
 , SECRETARIA O SECRETARIO DEL TRIBUNAL Ana Isabel Winter Cabrera
COORDINADOR DESIGNADO EN EL PROCESO SELECTIVO DE LA CATEGORÍA FEA 

,- Alergología

 

 

CERTIFICA, 

Que en el marco del Proceso Selectivo aprobado por Resolución de 23 de diciembre de 2022, por la que
se convocan los procesos selectivos extraordinarios de estabilización del empleo temporal y los procesos
selectivos ordinarios de acceso a la condición de personal ESTATUTARIO fijo en plazas básicas
vacantes de diversas categorías sanitarias y de gestión y servicios, en los órganos de prestación de

 ,  servicios sanitarios del Servicio Canario de la Salud BOC nº 255, de 29 de diciembre de 2022

Se ha reunido el Tribunal Coordinador en diferentes sesiones y de conformidad con lo dispuesto en la
Base novena punto 3, de las Bases de referencia, ha aprobado el repertorio  provisional de preguntas de la
FEA - Alergología y otorgado 3 días hábiles para impugnaciones.

Finalizada la fase anterior, prevista para las impugnaciones, se han adoptado los acuerdos que constan en
acta, por lo que procede elevar, mediante este certificado,  la redacción de las preguntas definitivas a la
Dirección General de Recursos Humanos del Servicio Canario de la Salud para su aprobación y si
procede su publicación en el Boletín Oficial de Canarias (Base novena 3, de la convocatoria).

A este Certificado se adjunta como Anexo la Redacción definitiva de las preguntas y respuestas
definitivas, que conforme dispone la Base novena 3, se ha de publicar en la página web del Servicio
Canario de la Salud.

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

1. Según el Plan de Salud de Canarias 2016-2017 ¿Qué factores constituyen la prioridad y principal amenaza para
la situación de la salud de la población canaria?.

A) Sobrepeso.

B) Problemas de adicciones.

C) Salud mental.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

2. Según el Plan de Salud de Canarias 2016-2017 ¿Cuál es la tercera sustancia más consumida en la última
encuesta EDADES del Plan Nacional sobre drogas?

A) Alcohol.

B) Ansiolíticos e hipnóticos.

C) Tabaco.

D) Cannabis.

Respuesta Correcta: B

3. ¿Cuáles son los valores en los que el Servicio Canario de la Salud basa sus acciones?

A) Equidad, universalidad y gratuidad.

B) Eficiencia y sostenibilidad.

C) Participación ciudadana y gestión participativa.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

4. En el proceso de priorización, el Plan de Salud de Canarias 2016-2017 sugiere intervenir en tres grandes ámbitos
de intervención y uno de colaboración, que se desarrollan en:

A) 10 áreas de impacto y 4 de colaboración, respectivamente.

B) 8 áreas de impacto y 4 de colaboración, respectivamente.

C) 10 áreas de impacto y 2 de colaboración, respectivamente.

D) 1 área de impacto y 4 de colaboración, respectivamente.

Respuesta Correcta: A
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5. En el Plan de Salud de Canarias 2016-2017, en el Ámbito de intervención I: influir sobre los determinantes de la
salud, ¿Cuál es la línea de actuación en el Área de impacto 3 ?

A) Profundizar en la gestión de la oferta asistencial.

B) Optimizar la eficiencia y la calidad de los servicios sanitarios públicos.

C) Establecer protocolos ante contingencias y alertas sanitarias.

D) Favorecer la participación ciudadana y los Consejos de Salud.

Respuesta Correcta: C

6. En el Plan de Salud de Canarias 2016-2017 ¿Cuál es el objetivo general del ámbito de colaboración  con otras
instituciones y departamentos del Gobierno de Canarias?

A) Potenciar la colaboración con otras instituciones y departamentos del Gobierno de Canarias y del Estado.

B) Promover el establecimiento de objetivos comunes entre esferas y niveles de la atención sociosanitaria.

