

			c)	Fármaco correcto.

			d)	Ritmo correcto.

			58.	Son problemas en el lugar de administración de un fármaco por vía intravenosa: (señale la incorrecta) 

			a)	Embolia por catéter.

			b)	Hematomas.

			c)	Flebitis.

			d)	Abcesos.

			59.	El 3 Plan Andaluz de Salud sitúa entre sus líneas prioritarias de actuación la promoción de la actividad física y la alimentación equilibrada como factores de protección frente a:

			a)	El sobrepeso.

			b)	Las enfermedades cardiovasculares.

			c)	Las Enfermedades metabólicas y osteoarticulares.

			d)	Todas las anteriores.

			60.	Qué necesitamos para valorar un correcto estado nutricional:

			a)	Encuesta, historia dietética y exploración física (parámetros antropométricos).

			b)	Parámetros bioquímicos e inmunitarios.

			c)	a y b son correctas.

			d)	Ninguna es correcta.

			61.	¿Quiénes son los profesionales sanitarios que por su ubicación en la red asistencial pueden detectar de forma precoz los primeros síntomas psiquiátricos en los pacientes que acuden a sus consultas con un trastorno de ansiedad?

			a)	Los enfermeros.

			b)	Los psicólogos de familia.

			c)	Los Trabajadores Sociales.

			d)	Los médicos de familia.

			62.	Desde la Metodología de los Procesos Correctores Comunitarios (ProCC) se pretende… 

			a)	Generar un espacio de reflexión sobre la problemática de la presencia de una EM en el ámbito familiar.

			b)	Administrar el proceso emocional encubierto.

			c)	Ofrecer algunas herramientas para la intervención con familias de personas con EM.

			d)	a y c son correctas.

			63.	Cowen en 1980 afirma que, el principal rasgo de la psicología comunitaria debe ser….	

			a)	El énfasis en el diagnóstico.

			b)	El énfasis en la prevención.

			c)	El énfasis en la evaluación.

			d)	Todas son erróneas.

			64.	Entendemos por emergencia:

			a)	Situación de inicio o aparición brusca que presenta un riesgo vital o de función básica que necesita asistencia inmediata (minutos) y que es objetivable.

			b)	Situación de inicio rápido pero no brusco que necesita asistencia rápida (horas) y puede presentar un componente subjetivo.

			c)	Situación de inicio rápido pero brusco que necesita asistencia rápida (horas)	y puede presentar un componente subjetivo.

			d)	Situación de inicio o aparición paulatina que presenta un riesgo vital o de función básica que necesita asistencia inmediata (minutos) y que es objetivable.

			65.	La cadena de supervivencia es:

			a)	Las acciones que unen a la víctima de una parada cardíaca súbita a la supervivencia.

			b)	Las acciones que unen al profesional que atiende una parada cardíaca súbita a la supervivencia.

			c)	Las acciones que unen a la víctima de una parada cardíaca súbita al hospital.

			d)	Las acciones que unen al profesional que atiende una parada cardíaca súbita al hospital.

			66.	Se entiende por enfermería perioperatoria:

			a)	El papel que la profesión de enfermería ha desarrollado con la asistencia del paciente quirúrgico. Esta disciplina comprende su asistencia total antes, durante y después de la cirugía. Entre los deberes de la enfermera perioperatoria se incluye el desarrollo y la implantación de un plan preoperatorio de asistencia al paciente.

			b)	El papel que la profesión de enfermería ha desarrollado con la asistencia del paciente quirúrgico. Esta disciplina comprende su asistencia total antes, durante y después de la cirugía. Entre los deberes de la enfermera perioperatoria se incluye el desarrollo y la implantación de un plan operatorio de asistencia al paciente.

			c)	El papel que la profesión de enfermería ha desarrollado con la asistencia del paciente quirúrgico. Esta disciplina comprende su asistencia total antes, durante y después de la cirugía. Entre los deberes de la enfermera perioperatoria se incluye el desarrollo y la implantación de un plan intraoperatorio de asistencia al paciente.

			d)	El papel que la profesión de enfermería ha desarrollado con la asistencia del paciente quirúrgico. Esta disciplina comprende su asistencia total antes, durante y después de la cirugía. Entre los deberes de la enfermera perioperatoria se incluye el desarrollo y la implantación de un plan postoperatorio de asistencia al paciente.

			67.	El postoperatorio lo dividimos en cuántas fases:

			a)	1.

			b)	2.

			c)	3.

			d)	4.

			 

			68.	¿Qué factor no altera la cicatrización?

			a)	Desecación tisular (necrosis).

			b)	Hipoxia tisular.

			c)	Exudados.

			d)	Hidratación.

			69.	Un método diagnostico incruento para conocer el estado de la circulación arterial en extremidad inferior es:

			a)	Monofilamento.

			b)	Diapasón.

			c)	Índice tobillo/ brazo (ITB).

			d)	Todos los anteriores valen.

			70.	Señale la asociación incorrecta en relación con el tratamiento del pie diabético:

			a)	Pie de Riesgo ® Prevención, Educación, Cuidados Podológicos.

			b)	Pie Diabético con Osteomielitis ® Curas, Analgesia.

			c)	Pie Diabético con Necrosis de Dedo ® Revascularización, Amputación.

			d)	Pie Diabético con Úlcera Neuropática ® Curas, Descarga.

			71.	Genera un medio hostil, ácido, que impide el desarrollo del patógeno, ejemplo, sudor, saliva, entre otros: 

			a)	Barrera mecánica.

			b)	Barrera química.

			c)	Barrera biológica.

			d)	Barrera inflamatoria.

			72.	Señale la afirmación incorrecta respecto al crecimiento corporal de los niños:

			a)	Resultado de diferentes estudios demuestran que los recién nacidos de ambientes pobres miden igual que los de ambientes acomodados.

			b)	Por término medio los bebés masculinos, llegados a término normal, son ligeramente mayores en todas las dimensiones corporales que las niñas, miden unos 50 cm de largo y pesan entre 3.200 g y 3.400 g, en nuestro país, al nacer.

			c)	Los niños que sufren privaciones emocionales no son capaces de aumentar de peso normalmente, aun a pesar de que la nutrición y el cuidado médico sean adecuados.

			d)	Una mejor atención médica y, en especial, el uso de los procesos de vacunación y los antibióticos han tenido una función importante en el aumento de la estatura de los niños modernos, ya que han disminuido la cantidad de enfermedades graves que podrías afectar a los jóvenes de hoy.

			73.	Se define periodo neonatal:

			a)	El que transcurre entre el parto y los 28 días de vida el niño.

			b)	El que corresponde a los 7 primeros días de vida.

			c)	El que transcurre entre los días 7 y 28 de vida del niño.

			d)	Ninguna es correcta.

			74.	En relación al recién nacido patológico señale la incorrecta:

			a)	Es el neonato que sufre al nacer algún tipo de alteración orgánica.

			b)	La asistencia sanitaria que requiere depende de la edad gestacional y el peso al nacimiento.

			c)	Los prematuros constituyen la mayor parte de los casos de mortalidad infantil.

			d)	La mortalidad perinatal ha disminuido gracias al incremento de la calidad asistencial.

			75.	Son objetivos de los programas de Salud Infantil los siguientes: (señala la incorrecta)

			a)	Educación para la ciudadanía.

			b)	Prevenir problemas de salud.

			c)	Mejorar la salud de los niños andaluces.

			d)	Realizar actividades de prevención.

			76.	¿Quién destacó que las dificultades adolescentes para asumir el papel de adultos se agravan por la falta de responsabilidad, la incapacidad de realizar un trabajo por la educación obligatoria y la dependencia económica de la familia durante un extenso periodo de tiempo?

			a)	Bakan.

			b)	Havighurst.

			c)	Coleman.

			d)	Zárraga.

			77.	¿Qué autora recuerda la necesidad de considerar en el enfoque integrado de género ciertas categorías responsables de la heterogeneidad del colectivo de la mujeres?

			a)	Lucía Balado.

			b)	Marta Canseco.

			c)	Mª Luz Rodríguez.

			d)	Mª Luz Esteban.

			78.	Entre las características que diferencian la atención primaria de la especializada en el control del embarazo no se encuentra: 

			a)	Captación precoz.

			b)	Atención de la gestación de riesgo.

			c)	Accesibilidad geográfica.

			d)	Valoración de recursos familiares y extrafamiliares.

			79.	Respecto al climaterio es falso:

			a)	Es el periodo comprendido desde la madurez a la senectud.

			b)	Es una etapa donde sólo se dan fenómenos físicos entre los que destaca la menopausia.

			c)	Es un proceso natural que comienza con el inicio del envejecimiento ovárico.

			d)	Es un periodo con una duración de 10-15 años.

			80.	El conjunto de características biológicas que definen a los seres humanos como hembras y machos, define a:

			a)	Sexualidad.

			b)	Sexo.

			c)	Erótica.

			d)	Sexología.

			81.	El desarrollo prenatal se divide en tres periodos cronológicos. El periodo fetal:

			a)	Es el periodo que va desde la fecundación hasta la formación del disco embrionario en tres hojas: ectodermo, mesodermo y endodermo. Va desde la 1ª a la 3ª semana de desarrollo.

			b)	Es el periodo que se caracteriza principalmente por procesos de crecimiento. Va desde la 9ª a la 38ª semana de desarrollo.

			c)	Es el periodo donde se desarrollan todos los órganos fundamentales. Va desde la 4ª a la 8ª semana de desarrollo.

			d)	Todas las respuestas son correctas.