C) Reforzar las relaciones de colaboración con la Consejería de Educación, en el ámbito central del Gobierno
de Canarias y con la comunidad educativa en los territorios insulares, municipales y de Zona Básica de
Salud.

D) Promover el desarrollo de la salud en el ámbito poblacional, territorial y competencial respectivo.

Respuesta Correcta: A

7. Elige la opción INCORRECTA. En el Plan de Salud de Canarias 2016-2017 existe un Comité de Dirección
formado por:

A) Director del Servicio Canario de la Salud.

B) La Secretaria General Técnica de la Consejería de Sanidad.

C) Directores Generales del Servicio Canario de la Salud y los Directores de las Áreas de Salud.

D) Director de Z.B.S.

Respuesta Correcta: D

8. En el Plan de Salud de Canarias 2016-2017, cada Programa de Gestión Convenida determina, en sus
correspondientes anexos,   los recursos disponibles en cada una de las gerencias y direcciones gerencias del
Servicio Canario de la Salud. ¿Cuáles son?:

A) Recursos materiales.

B) Recursos económicos.

C) Recursos humanos disponibles.

D) Todas las respuestas son correctas.
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Respuesta Correcta: D

9. Elige la opción INCORRECTA. Entre las actuaciones en materia de eficiencia que se recogen en el Plan de Salud
de Canarias 2016-2017, se plantean las siguientes:

A) Integración de servicios y desarrollo de modelos innovadores de gestión de enfermedades crónicas.

B) No incorporar la cultura de la evidencia científica y la implementación de acciones coste-efectivas.

C) Uso y consumo racional del medicamento en Atención Primaria y Atención Especializada.

D) Acciones para educar a los usuarios, usuarias y ciudadanos en general en una gestión más autónoma de su
salud y de la enfermedad crónica y una utilización correcta de los servicios de salud.

Respuesta Correcta: B

10. Elige la opción INCORRECTA. La viabilidad económica, organizativa y técnica, del Plan de Salud de Canarias
2016-2017, y de los Planes de Salud de las Áreas, que lo desarrollan, se plantea como una estrategia de
financiación vinculada a la adecuación y disponibilidad presupuestaria del Servicio Canario de la Salud, a través
de cuatro instrumentos, entre los que se encuentra:

A) Programas bianuales de gestión convenida.

B) Presupuestos de las Direcciones de las Áreas de Salud y su aplicación en los Planes Estratégicos para las
Direcciones de Áreas de Salud, (Instrucción 954/2013, de 9 de abril de 2013 de la Directora del Servicio
Canario de la Salud).

C) Los programas de promoción de la salud que se desarrollan desde la Dirección General de Salud Pública.

D) Actuaciones sin coste adicional, por solo suponer una mejora organizativa o de gestión, con los recursos
humanos o materiales disponibles en los diferentes centros de gastos.

Respuesta Correcta: A

11. Según el Plan de Salud de Canarias 2016-2017 ¿Cuáles son los  criterios que se siguieron para determinar las
áreas de impacto y las áreas de colaboración en cada uno de los ámbitos de intervención y en el de colaboración
?.

A) Propuestas realizadas por 116 profesionales expertos en el proceso de planificación de aquellas áreas que,
a su criterio, tendrían el mayor efecto positivo sobre la salud y el bienestar de la población.

B) La evidencia científica que las apoya y la urgencia de iniciar cambios en esa área.

C) La posibilidad de ponerlas en marcha con los conocimientos y las tecnologías actuales.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

12. ¿Cuáles son las Áreas de  Colaboración del Ámbito de Colaboración del Plan de Salud de Canarias 2016-2017?
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A) Sociosanitaria.

B) Educación.

C) Corporaciones locales.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

13. ¿Cuál de las siguientes opciones NO es una línea de colaboración del Área Universidades y Otras Instituciones?

A) Potenciar la colaboración con las oficinas de farmacia.

B) Reforzar la colaboración con las asociaciones de pacientes y familiares.

C) Desarrollar la Red Canaria de Municipios Saludables.

D) Reforzar la colaboración entre Universidades.