			82.	Oficialmente se podría decir que el SIDA comenzó públicamente:

			a)	El 5 de Junio de 1981.

			b)	El 5 de Julio de 1981.

			c)	El 15 de Julio de 1971.

			d)	El 15 de Junio de 1971.

			83.	La Incontinencia Urinaria (IU)

			a)	Por grupo de edades, sólo afecta sólo a los ancianos.

			b)	Es más frecuente que se de en hombres que en mujeres.

			c)	No influye en la morbilidad ni en la mortalidad.

			d)	Es un grave problema para nuestra sociedad.

			84.	¿Por qué motivo se puede hacer un ingreso hospitalario? 

			a)	La necesidad de aplicar un tratamiento determinado.

			b)	Debido a una urgencia vital.

			c)	La necesidad de completar un proceso diagnóstico.

			d)	Los tres motivos anteriores pueden originar un ingreso hospitalario.

			85.	¿Qué entendemos por familia?

			a)	Grupo social básico, creado por los vínculos del matrimonio o parentesco que se encuentra presente en todas las sociedades y es considerada por muchos como base y célula de la sociedad.

			b)	Grupo social básico, creado por los vínculos del matrimonio o parentesco que no se encuentra presenta en todas las sociedades.

			c)	Grupo social complejo, creado por los vínculos del matrimonio o parentesco que se encuentra presenta en todas las sociedades.

			d)	Grupo social básico, creado por los vínculos del matrimonio o parentesco que es considerada por muchos como base de la economía.

			86.	¿Qué es la Atención Primaria de Salud? 

			a)	Es parte integrante del Sistema Nacional de Salud, del que constituye la función central y el núcleo principal.

			b)	Supone la base indispensable para el adecuado desarrollo económico global de la comunidad, dentro del estado de bienestar.

			c)	Es parte integrante del Sistema Nacional de Salud, pero no constituye la función principal del mismo.

			d)	Ninguna es correcta.	

			87.	Se estima que para el año 2050, en España la población mayor de 65 años suponga:

			a)	El 34% del total de la población.

			b)	El 24% del total de la población.

			c)	El 14% del total de la población.

			d)	El 44% del total de la población.

			88.	¿Qué es la Atención Primaria de Salud? 

			a)	Es parte integrante del Sistema Nacional de Salud, del que constituye la función central y el núcleo principal.

			b)	Supone la base indispensable para el adecuado desarrollo económico global de la comunidad, dentro del estado de bienestar.

			c)	Es parte integrante del Sistema Nacional de Salud, pero no constituye la función principal del mismo.

			d)	Ninguna es correcta.

			89.	Entre las orientaciones generales recomendadas para ayudar a los cuidadores no se encuentra:

			a)	Tomarse tiempo para escucharles con atención e interés.

			b)	Tratarles con respeto, intentando ponerse en su lugar, siendo consciente de que realmente no se llega a comprender del todo lo que una persona está viviendo hasta que no se está en su misma situación.

			c)	Intentar “conectar” o empatizar con ellos, comprendiendo y respetando las razones por las que cuidan de sus familiares enfermos, aunque esto les suponga un coste muy alto para su propia vida.

			d)	Convencerles de que ellos son más importantes que el familiar a quien están cuidando.

			90.	El Plan de Atención a la Accidentabilidad.

			a)	Surge para reducir la morbimortalidad por accidentes.

			b)	Potencia la atención e integración funcional de las personas afectadas.

			c)	Se incluyen los accidentes laborales.

			d)	a y b son ciertas.

			91.	La diabetes mellitus es un problema de salud de gran importancia en la sociedad. Representa el:

			a)	8% de la población en general.

			b)	10% de la población en general.

			c)	12% de la población en general.

			d)	6% de la población en general.

			92.	Las caídas tienen graves consecuencias, entre las consecuencias psicológicas no se encuentran:

			a)	Pérdida de seguridad en sí mismo.

			b)	Fracturas.

			c)	Miedo a volverse a caer.

			d)	Miedo a salir de casa.

			93.	Prevención de caídas es:

			a)	Una Intervención de Enfermería (NIC).

			b)	Un criterio de resultado (NOC).

			c)	Un diagnóstico de Enfermería (NANDA).

			d)	Una Actividad.

			94.	Los tipos de alimentación que podemos encontrar en el paciente encamado son: (señala la opción incorrecta)

			a)	Alimentación diaria.

			b)	Alimentación parenteral.

			c)	Alimentación oral.

			d)	Alimentación enteral.

			95.	Para la aspiración de secreciones de un paciente, colocaremos a éste en posición:

			a)	Decúbito supino.

			b)	Sims.

			c)	Semi-Fowler.

			d)	Trendelemburg.

			96.	Las ostomías se pueden clasificar en:

			a)	Ostomías digestivas.

			b)	Urostomías.

			c)	Ostomías de alimentación.

			d)	Todas son verdaderas.

			97.	Entre las intervenciones de enfermería relacionadas con la Cirugía Menor, no se encuentra:

			a)	Envío de muestra a anatomía patológica según protocolo del centro.

			b)	Administración de anestesia general según prescripción médica.

			c)	Recogida de Consentimiento Informado.

			d)	Registro de la intervención realizada en la historia de salud del paciente.

			98.	En relación al Observatorio de Seguridad del paciente es falso:

			a)	Impulsa el desarrollo de prácticas seguras.

			b)	Se creó en 1997.

			c)	Comparte el conocimiento en torno a la seguridad de paciente entre los centros y profesionales del SSPA.

			d)	Es el referente en la cultura de seguridad del paciente.

			99.	Con el fin de reducir los errores de medicación con fármacos parecidos se deben seguir las siguientes estrategias:

			a)	Revisión mensual de este tipo de medicamentos.

			b)	Disponer todos los fármacos problemáticos concentrados en una misma vitrina o mueble.

			c)	Minimizar el uso de órdenes verbales y telefónicas.

			d)	a y c son correctas.

			100.	Según Sigmund Freud se define el duelo como: 

			a)	Respuesta natural a la pérdida de cualquier persona, cosa o valor con la que se ha construido un vínculo afectivo.

			b)	Estado de pensamiento, sentimiento y afectividad que se produce como consecuencia de la pérdida de una persona o cosa amada asociándose a síntomas físicos y emocionales.

			c)	Reacción frente a la pérdida de una persona amada o de una abstracción equivalente.

			d)	Reacción ante la muerte de una persona querida.

			Solución al simulacro de examen 1

			 1.	d)	b y c son ciertas.

			 2.	a)	Cap II.

			 3.	a)	Es una definición bastante fácil pues el producto sanitario es la salud.

			 4.	d)	Todas son correctas.

			 5.	d)	Es un modelo estático que no permite el progreso en la organización.

			 6.	b)	No pueden tener organización ni normas internas propias.

			 7.	d)	En 1848 Reglamento para las Subdelegaciones de Sanidad Interior del Reino.

			 8.	b)	Sus miembros serán elegidos solo para cuatro años sin posibilidad de reelección.

			 9.	a)	Una selección actualizada de los derechos recogidos en la legislación vigente, expresados de manera sencilla y comprensible.

			10.	c)	a y b son correctas.

			11.	c)	Título X.

			12.	c)	Orden de 5 de Octubre de 2006, (BOJA núm. 202 de 18 de octubre).

			13.	b)	Población progresiva: proporción de 0-14 es menor que la proporción de más de 50.

			14.	d)	Todas son correctas.

			15.	d)	Los datos numéricos no definen este tipo de investigación.

			16.	b)	Cada individuo de la población tiene la misma probabilidad de ser seleccionado.

			17.	a)	W. H. Frost.

			18.	b)	Cuantifica el exceso de riesgo producido por la exposición, en el grupo expuesto, si se usa incidencia acumulada.

			19.	c)	Las letras a y b indican que existe evidencia para ejercer una acción y, por tanto, se recomienda hacer.

			20.	d)	El nivel 5 corresponde a la mejor evidencia y el nivel 1 a la peor.

			21.	d)	Todas son correctas.

			22.	d)	Todas son correctas.

			23.	c)	A finales del año 2001.

			24.	d)	a y b son verdaderas.

			25.	c)	a y b son correctas.

			26.	a)	Se basa en que los recursos pueden utilizarse de forma más efectiva si el paciente no es el centro de la asistencia sanitaria.

			27.	a)	Knox.

			28.	d)	Prevención Cuaternaria.

			29.	d)	Todas son verdaderas.

			30.	c)	17 años.

			31.	d)	Todas las anteriores.

			32.	d)	Adecuación del ancho de puerta, sanitarios y grifería a las necesidades de los usuarios, sin incluir la instalación de apoyos y asideros.

			33.	d)	a y c son correctas.

			34.	a)	Los menores hospitalizados permanente o periódicamente deben poder continuar su formación escolar obligatoria.

			35.	a)	4.

			36.	d)	Modelo de asignación de cuidados Primaria.

			37.	b)	El personal de Enfermería no se siente amenazado por la observación.

			38.	d)	Todas las anteriores.

			39.	a)	Capacidad de resistir y crecer ante las adversidades.

			40.	c)	Conserjería de salud.

			41.	a)	Facilitar la accesibilidad a través del seguimiento telefónico a la población diana tras el alta de las unidades de hospitalización.

			42.	d)	Todas son correctas.

			43.	b)	Campos de Energía: según esta idea del universo de sistemas abiertos, los campos energéticos son infinitos, abiertos y mutuamente integrados.

			44.	a)	Recogida de datos: informa de los datos más significativos y completa el registro del paciente.

			45.	d)	Ninguna es correcta.

			46.	d)	la capacidad de desarrollar el propio potencial personal y responder de forma positiva a los retos del ambiente.

			47.	b)	Discontinua.

			48.	c)	Después.

			49.	a)	Fuente.

			50.	b)	Producto sanitario crítico.

			51.	a)	Hay que lavarlo en primer lugar con agua corriente y fría para suprimir los restos de materia orgánica.

			52.	c)	Bacteriostática.

			53.	c)	Debe disponer de un enchufe de seguridad para evitar desconexiones fortuitas.

			54.	b)	Una reacción adversa inesperada.

			55.	b)	Decreto 307/2009.

			56.	c)	9 artículos.

			57.	b)	Hora correcta.

			58.	d)	Abcesos.

			59.	d)	Todas las anteriores.

			60.	c)	a y b son correctas.

			61.	d)	Los médicos de familia.

			62.	d)	a y c son correctas.

			63.	b)	El énfasis en la prevención.

			64.	a)	Situación de inicio o aparición brusca que presenta un riesgo vital o de función básica que necesita asistencia inmediata (minutos) y que es objetivable.

			65.	a)	Las acciones que unen a la víctima de una parada cardíaca súbita a la supervivencia.

			66.	a)	El papel que la profesión de enfermería ha desarrollado con la asistencia del paciente quirúrgico. Esta disciplina comprende su asistencia total antes, durante y después de la cirugía. Entre los deberes de la enfermera perioperatoria se incluye el desarrollo y la implantación de un plan preoperatorio de asistencia al paciente.

			67.	b)	2.

			68.	d)	Hidratación.

			69.	c)	Índice tobillo/ brazo (ITB).

			70.	b)	Pie Diabético con Osteomielitis ® Curas, Analgesia.

			71.	b)	Barrera química.

			72.	a)	Resultado de diferentes estudios demuestran que los recién nacidos de ambientes pobres miden igual que los de ambientes acomodados.

			73.	a)	El que transcurre entre el parto y los 28 días de vida el niño.

			74.	b)	La asistencia sanitaria que requiere depende de la edad gestacional y el peso al nacimiento.

			75.	a)	Educación para la ciudadanía.

			 76.	c)	Coleman.

			 77.	d)	Mª Luz Esteban.

			 78.	b)	Atención de la gestación de riesgo.

			 79.	b)	Es una etapa donde sólo se dan fenómenos físicos entre los que destaca la menopausia.

			 80.	b)	Sexo.

			 81.	b)	Es el periodo que se caracteriza principalmente por procesos de crecimiento. Va desde la 9ª a la 38ª semana de desarrollo.

			 82.	a)	El 5 de Junio de 1981.

			 83.	d)	Es un grave problema para nuestra sociedad.

			 84.	d)	Los tres motivos anteriores pueden originar un ingreso hospitalario.

			 85.	a)	Grupo social básico, creado por los vínculos del matrimonio o parentesco que se encuentra presente en todas las sociedades y es considerada por muchos como base y célula de la sociedad.

			 86.	a)	Es parte integrante del Sistema Nacional de Salud, del que constituye la función central y el núcleo principal.

			 87.	a)	El 34% del total de la población.

			 88.	a)	Es parte integrante del Sistema Nacional de Salud, del que constituye la función central y el núcleo principal.

			 89.	d)	Convencerles de que ellos son más importantes que el familiar a quien están cuidando.

			 90.	d)	a y b son ciertas.

			 91.	a)	8% de la población en general.

			 92.	b)	Fracturas.

			 93.	a)	Una Intervención de Enfermería (NIC).

			 94.	a)	Alimentación diaria.

			 95.	c)	Semi-Fowler.

			 96.	d)	Todas son verdaderas.

			 97.	b)	Administración de anestesia general según prescripción médica.

			 98.	b)	Se creó en 1997.

			 99.	c)	Minimizar el uso de órdenes verbales y telefónicas.

			100.	c)	Reacción frente a la pérdida de una persona amada o de una abstracción equivalente.

			 

		

	
		
			Simulacro de examen 2

		

		
			1.	Los valores en los que está basado el biobanco son:

			a)	Buscar la sostenibilidad.

			b)	Ser transparente.

			c)	Trabajar con los estándares de excelencia.

			d)	Todas son verdaderas.

			2.	La promoción de la Salud se desarrolla en la Ley de Salud Pública en:

			a)	Cap II.

			b)	Cap III. 

			c)	Cap IV. 

			d)	Cap V. 

			3.	El Instituto de Medicina de la Academia de Ciencias de los Estados Unidos define la calidad como:

			a)	El grado en que los medios más deseables se utilizan para alcanzar las mayores mejoras posibles en salud.

			b)	Perfección en un proceso u obtención de buenos resultados con una técnica o procedimiento.

			c)	El grado por el cual los Servicios de Salud aumentan la probabilidad de obtener los resultados y éste es consistente con el conocimiento profesional actual.

			d)	La certificación, por parte de los organismos correspondientes, de que las actuaciones realizadas en un determinado Servicio de Salud se adecuan a los estándares establecidos para tal fin.

			4.	Las competencias profesionales son un conjunto de (señale la incorrecta):

			a)	Intereses.

			b)	Habilidades.

			c)	Actitudes.

			d)	Aptitudes.

			5.	El contrato de gestión de una unidad debe incluir:

			a)	Objetivos de calidad.

			b)	Cartera de servicios.

			c)	Objetivos de la Unidad.

			d)	Todas son correctas.

			6.	Contando el título preliminar, la Ley 44/2003 tiene:

			a)	6 títulos.

			b)	7 títulos.

			c)	8 títulos.

			d)	9 títulos.

			7.	Entre los derechos de los usuarios podemos encontrar:

			a)	Recibir atención sanitaria en condiciones de igualdad, sin que pueda ser objeto de discriminación por razón alguna, respetando su personalidad, dignidad humana e intimidad.

			b)	Que se le ofrezca la atención, las prestaciones y servicios sanitarios disponibles que se consideren necesarios para cuidar su salud.

			c)	a y b son correctas.

			d)	Recibir información en lenguaje profesional usted, sus familiares o allegados de todo lo relacionado con su proceso.

			8.	La Declaración de Voluntad Vital Anticipada es:

			a)	La manifestación escrita realizada por una persona capaz que, consciente y libremente, expresa las opciones e instrucciones en materia sanitaria que deben respetarse en el caso de que concurran circunstancias clínicas en las cuales no pueda expresar personalmente su voluntad.

			b)	El testamento vital.

			c) 	a y b son correctas.

			d)	Ninguna es correcta

			9.	¿Qué reglamento deroga expresamente el Capítulo II del Título IV del Reglamento de Expropiación Forzosa de 1957?:

			a)	Real Decreto 429/1993.

			b)	Real Decreto 429/1995.

			c)	Real Decreto 429/1996.

			d)	Real Decreto 429/1998.

			10.	El estudio del tamaño y estructura o composición de las poblaciones humanas en un momento determinado es:

			a)	Demografía estática.

			b)	Demografía.

			c)	Demografía dinámica.

			d)	Ninguna es correcta.

			11.¿Qué entendemos por una variable?:

			a)Cualquier magnitud que puede tomar una serie de valores.

			b)	Cualquier magnitud que pueda tomar exclusivamente un valor. 

			c)	Cualquier magnitud que pueda tomar valores cualitativos. 

			d)	Ninguna es correcta.

			12.-¿Cuáles son, en opinión de Jenicek, los fines teóricos de la Epidemiología?:

			a)	Exactitud, concreción, clasificación, normalidad y razonamiento. 

			b)	Exactitud, representatividad, clasificación, normalidad y equilibrio.

			c)	Exactitud, representatividad, clasificación, normalidad y razonamiento.

			d)	Inexactitud, representatividad, clasificación, normalidad y razonamiento.

			13.	En relación a la investigación señale la afirmación correcta: 

			a)	Los periódicos son la principal vía de publicación y transmisión de la investigación y el conocimiento científico.

			b)	Las revistas son consideradas fuentes secundarias de información.

			c)	Los libros de texto contienen gran cantidad de información aunque queda pronto obsoleta.

			d)	Las fuentes primarias contienen información organizada, elaborada, producto del análisis, extracción o reorganización de documentos primarios originales.

			14.	¿Cuál de los siguientes epígrafes, describe una característica propia de la investigación cuantitativa?:

			a)	Persigue probar un concepto.

			b)	Nos permite acercarnos a situaciones en su medio natural.

			c)	Emplea fundamentalmente la encuesta y el análisis documental.

			d)	Proporciona una información objetiva y estadísticamente confiable.

			15.	Entre los logros del Proyecto TASS, no se encuentra:

			a)	Informatizó por completo la red de centros de Atención Secundaria de la Comunidad Andaluza.

			b)	Dotó a los ciudadanos de una Tarjeta Sanitaria Individual.

			c)	Unió las distintas redes locales de los centros de Atención Primaria con el Centro de Tratamiento de la Información (CTI).

			d)	Proporcionó un centro de control de red y soporte a todos los profesionales sanitarios que trabajan en ella.