Respuesta Correcta: C

14. ¿Cuántos tipos de certificado médico oficial existen?

A) Uno.

B) Dos.

C) Tres.

D) Ninguna de las respuestas es correcta.

Respuesta Correcta: B

15. En relación al  artículo 763 de la Ley de Enjuiciamiento Civil Española. El internamiento , por razón de trastorno
psíquico, de una persona que no esté en condiciones de decidirlo por sí, aunque esté sometida a la patria
potestad o a la tutela. Señala la  opción correcta.

A) No requerirá autorización judicial por razones de urgencias por los cuerpos de seguridad del estado,
informando dentro de las 24 horas al tribunal competente.

B) No requerirá  autorización judicial por razones de urgencia por decisión del familiar, informando dentro de las
24 horas al tribunal competente.

C) No requerirá  autorización judicial por razones de urgencia por  responsable del centro en que se hubiere
producido el internamiento, informando dentro de las 24 horas al tribunal competente.

D) Ninguna de las respuestas es correcta.

Respuesta Correcta: C
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16. ¿Cuáles son las medidas cautelares penales más comunes  para la seguridad de las víctimas?

A) Salida del domicilio del presunto agresor.

B) Orden de alejamiento: prohibición al presunto agresor de acercarse a la víctima a una distancia
determinada, que podrá ser controlada con instrumentos de tecnología avanzada, como el GPS -pulsera-,
por ejemplo.

C) Prohibición de comunicación con las víctimas por cualquier medio (llamadas telefónicas, WhatsApp, correo
electrónico, carta, etc.).

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

17. A quién corresponde la definición de Planificación Sanitaria como "El proceso ordenado de definir problemas de
salud, identificar necesidades no satisfechas y el estudio de los recursos para establecer objetivos prioritarios que
sean realistas y factibles y proyectar acciones administrativas".

A) Francisco Errasti.

B) Pineault y Daveluy.

C) OMS.

D) Ninguna es cierta.

Respuesta Correcta: C

18. Respecto a la gestión clínica, elige la opción INCORRECTA:

A) Pretende el desarrollo de la atención sanitaria mediante la integración de las decisiones clínicas y las de
coste, en la que la buena práctica clínica y el paciente cobran mayor relevancia que en los modelos de
atención más tradicionales de los hospitales.

B) Desarrollar la actividad asistencial, docente e investigadora de los servicios clínicos de forma reglada en
torno a un acuerdo de gestión que recoge la actividad a realizar por las Unidades.

C) El modelo de Unidades de Gestión Clínica tiene  como objetivo fundamental la efectividad en la gestión de
los recursos disponibles.

D) El desarrollo de guías de buenas prácticas clínicas conjuntas entre los servicios que forman una Unidad de
Gestión es uno de los principales activos de este modelo.

Respuesta Correcta: C

19. Qué premisas se debe cumplir para conseguir los siguientes objetivos planteados en la gestión clínica: mejorar la
eficiencia, mejorar el funcionamiento y organización hospitalaria, contribuir a la satisfacción de los profesionales y
convertir al paciente en el protagonista del sistema sanitario?  Elige la opción INCORRECTA

A) Voluntad de la Dirección y de los servicios asistenciales.
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B) Liderazgo y formación gestora del jefe de la unidad.

C) Contrato de Gestión con objetivos de mejora a medio y largo plazo (asistenciales, de calidad, docentes e
investigadores).

D) Integración de la enfermería y resto de profesionales en el proyecto.

Respuesta Correcta: C

20. Para ser incluidos como parte de la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, las técnicas,
tecnologías o procedimientos, ¿qué requisitos deberán reunir?

A) Contribuir de forma eficaz a la prevención, al diagnóstico o al tratamiento de enfermedades.

B) Aportar una mejora, en términos de seguridad, eficacia, efectividad, eficiencia o utilidad demostrada,
respecto a otras alternativas facilitadas actualmente.