			16.	Según la clasificación tradicional de los costes se denominan costes directos: 

			a)	Evaluación del tiempo, del paciente, familiares y personal sanitario para dedicarse exclusivamente a una alternativa sanitaria concreta.

			b)	Evaluación del sufrimiento o dolor.

			c)	Gastos que origina el empleo de una determinada tecnología para tratar un problema de salud.

			d)	Todas son correctas.

			17.	El proceso de planificación debe plantearse desde perspectivas amplias, interdisciplinarias e integradoras, se refiere al principio de:

			a)	Flexibilidad

			b)	Globalidad

			c)	Realismo

			d)	Participación

			18.	El objetivo es reducir el progreso o las complicaciones de una enfermedad:

			a)	Prevención Primaria.

			b)	Prevención Secundaria. 

			c)	Prevención Terciaria.

			d)	Promoción de la Salud.

			19.	Entre los principios que sustentan el modelo de atención basado en la gestión por procesos no se encuentra:

			a)	Orientar las acciones para garantizar el acceso a los recursos sanitarios en igualdad de oportunidades, integrando la dimensión de género en los Procesos Asistenciales Integrados.

			b)	La personalización de la asistencia.

			c)	Potenciación y desarrollo de la gestión clínica.

			d)	La consideración de la persona como sujeto pasivo de su proceso de atención y recuperación.

			20.	Como resultados de la adaptación de las familias a los cambios sociales, actualmente existen diferentes estructuras familiares, entre las que se encuentran:

			a)	Unipersonales.

			b)	Monoparentales. 

			c)	Parejas de hecho.

			d)	Todas las anteriores.

			21.	Entre los objetivos específicos del Examen de Salud de los mayores de 65 años no se encuentra:

			a)	Identificar y captar a las personas mayores de 65 años, residentes en España.

			b)	Clasificar a las personas mayores de 65 años, según su grado de autonomía personal.

			c)	Identificar los problemas de salud y necesidades de cuidados de mayor prevalencia, garantizando la valoración de los mayores de 65 años.

			d)	Establecer las medidas de prevención y promoción de la salud, en consonancia con la valoración realizada.

			22.	Según la Declaración Universal de los Derechos Humanos y el 5º Congreso Internacional de Medicina Perinatal son derechos de la madre: 

			a)	La maternidad debe ser de libre elección. 

			b)	No sufrir discriminación, penalización ni marginación social a causa de una interrupción voluntaria de su embarazo.

			c)	Acceso a un sistema de salud adecuado y medidas de protección durante el embarazo.

			d)	Todas son correctas.

			23.	El principio de autonomía se entiende como:

			a)	En el que hay que tratar a todos por igual.

			b)	En el que hay que procurar el mayor bien al otro.

			c)	En el que ha de respetarse la libertad de las personas.

			d)	Todas son ciertas.

			24.	Instrumento de soporte que viene a mejorar la coordinación y colaboración interprofesional entre ambos ámbitos asistenciales: el hospital y atención primaria.

			a)	Gestión de cuidados.

			b)	Enfermera gestora de casos.

			c)	Informe de continuidad de cuidados.

			d)	Plan de Cuidados.

			25.	La labor de la enfermera gestora de casos en su rol asociado al usuario, no se encuentra:

			a)	Mejorar el estado funcional y de salud.

			b)	Mejorar la calidad percibida de la atención.

			c)	Aprender el manejo de su problema de salud.

			d)	Facilitar la accesibilidad a los servicios sanitarios.

			26.	¿Quién presta el seguimiento de pacientes por vía telefónica?:

			a)	Salud responde.

			b)	El centro de salud de referencia.

			c)	El hospital de referencia.

			d)	Todos.

			27.	El nivel de alerta rojo, dentro de los niveles de alerta del Plan Andaluz de Prevención contra los Efectos del Exceso de temperaturas, hace referencia a:

			a)	Si el número de días en que las temperaturas máximas y mínimas previstas rebasan simultáneamente los valores de referencia respectivos es cero.

			b)	Si el número de días en que las temperaturas máximas y mínimas previstas rebasan simultáneamente los valores de referencia respectivos es tres o cuatro.

			c)	Si el número de días en que las temperaturas máximas y mínimas previstas rebasan simultáneamente los valores de referencia respectivos es cinco.

			d)	Si el número de días en que las temperaturas máximas y mínimas previstas rebasan simultáneamente los valores de referencia respectivos es uno o dos.

			28.	El color naranja dentro de los niveles de alerta del Pan Andaluz de Prevención contra los Efectos del Exceso de temperaturas corresponde a:

			a)	Ausencia de riesgo.

			b)	Riesgo bajo.

			c)	Riesgo medio.

			d)	Riesgo alto.

			29.	Para Rogers, el ser humano es un todo unificado que posee su propia integridad y que es más y distinto que la suma de sus partes. El comportamiento humano es sinérgico y el proceso de la vida es homeodinámico. Identificó 4 principios de la homeodinámica: de ellos han evolucionado hasta su modelo actual en:

			a)	Resonancia, helicidad, reciprocidad y sincronía.

			b)	Resonancia, helicidad e integralidad.

			c)	Resonancia, helicidad y reciprocidad.

			d)	Helicidad, reciprocidad y sincronía.

			30.	Siguiendo la teoría de Virginia Henderson, los individuos necesitan para realizar las actividades:

			a)	Fuerza.	

			b)	Voluntad y conocimientos.

			c)	a y b son correctas.

			d)	Cuidados enfermeros.

			31.	Aunque pueden definirse múltiples características de este método de atención a los cuidados, todas ellas se derivan de los vocablos que configuran el término: “Proceso”, “Atención” y “Enfermería”. Siendo así se consideran como características esenciales:

			a)	Científicamente fundamentado: requiere de un modelo conceptual que le dé sentido.

			b)	Orientado a unos problemas de cuidados (diagnósticos enfermeros)	de salud claros y precisos.

			c)	Organizado: pues proporciona un orden y secuenciación en las etapas que a su vez tienen una organización interna en fases, según A. Grilfin.

			d)	Todas son correctas.

			32.	La función de la enfermera según Virginia Henderson es de:

			a)	Sustituta, ayudante y compañera.

			b)	Docente y asistencial.

			c)	Gestora.

			d)	Todas son correctas.

			33.	Faye Abdellach, en su tipología de los problemas de enfermería: indica lo correcto:

			a)	En 1980 fue editada su tipología de problemas de enfermería, perfeccionándose posteriormente en 1993.

			b)	La base principal de su obra es una relación de problemas de enfermería o necesidades de cuidados de salud del cliente.

			c)	Abdellach contempló, en la elaboración de los 41 problemas, las necesidades físicas, sociales, y emocionales del cliente; su relación interpersonal con la enfermera y los elementos comunes de su cuidado. Aun así, están más formulados como actividades de enfermería que como problemas de salud: “promover la actividad adecuada”, “crear y/o mantener el entorno terapéutico”, “facilitar el mantenimiento de una comunicación verbal y no verbal eficaz”, etc.

			d)	Según Abdellach, la manera de solucionar los problemas del cliente es utilizar el Proceso de Enfermería.

			34.	Las técnicas de observación en la valoración enfermera son:

			a)	Inspección, auscultación y percusión.

			b)	Inspección, palpación, auscultación y percusión.

			c)	Inspección, palpación y percusión.

			d)	Inspección, palpación y auscultación.

			35.	Qué diagnóstico enfermero sigue la siguiente fórmula: Problema (P) + Etiología (E) Etiqueta diagnóstica r/c factor de riesgo:

			a)	Diagnósticos de salud o de bienestar.

			b)	Diagnósticos de riesgo o potenciales.

			c)	Diagnósticos de síndrome.

			d)	Diagnóstico posible.

			36.	Indica qué diagnósticos enfermeros se incluyen en el Dominio 7: Rol/Relaciones:

			a)	Cansancio del rol de cuidador.

			b)	Lactancia materna ineficaz.

			c)	Relación ineficaz.

			d)	Todos son correctos.

			37.	Indica qué diagnósticos enfermeros se incluyen en el Dominio1: promoción de la salud:

			a)	Desequilibrio nutricional: ingesta inferior a las necesidades.

			b)	Mantenimiento ineficaz de la salud.

			c)	Riesgo de desequilibrio electrolítico.

			d)	Déficit de volumen de líquidos.

			38.	En la fase de ejecución de los cuidados indica lo correcto:

			a)	Los tratamientos que utiliza la enfermera para abordar los problemas de cuidados se denominan “Intervenciones enfermeras”, y la realización de una “Intervención” requiere la realización de una serie de tareas concretas denominadas “Actividades”.

			b)	Los diagnósticos que utiliza la enfermera para abordar los problemas de cuidados se denominan “Intervenciones enfermeras”, y la realización de una “Intervención” requiere la realización de una serie de tareas concretas denominadas “Actividades”.

			c)	Los tratamientos que utiliza la enfermera para abordar los problemas de cuidados se denominan “resultados enfermeros”, y la realización de una “Intervención” requiere la realización de una serie de tareas concretas denominadas “Actividades”.

			d)	Ninguna es correcta.

			39.	Los problemas de salud actuales son multicausales y complejos y precisan acciones bien articuladas que combinen diferentes estrategias, métodos y técnicas. Precisan un abordaje con múltiples dimensiones:

			a)	Investigación.

			b)	Medio ambiental.

			c)	Clínica y educativa.

			d)	Todas las respuestas son correctas.

			40.	Son ejemplos de contenidos conceptuales:

			a)	Valoración de la higiene y el cuidado corporal. Mejora de la autoestima. 

			b)	Síntomas de alarma, causas de enfermedad, clases de alimentos y hábitos tóxicos.

			c)	Tolerancia y respeto por las diferencias individuales. 

			d)	Realización de la técnica de higiene en la cama. Manejo de instrumentos como sondajes, uso de gráficas, utilización de instrumentos específicos, etc.

			41.	La metodología responde a la pregunta de:

			a)	Cuáles son los hechos, conceptos, habilidades, actitudes, en torno a los cuales se organizan las actividades en el lugar de enseñanza.

			b)	Cómo enseñar y el cómo, en muchos casos, condiciona de manera decisiva el qué.

			c)	Como definir la necesidad o no de actividades previas de sensibilización, la forma de captación, los métodos y técnicas más adecuados al grupo

			d)	Cuáles son los recursos y materiales didácticos más convenientes, selección de contenidos, lenguaje.

			42.	Las principales ideas para entender qué es un método pedagógico, incluyen salvo:

			a)	Es un camino para conseguir los recursos.

			b)	Es lo que posibilita el orden, la unión y la coherencia en la dinámica de los hechos.

			c)	Permite la asimilación de los contenidos.

			d)	Motiva y despierta el interés por el tema.

			43.	EL conjunto de actividades programadas para recoger información sobre la que profesorado y alumnado reflexionan y toman decisiones para mejorar sus estrategias de enseñanza y aprendizaje, define a:

			a)	Los objetivos.

			b)	La metodología o método.

			c)	La evaluación.

			d)	Los contenidos.

			44.	El elemento del proceso de la comunicación denominado emisor o fuente es:

			a)	El contenido de lo que se comunica.

			b)	La persona receptora del mensaje.

			c)	El individuo que transmite la información.

			d)	La forma de transmitir el contenido.

			45.	Según Spaulding, es el material que entra en contacto con mucosas y piel no intacta.

			a)	Producto sanitario semicrítico.

			b)	Producto sanitario crítico.

			c)	Producto sanitario no crítico.

			d)	Producto biológico.

			46.	Los materiales de uso único de producción industrial (jeringas, agujas, sondas, catéteres, etc.) Una vez embalados y etiquetados se esterilizan en:

			a)	Autoclave.

			b)	Frio.

			c)	Solución desinfectante.

			d)	Todas las anteriores.

			47.	El formol sirve para:

			a)	Desinfectar materiales instrumentales.

			b)	Esterilizar materiales instrumentales.

			c)	Esterilización del suelo.

			d)	Esterilización del aire.

			48.	El método de esterilización más usado en los hospitales, de eficacia probada, manejo fácil y escaso coste es:

			a)	Estufa de calor seco.

			b)	Incineración.

			c)	Estufa de calor húmedo (vapor de agua).

			d)	Ácido Peracético.

			49.	La esterilización:

			a)	Destruye las bacterias, virus, hongos y cualquier forma de vida.

			b)	Destruye las formas de resistencia de las bacterias (esporas).

			c)	Destruye cualquier tipo de vida incluidas las esporas. 

			d)	Las respuestas a, b y c son correctas.

			50.	Dentro del uso racional del medicamento: 

			a)	La autoridad sanitaria debe velar por la eficacia y calidad de los fármacos.

			b)	Los ciudadanos deben exigir sus derechos y denunciar las situaciones que agredan a la mejoría del sistema sanitario.

			c)	a y b son correctas

			d)	Ninguna de las tres anteriores es correcta.

			51.	En el seguimiento protocolizado del tratamiento con metaformina se incluyen: 

			a)	Las embarazadas.

			b)	Los diabéticos tipo 2 con indicación médica de insulina.

			c)	Un paciente en diálisis.

			d)	No se incluyen ninguno de los anteriores casos.

			52.	Dentro del material necesario para administrar un fármaco por la vía oral no encontramos: 

			a)	Triturador.

			b)	Servilleta.

			c)	Agujas.

			d)	Guantes no estériles.

			53.	Uno de los determinantes que más influyen en el estado de salud de una población:

			a)	Biología humana.

			b)	Medio Ambiente.

			c)	Estilos de vida.

			d)	Sistema Sanitario.

			54.	Los cuidados enfermeros durante la nutrición enteral con respecto a la distensión abdominal serán:

			a)	Si se aprecia distensión abdominal, timpanismo y/o ausencia de ruidos peristálticos, se suspenderá la dieta y se valorará al paciente.

			b)	Si a pesar de la distensión abdominal, existen ruidos, se disminuirá la infusión de dieta a la mitad de la velocidad programada.

			c)	a y b son correctas.

			d)	Ninguna es correcta.

			55.	Cuando ya se ha elegido la dieta enteral y calculando las necesidades de la misma que precisa el paciente, tendremos que analizar las posibilidades de administración y los factores que influyen.	La elección del método dependerá de la ubicación del tubo, tolerancia del paciente, la comodidad y costo pudiéndose administrar de forma:

			a)	Directamente al estómago con bolos intermitentes.

			b)	Por goteo.

			c)	a y b son correctas.

			d)	Infusión parenteral.

			56.	Las contraindicaciones de la nutrición parenteral son:

			a)	Pacientes con un tracto digestivo funcional y en aquellos que se prevé que dure menos de 15 días.

			b)	Aquellos con enfermedades intratables.

			c)	El paciente o sus representantes legales lo desean recibir.

			d)	a y c son correctas.

			57.	¿Qué concluyen muchos estudios al respecto de proveer a los médicos de familia de guías de práctica clínica claras, prácticas y con criterios de evidencia científica, para hacer frente a la tarea de detectar y tratar de manera efectiva los trastornos de ansiedad?:

			a)	Se valora como de necesidad básica. 

			b)	se valora como de necesidad secundaria. 

			c)	Se valora como de necesidad residual. 

			d)	se valora como no imprescindible.

			58.	¿Quién acuñó el concepto de Imaginario Social (IS)?:

			a)	Azcárate.

			b)	Castoriadis.

			c)	Piaget.

			d)	Alonso.

			59.	¿En qué año afirma Calafat que la situación actual de la prevención debe llamarse “prevención institucionalizada y científica”?:

			a)	1998.

			b)	2003.

			c)	1996.

			d)	2005.

			60.	El impulso a los nuevos roles profesionales en atención urgente y emergente: es el desarrollo de la Enfermería de Práctica Avanzada (EPA), en el contexto de las Urgencias y las Emergencias del SSPA y se está realizando en modalidades diferentes, indica en cual no:

			a)	Clasificación avanzada en Puntos móviles de Urgencias de Atención Hospitalaria y Atención Primaria. 

			b)	Equipos móviles de Cuidados Avanzados. 

			c)	Clasificación avanzada y seguimiento de pacientes vulnerables en los Centros de Coordinación de Urgencias y Emergencias. 

			d)	Clasificación avanzada en Puntos fijos de Urgencias de Atención Hospitalaria y Atención Primaria.

			61.	Los ritmos desfibrilables son:

			a)	Asistolia.

			b)	Fibrilación ventricular.

			c)	Taquicardia ventricular.

			d)	Todos son correctos.

			62.	La intervención enfermera en el reconocimiento primario en los politraumatismos será:

			a)	Asegurar permeabilidad de la vía aérea, con control de la columna cervical.

			b)	Asegurar correcta ventilación/ oxigenación descartando neumotórax a tensión.

			c)	Control circulatorio y valoración neurológica.

			d)	Todas son correctas.

			63.	La intervención enfermera en el reconocimiento secundario en los politraumatismos será:

			a)	Inspección, palpación y auscultación desde la cabeza a los pies.

			b)	Tratamiento definitivo y consulta a especialistas.

			c)	Valorar necesidad de traslado a centro de referencia.

			d)	Todas son correctas.

			64.	La intervención enfermera en el reconocimiento secundario en los politraumatismos será:

			a)	Asegurar permeabilidad de la vía aérea, con control de la columna cervical.

			b)	Asegurar correcta ventilación/ oxigenación descartando neumotórax a tensión.

			c)	Control circulatorio y valoración neurológica.

			d)	Todas son falsas.

			65.	La intervención enfermera en el reconocimiento primario en los politraumatismos será:

			a)	Inspección, palpación y auscultación desde la cabeza a los pies.

			b)	Tratamiento definitivo y consulta a especialistas.

			c)	Valorar necesidad de traslado a centro de referencia.

			d)	Todas son falsas.

			66.	Qué no anotamos en los recuentos que registramos en la hoja de registro quirúrgico enfermero:

			a)	Compresas, gasas, agujas, instrumental.

			b)	Suturas.

			c)	Objetos añadidos al campo quirúrgico para verificar que no ha quedado ninguno dentro del cuerpo del paciente y se anotará cualquier incidencia respecto al contaje.

			d)	Cuando se haga un packing terapéutico se registrará el número de compresas que se dejan en el interior.

			67.	Para el diagnóstico, ansiedad relacionada con falta de conocimientos sobre su intervención manifestada por sus propias palabras, qué intervenciones enfermeras propondrías: 

			a)	Proporcionar seguridad y bienestar al paciente mediante conversaciones tranquilas, mostrando empatía y hablándole tranquilamente.

			b)	El paciente disminuirá su ansiedad antes de la intervención.

			c)	El paciente expresará sus inquietudes específicas.

			d)	El paciente en el plazo de 24 h expresará una mejoría en su nivel de ansiedad.

			68.	Para el diagnóstico enfermero, riesgo de lesión por posicionamiento perioperatorio r/c disminución del nivel de conciencia, postura quirúrgica y equipos eléctricos e instrumentales, qué NOC plantearías: 

			a)	Evitar cualquier traumatismo o lesión durante el tiempo que permanezca el paciente en el quirófano.

			b)	El paciente será trasladado cuidadosamente para evitar traumatismos.

			c)	El personal encargado del traslado, recepción y permanencia del paciente en el quirófano conocerá las medidas necesarias para evitar que el paciente sufra lesión de algún tipo.

			d)	Todas son correctas.

			69.	Las unidades integradas de CMA están incluidas dentro del hospital, de cuántos tipos puede ser:

			a)	3.

			b)	4.

			c)	5.

			d)	6.

			70.	Desarrolló el concepto de cura en ambiente húmedo:

			a)	Lumiere.

			b)	Lister.

			c)	Winters.

			d)	Magati.

			71.	¿Qué tratamiento considera más adecuado para la úlcera por insuficiencia venosa?:

			a)	Cura húmeda, analgesia y antibioterapia sistémica.

			b)	Cura con antiséptico y vendaje elástico hasta debajo de rodilla. 

			c)	Cura húmeda y vendaje elástico hasta mitad de muslo o cintura.

			d)	Derivar a especialista para intervención quirúrgica.

			72.	Señale la respuesta incorrecta:

			a)	Las lesiones preulcerosas son lesiones dérmicas que aparecen como consecuencia de la hipertensión venosa mantenida en la zona distal de pierna conviertiéndola en extremidad de riesgo de ulceración.

			b)	Las úlceras venosas aparecen típicamente en la cara externa de la pierna y suelen producir escaso exudado.

			c)	Las úlceras de origen venoso tienen alta tendencia a la cronicidad y a la recidiva.

			d)	La existencia de pulsos distales a la palpación y el antecedente de trombosis venosa profunda en la extremidad apoyan el diagnóstico de úlcera de origen venoso. 

			73.	Las úlceras venosas se originan en la zona:

			a)	Maleolar y perimaleolar.

			b)	Anterior del pie.

			c)	Dedos del pie.

			d)	Todas son correctas.

			74.	Un método diagnostico incruento para conocer el estado de la circulación arterial en extremidad inferior es:

			a)	Monofilamento.

			b)	Diapasón.

			c)	Índice tobillo/ brazo (ITB).

			d)	Todos los anteriores valen.

			75.	Impedimentos físicos a la entrada de un patógeno, ejemplo, capa externa de la epidermis:

			a)	Barrera mecánica.

			b)	Barrera química.

			c)	Barrera biológica.

			d)	Barrera inflamatoria

			76.	¿Cuál es la parte del cuerpo que crece más rápidamente desde la concepción hasta el nacimiento?

			a)	Las piernas.

			b)	La cabeza. 

			c)	El tronco.

			d)	Las manos.

			77.	¿Cómo se denomina el mecanismo de adaptación por el que el sujeto propone motivos socialmente aceptables de su conducta?:

			a)	Proyección.

			b)	Desplazamiento.

			c)	Racionalización.

			d)	Compensación.

			78.	¿En qué mecanismos de adaptación los sentimientos agresivos no se dirigen contra la persona u objeto ofensivo, sino a un sustituto?:

			a)	Compensación.

			b)	Desplazamiento.

			c)	Negación.

			d)	Regresión.

			79.	Un recién nacido puede considerarse aparentemente sano, señale la incorrecta:

			a)	Cuando su historia materna y familiar lo garanticen.

			b)	Si el examen físico y la adaptación son adecuados.

			c)	Cuando es a término, es decir mayor de 40 semanas de gestación.

			d)	a y b son correctas.

			80.	En relación a la detección precoz de la hipoacusia es correcto:

			a)	Existe un gran número de muestras objetivas para su realización.

			b)	Permiten identificar al menos el 80% de las hipoacusias permanentes infantiles.

			c)	Las que mas se recomiendan son otoemisiones acústicas y potenciales evocados.

			d)	Todas son correctas.

			81.	En relación al procedimiento para la detección de la hipoacusia del recién nacido, señale la incorrecta:

			a)	Debe realizarse con mínimo ruido ambiental.

			b)	Puede dar fasos resultados de hipoacusia.

			c)	La técnica de otoemisiones acústicas tiene menor sensibilidad y especificidad respecto a los potenciales evocados.

			d)	Las hipoacusias que escapan a las pruebas pueden ser debidas a una incorrecta realización de la prueba.

			82.	Entre las causas fetales que provocan riesgo de enfermedad en el neonato no se encuentra:

			a)	Nacimientos múltiples.

			b)	Polihidramnio.

			c)	Drogas y alcohol.

			d)	Oligahidramnio.

			83.	Entre los indicadores más habituales de niños con riesgo social aparece:

			a)	Hijos de madres jóvenes y adolescentes.

			b)	Hijos de padres con drogadicción o alcoholismo.

			c)	Familias desestructuradas.

			d)	Todas son correctas.

			84.	En relación a los problemas del niño derivados del ingreso hospitalario es correcto:

			a)	La hospitalización no es un hecho estresante para el niño si éste es menor de un año.

			b)	El periodo más peligroso es el comprendido entre los 8 meses y los 5 años de edad.

			c)	a y b son correctas.

			d)	a y b son incorrectas.

			85.	¿Que actividades se hacen de forma común en todas las visitas o controles de salud de los niños?:

			a)	El desarrollo económico.

			b)	Detección de buenos tratos.

			c)	Vigilancia dental.

			d)	b y c son correctas.

			86.	Son objetivos del teléfono de notificación de situaciones de maltrato infantil:

			a)	Que salgan a la luz todas las situaciones que vulneran los derechos de los niños.

			b)	Ser un instrumento para la detección precoz de situaciones de alto riesgo.

			c)	Generar estados de opinión contra la violencia social y familiar a favor de los derechos de los niños.

			d)	Todas son correctas.

			87.	Respecto al papel de la familia en la adquisición de hábitos saludables en la infancia no es correcto:

			a)	Educar a los niños desde edades tempranas en hábitos saludables es una medida eficaz para mejorar la salud de los individuos.

			b)	Los padres deben ser modelo para que los niños adquieran hábitos de vida saludables.

			c)	El estilo de vida es individual y no se relaciona con el comportamiento de la comunidad en general.

			d)	Todas son correctas.

			88.	Son recomendaciones de hábitos de vida saludables en la familia todas excepto:

			a)	La prevención de la obesidad infantil comienza en la etapa prenatal con el control de peso de la embarazada.

			b)	Incluir actividades físicas en la rutina diaria de la familia al completo.

			c)	A partir de 2 años los lácteos se pueden tomar desnatados superando los 500 cc/día.

			d)	Limitar la cantidad de tiempo de uso de la televisión y las videoconsolas.

			89.	El aporte calórico recomendado en la adolescencia para los chicos es de: 

			a)	2.300-2700 calorías. 

			b)	2.700-3.000 calorías. 

			c)	2.900-3.200 calorías.

			d)	2.200-2.900 calorías.

			90.	En relación a los cambios producidos en el útero durante el embarazo tienen como finalidad: 

			a)	Albergar el feto, la placenta y la bolsa de líquido amniótico.

			b)	Convertirse en un órgano potente capaz de lograr la expulsión del niño durante el parto.

			c)	a y b son correctas.

			d)	a y b son incorrectas.

			91.	Respecto a las actividades del programa de embarazo, parto, puerperio es correcto: 

			a)	Se recomienda la administración de vacuna Td en gestantes con pauta incompleta.

			b)	Se recomienda vacunación antigripal en el segundo-tercer trimestre en campaña.

			c)	Se ofertará a todas las gestantes un mínimo de tres sesiones de educación maternal a partir de la semana 28.

			d)	Todas son correctas.

			92.	En relación a la visita puerperal señale la opción incorrecta: 

			a)	La cita debe ser concertada para el tercer o cuarto día de vida del recién nacido.

			b)	La inmunización de la madre en caso necesario no deberá realizarse durante la lactancia.

			c)	Se recomendará entrenamiento de la musculatura del suelo pélvico.

			d)	Se ofrecerá apoyo para mantener la duración y exclusividad de la lactancia materna.

			93.	En referencia a la osteoporosis durante el climaterio es correcto que:

			a)	La pérdida de masa osea se acelera durante la perimenopausia.

			b)	La pérdida de masa osea se acelera al cesar la producción de estrógenos.

			c)	El ritmo de pérdida se iguala a los niveles previos al climaterio durante la postmenopausia.

			d)	Todas son correctas.

			94.	Podemos decir de la sexualidad que:

			a)	Se encuentra presente desde el nacimiento y a lo largo de toda la vida del individuo. Es entendida en términos de placer y de comunicación íntima entre las personas.

			b)	Es resultado únicamente de factores biológicos del individuo

			c)	Comienza realmente después de la pubertad.

			d)	Ninguna es correcta.

			95.	En el lenguaje corporal una postura encogida significa:

			a)	Aburrimiento.

			b)	Virilidad.

			c)	Desafío.

			d)	Confianza.

			96.	El lenguaje corporal también expresa seducción, excepto:

			a)	Tocarse o arreglarse el cabello. 

			b)	Frotar el pulgar contra el índice.

			c)	Ondulación de caderas. 

			d)	Manos en la cintura 

			97.	Dentro del lenguaje corporal es de lo que más se estudia es:

			a)	El significado del movimiento de los brazos.

			b)	El significado de la mirada.

			c)	El movimiento de cabeza.

			d)	El movimiento de caderas.

			98.	Existen señales que de acuerdo a los estudios de la kinésica muestran características propias de comportamientos característicos en individuos. Son señales de sumisión:

			a)	Taparse la boca o parcialmente la cara e imitar el tono de voz o estado de ánimo de la otra persona.

			b)	Haber poco contacto visual y risa nerviosa 

			c)	Asentir constantemente.

			d)	Todas las repuestas son correctas. 

			99.	La regla de Naegele para el cálculo de la fecha probable de parto, consiste en:

			a)	Sumar siete días a la fecha de comienzo de la última menstruación y restándole tres meses.

			b)	Sumar diez días a la fecha de comienzo de la última menstruación y restándole cuatro meses.

			c)	Restar siete días a la fecha de comienzo de la última menstruación y sumarle tres meses.

			d)	Restar diez días a la fecha de comienzo de la última menstruación y sumarle cuatro meses.

			100.	La Profilaxis post-exposición para el VIH debe iniciarse lo antes posible, y siempre antes de:

			a)	24 horas tras la exposición.

			b)	72 horas tras la exposición.

			c)	96 horas tras la exposición.

			d)	7 días tras la exposición.

			 

			Solución al simulacro de examen 2

			 1.	d)	Todas son verdaderas.

			 2.	b)	Cap III. 

			 3.	c)	El grado por el cual los Servicios de Salud aumentan la probabilidad de obtener los resultados y éste es consistente con el conocimiento profesional actual.

			 4.	a)	Intereses.

			 5.	d)	Todas son correctas.

			 6.	a)	6 títulos.

			 7.	c)	a y b son correctas.

			 8.	c)	a y b son correctas.

			 9.	a)	Real Decreto 429/1993.

			10.	a)	Demografía estática.

			11.	a)	Cualquier magnitud que puede tomar una serie de valores.

			12.	c)	Exactitud, representatividad, clasificación, normalidad y razonamiento.

			13.	c)	Los libros de texto contienen gran cantidad de información aunque queda pronto obsoleta.

			14.	a)	Persigue probar un concepto.

			15.	a)	Informatizó por completo la red de centros de Atención Secundaria de la Comunidad Andaluza.

			16.	c)	Gastos que origina el empleo de una determinada tecnología para tratar un problema de salud.

			17.	b)	Globalidad

			18.	c)	Prevención Terciaria.

			19.	d)	La consideración de la persona como sujeto pasivo de su proceso de atención y recuperación.

			20.	d)	Todas las anteriores.

			21.	a)	Identificar y captar a las personas mayores de 65 años, residentes en España.

			22.	d)	Todas son correctas.

			23.	c)	En el que ha de respetarse la libertad de las personas.

			24.	c)	Informe de continuidad de cuidados.

			25.	b)	Mejorar la calidad percibida de la atención.

			26.	a)	Salud responde.

			27.	c)	Si el número de días en que las temperaturas máximas y mínimas previstas rebasan simultáneamente los valores de referencia respectivos es cinco.

			28.	c)	Riesgo medio.

			29.	b)	Resonancia, helicidad e integralidad.

			30.	c)	a y b son correctas.

			31.	d)	Todas son correctas.

			32.	a)	Sustituta, ayudante y compañera.

			33.	d)	Según Abdellach, la manera de solucionar los problemas del cliente es utilizar el Proceso de Enfermería.

			34.	b)	Inspección, palpación, auscultación y percusión.

			35.	b)	Diagnósticos de riesgo o potenciales.

			36.	d)	Todos son correctos.

			37.	b)	Mantenimiento ineficaz de la salud.

			38.	a)	Los tratamientos que utiliza la enfermera para abordar los problemas de cuidados se denominan “Intervenciones enfermeras”, y la realización de una “Intervención” requiere la realización de una serie de tareas concretas denominadas “Actividades”.

			39.	d)	Todas las respuestas son correctas.

			40.	b)	Síntomas de alarma, causas de enfermedad, clases de alimentos y hábitos tóxicos.

			41.	b)	Cómo enseñar y el cómo, en muchos casos, condiciona de manera decisiva el qué.

			42.	a)	Es un camino para conseguir los recursos.

			43.	c)	La evaluación.

			44.	c.	El individuo que transmite la información.

			45.	a)	Producto sanitario semicrítico.

			46.	b)	Frio.

			47.	a)	Desinfectar materiales instrumentales.

			48.	c)	Estufa de calor húmedo (vapor de agua).

			49.	d)	Las respuestas a, b y c son correctas.

			50.	c)	a y b son correctas

			51.	d)	No se incluyen ninguno de los anteriores casos.

			52.	c)	Agujas.

			53.	c)	Estilos de vida.

			54.	c)	a y b son correctas.

			55.	c)	a y b son correctas.

			56.	b)	Aquellos con enfermedades intratables.

			57.	a)	Se valora como de necesidad básica. 

			58.	b)	Castoriadis.

			59.	a)	1998.

			60.	a)	Clasificación avanzada en Puntos móviles de Urgencias de Atención Hospitalaria y Atención Primaria. 

			61.	b)	Fibrilación ventricular.

			62.	d)	Todas son correctas.

			63.	d)	Todas son correctas.

			64.	d)	Todas son falsas.

			65.	d)	Todas son falsas.

			66.	b)	Suturas.

			67.	a)	Proporcionar seguridad y bienestar al paciente mediante conversaciones tranquilas, mostrando empatía y hablándole tranquilamente.

			68.	d)	Todas son correctas.

			69.	a)	3.

			70.	c)	Winters.

			71.	c)	Cura húmeda y vendaje elástico hasta mitad de muslo o cintura.

			72.	b)	Las úlceras venosas aparecen típicamente en la cara externa de la pierna y suelen producir escaso exudado.

			73.	a)	Maleolar y perimaleolar.

			74.	c)	Índice tobillo/ brazo (ITB). 

			75.	a)	Barrera mecánica.

			76.	b)	La cabeza. 

			77.	c)	Racionalización.

			78.	b)	Desplazamiento.

			79.	c)	Cuando es a término, es decir mayor de 40 semanas de gestación.

			80.	d)	Todas son correctas.

			 81.	c)	La técnica de otoemisiones acústicas tiene menor sensibilidad y especificidad respecto a los potenciales evocados.

			 82.	c)	Drogas y alcohol.

			 83.	d)	Todas son correctas.

			 84.	b)	El periodo más peligroso es el comprendido entre los 8 meses y los 5 años de edad.

			 85.	c)	Vigilancia dental.

			 86.	d)	Todas son correctas.

			 87.	c)	El estilo de vida es individual y no se relaciona con el comportamiento de la comunidad en general.

			 88.	c)	A partir de 2 años los lácteos se pueden tomar desnatados superando los 500 cc/día.

			 89.	b)	2.700-3.000 calorías. 

			 90.	c)	a y b son correctas.

			 91.	d)	Todas son correctas.

			 92.	b)	La inmunización de la madre en caso necesario no deberá realizarse durante la lactancia.

			 93.	d)	Todas son correctas.

			 94.	a)	Se encuentra presente desde el nacimiento y a lo largo de toda la vida del individuo. Es entendida en términos de placer y de comunicación íntima entre las personas.

			 95.	a)	Aburrimiento.

			 96.	b)	Frotar el pulgar contra el índice.

			 97.	b)	El significado de la mirada.

			 98.	d)	Todas las repuestas son correctas. 

			 99. 	a)	Sumar siete días a la fecha de comienzo de la última menstruación y restándole tres meses.

			100.	b)	72 horas tras la exposición.

			 

		

	
		
			Simulacro de examen 3

		

		
			1.	La Profilaxis post-exposición para el VIH en España:

			a)	La pauta dura 28 días.

			b)	No garantiza que la infección no se produzca.

			c)	Es gratuita en España y se suministra en hospitales.

			d)	Todas las respuestas son correctas.

			2.	En España, las estrategias de vacunación frente a la hepatitis B en niños y adolescentes han conseguido que la gran mayoría de los nacidos estén vacunados a partir de:

			a)	1980.

			b)	1985.

			c)	1990.

			d)	1995.

			3.	La vacuna de la hepatitis A está indicada en:

			a)	HSH.

			b)	UDVP.

			c)	Personas con múltiples relaciones sexuales y trabajadores sexuales. 

			d)	Todas las respuestas son correctas.

			4.	Los primeros casos de SIDA se dieron en:

			a)	Mujeres heterosexuales y sexualmente inactivas.

			b)	Hombres heterosexuales y sexualmente activos.

			c)	Hombres homosexuales y sexualmente activos.

			d)	Ninguna es cierta.

			5.	En relación a la IU (incontinencia Urinaria):

			a)	La International Continent Society la define como una situación en que la perdida involuntaria de orina a través de la uretra demostrable objetivamente, genera un problema social e higiénico.

			b)	Representa una patología compleja y de difícil solución.

			c)	Limita la libertad individual y reduce la autoestima de las personas.

			d)	Todas son verdaderas.

			6.	Entre las características de la Gimnasia Abdominal Hipopresiva, no se encuentra:

			a)	Provoca una activación del sistema nervioso parasimpático.

			b)	Es una técnica sistémica.

			c)	Normaliza las tensiones de los músculos estriados.

			d)	Se deben de realizar durante 6 meses para obtener resultados.

			7.	El absorbente utilizado para pacientes incontinentes, denominado “de noche”, tiene una capacidad de absorción de:

			a)	500-600 ml.

			b)	600-900 ml.

			c)	900-1200 ml.

			d)	Más de 1200 ml.

			8.	A la hora de utilizar uno u otro absorbente para pacientes con incontinencia urinaria, hay que tener en cuenta:

			a)	El tipo y severidad de la incontinencia.

			b)	La invalidez funcional del paciente.

			c)	EL fracaso con programas de tratamiento anteriores.

			d)	Todas son ciertas.

			9.	Para el uso de colectores de pene en pacientes que presenten incontinencia urinaria, hay que tener en cuenta que:

			a)	La cinta adhesiva que suele acompañar al colector, debe adherirse en el extremo distal del pene.

			b)	La forma de adherencia debe de ser en forma longitudinal al pene.

			c)	En el extremo distal del colector, suele llevar un conectador para la bolsa

			d)	Todas son ciertas.

			10.	¿Qué tipos de asistencia a domicilio existen en Andalucía?: 

			a)	Atención domiciliaria de otros sectores como ONGs, asociaciones, etc.…

			b)	Atención domiciliaria mixta en la que hay profesionales de At. Primaria y del hospital.

			c)	Atención domiciliaria realizada por los profesionales de At. Primaria y los Dispositivos de Cuidados Críticos y Urgencias.

			d)	Todos son tipos de asistencia a domicilio en Andalucía.

			11.	¿De qué fechan son las encuestas llevadas cabo por la Sociedad Real de Medicina en los domicilios de sus pacientes?:

			a)	1754.

			b)	1744.

			c)	1764.

			d)	1734.

			12.	¿Cuál de las siguientes no pertenece al plan de trabajo de Le Play en el siglo XIX con respecto a sus monografías?:

			a)	La historia emocional del individuo. 

			b)	La organización industrial y de la familia.

			c)	La historia de la familia.

			d)	Los medios de existencia de la familia.

			13.	¿Qué elementos constituyen los Principios básicos de APS ?:

			a)	Esencial, adecuado, universal y participativo.

			b)	Esencial, pertinente, internacional y participativo.

			c)	Esencial, pertinente, universal y comunitario.

			d)	Esencial, pertinente, universal y participativo.

			14.	¿Cuáles son las principales características de la Atención Primaria de Salud en el ámbito de la Comunidad?: 

			a)	La inaccesibilidad, la continuidad de la atención, la integralidad y la coordinación.

			b)	La accesibilidad, la discontinuidad de la atención, la integralidad y la coordinación.

			c)	La accesibilidad, la continuidad de la atención, la integralidad y la coordinación intersectorial e intrasectorial.

			d)	La accesibilidad, la continuidad de la atención, la integralidad y la coordinación.

			15.	El Plan Andaluz de Atención Integrada a Pacientes con Enfermedades Crónicas (PAAIPEC):

			a)	Pretende definir una nueva estrategia para todas las enfermedades crónicas.

			b)	No aspira a ser una estrategia complementaria que contribuya a alinear los esfuerzos realizados en los diferentes Planes y estrategias del SSPA.

			c)	El PAAIPEC es un Plan de enfermedades, no de pacientes.

			d)	La Estrategia de Bioética del Sistema Sanitario Público Andaluz describe, de forma explícita, el marco de los valores en los que el PAAIPEC está inspirado.

			16.	En el análisis demográfico de la población andaluza:

			a)	La estructura por edad y sexo de la pirámide de población andaluza muestra un progresivo envejecimiento.

			b)	La distribución de la población mayor de 65 años en Andalucía por municipios se concentra especialmente en municipios de Andalucía Occidental.

			c)	La esperanza de vida al nacimiento se quintuplicado. 

			d)	El 71,6% de la población con discapacidad son mujeres.

			17.	Los accidentes constituyen:

			a)	La primera causa de mortalidad en edades jóvenes.

			b)	Afectan cada año a más del 20% de la población.

			c)	Casi la mitad de ellos se producen en el ámbito doméstico.

			d)	Más de un 20% de los accidentes requieren de atención sanitaria.

			18.	El Plan de Atención a la Accidentabilidad se creó atendiendo a estos principios (señala la incorrecta):

			a)	Centrado en la persona.

			b)	Equitativo y solidario.

			c)	Orientado a los beneficios.

			d)	Integrado.

			19.	La diabetes mellitus es una de las principales causas de:

			a)	Insuficiencia renal terminal.

			b)	Cáncer.

			c)	Anemia.

			d)	Insuficiencia cardiaca.

			20.	El elemento nuclear que justifica el desarrollo del PAI Diabetes Mellitus es:

			a)	La persona.

			b)	La comunidad.

			c)	El colectivo sanitario.

			d)	Todas son falsas.

			21.	El autoanálisis de glucemia:

			a)	Es una parte muy importante en el tratamiento de la diabetes mellitus.

			b)	Permite obtener información sobre la glucemia.

			c)	Es un elemento motivador que ha contribuido a la implicación del paciente en el control de su enfermedad.

			d)	Todas son verdaderas.

			22.	Los suelos resbaladizos son considerados como un factor de riesgo extrínseco de caídas del grupo:

			a)	Riesgo ambiental general.

			b)	Riesgo del entorno, asistencial.

			c)	Riesgo del entorno, paciente.

			d)	Todas las anteriores.

			23.	No es una Estrategia de prevención de caídas en el nivel de Prevención Primaria:

			a)	Educación para la salud y promoción de hábitos saludables.

			b)	Disminución del riesgo ambiental.

			c)	Corrección de los peligros ambientales.

			d)	Detección precoz de los factores de riesgo intrínsecos.

			24.	Utilizando los Patrones Funcionales de M. Gordon, en que patrón valoramos el Nivel de autonomía:

			a)	Percepción/Manejo de la salud.

			b)	Actividad y ejercicio.

			c)	Cognoscitivo y perceptual.

			d)	Eliminación.

			25.	El punto de corte en la escala Downton que indica alto riesgo de caídas, se sitúa en:

			a)	Menor de 2.

			b)	Menor de 3.

			c)	3 o más.

			d)	Ninguno de las anteriores.

			26.	Para realizar una correcta alimentación en aquellos pacientes que no pueden comer por sí solos, hay que tener en cuenta algunas consideraciones como:

			a)	Colocaremos al paciente en posición recta.

			b)	En el momento de tragar, se aconseja la hiperextensión del cuello del paciente.

			c)	En caso de disfagia a líquidos, es necesario la utilización de espesantes instantáneos.

			d)	Todas son ciertas.

			27.	Siempre que sea posible, es aconsejable seguir una dieta variada con:

			a)	Proteínas.

			b)	Hidratos de carbono.

			c)	Grasas.

			d)	Todas son verdaderas.

			28.	Dentro de las ostomías urológicas, la vejiga ileal:

			a)	Comunicación directa del riñón con la piel.

			b)	Urostomía que se realiza con una técnica que elimina la vejiga y conecta los uréteres al íleon.

			c)	Exteriorización de los uréteres a la piel.

			d)	Exteriorización a nivel del intestino delgado.

			29.	La Yeyunostomía es:

			a)	Una ostomía urológica.

			b)	Una ostomía digestiva.

			c)	Una ostomía de alimentación.

			d)	Ninguna es cierta.

			30.	Son objetivos del Observatorio de Seguridad del paciente (señale la falsa):

			a)	Compartir los trabajos y desarrollos realizados para contribuir a mejorar el sistema sanitario.

			b)	Aprender de la práctica relacionada con la seguridad para aumentar los riesgos.

			c)	Difundir las mejores recomendaciones para prevenir el daño derivado de la atención sanitaria.

			d)	Aprovechar el conocimiento disponible para minimizar los riesgos.

			31.	Es un programa que pone en marcha y controla el Observatorio de Seguridad del paciente:

			a)	Bacteriemia Zeta.

			b)	Manos arriba, manos seguras.

			c)	Prácticas seguras en cirugía.

			d)	Buenas prácticas en el uso de las tecnologías.

			32.	Un plan de formación sobre el uso adecuado y seguro del medicamento debe recoger los siguientes aspectos (señala la incorrecta):

			a)	Protocolo a seguir en la práctica diaria.

			b)	Forma de notificación de errores de medicación.

			c)	Incluir formación específica sobre los medicamentos de alto riesgo.

			d)	Preparación de la medicación en cada servicio.

			33.	En relación a los medicamentos con nombre o apariencia similares, señale la afirmación correcta:

			a)	Facilita su manejo en las unidades de hospitalización.

			b)	Dentro de los errores de medicación es una de las causas menos frecuentes.

			c)	Los nombres comerciales del medicamento deben ser aprobados por un organismo de reglamentación.

			d)	La gran cantidad de medicamentos aparecidos en los últimos años ha solventado en parte este problema.

			34.	Para evitar errores con fármacos similares se recomienda:

			a)	Que las órdenes de medicamentos y recetas incluyan tanto la marca como la denominación común.

			b)	Que las órdenes de medicamentos y recetas incluyan la forma de dosificación, la concentración, las instrucciones e indicaciones de uso.

			c)	Las recetas deben tener una buena caligrafía para asegurar su legibilidad.
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