C) Cumplir las exigencias que establezca la legislación vigente en el caso de que incluyan la utilización de
medicamentos, productos sanitarios u otros productos.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

21. ¿Qué Real Decreto establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento
para su actualización?

A) Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre.

B) Real Decreto legislativo 1/1994, de 20 de junio.

C) Real Decreto 1030/2010, de 15 de septiembre.

D) Ninguna respuesta es correcta.

Respuesta Correcta: A

22. ¿Qué técnicas, tecnologías o procedimientos se incluirán en la cartera de servicios comunes?

A) Las que se encuentren en fase de investigación clínica, salvo los autorizados para uso compasivo.

B) Las que no guarden relación con enfermedad, accidente o malformación congénita.

C) Las que tengan como finalidad meras actividades de ocio, descanso, confort, deporte o mejora estética o
cosmética, uso de aguas, balnearios o centros residenciales u otras similares.

D) Ninguna respuesta es correcta.

Respuesta Correcta: D

23. ¿Cuál NO es un programa de salud en Drago-AP?
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A) Salud Infantil.

B) Abordaje de la diabetes mellitus en Canarias.

C) Salud oral.

D) Enfermedad vascular ateroesclerótica.

Respuesta Correcta: B

24. Durante el año 2015 ¿ cuáles han sido las principales innovaciones incorporadas a la Historia Clínica Electrónica
en Atención Especializada Drago AE-Selene?

A) Desarrollo e integración en Drago-AE del registro de la enfermedad renal crónica (TRASCAN).

B) Inclusión de formularios para la recogida y monitorización del tratamiento prescrito a pacientes con hepatitis
C.

C) Implantación de la estación clínica de Urgencias Normalizada y la estación clínica de Trabajo Social en
todos los hospitales

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

25. ¿Qué actuaciones más significativas están presentes en la receta electrónica continua a partir del 2015?

A) Eliminación de la receta informatizada.

B) Integración con la receta electrónica del SNS siendo la primera Comunidad Autónoma en ser receptora y
emisora de recetas con el sistema.

C) Implantación de la receta electrónica continua en las consultas externas de los principales centros de
Atención Especializada.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

26. ¿Qué enfermedad NO es EDO ( Enfermedad de Declaración Obligatoria?

A) Dengue.

B) Viruela del mono.

C) Covid-19.

D) Virus respiratorio sincitial.

Respuesta Correcta: D
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27. Señale la opción CORRECTA en relación con el concepto de Bioética.

A) Conjunto de deberes y obligaciones morales que tienen los profesionales de una determinada materia.

B) El estudio sistemático de la conducta humana en el área de las ciencias de la vida y del cuidado sanitario,
en cuanto que tal conducta se examina a la luz de las obligaciones morales.

C) El estudio sistemático de la conducta humana en el área de las ciencias de la vida y del cuidado sanitario,
en cuanto que tal conducta se examina a la luz de los valores y de los principios morales.

D) Es un problema o cuestión materia de discusión y por tanto en su resolución pueden barajarse distintas
posibilidades.

Respuesta Correcta: C

28. ¿Cuándo se utiliza por primera vez el término bioética?

A) En 1970 en el Informe Belmont.

B) En 1970 Van Rensselaer Potter.

C) En 1964 en la Declaración de Helsinki.

D) En 1947 en el Código de Núremberg.

Respuesta Correcta: B

29. En 1979 en el Informe Belmont, se enuncian los tres primeros principios de la bioética. Señale la respuesta
CORRECTA.

A) Respeto a las personas, beneficencia y justicia.

B) Autonomía, beneficencia y no maleficencia.

C) Autonomía, justicia y no maleficencia.

D) Respeto a las personas, no maleficencia y justicia.

Respuesta Correcta: A

30. Señale la opción CORRECTA en relación con el principio de Autonomía:

A) Obligación de respetar la libertad, la conciencia de las personas y sus creencias particulares.

B) Obligación de primum non nocere.

C) Obligación de tratar a todos por igual, con equidad.

D) Obligación de respetar el carácter confidencial de los datos referentes a su salud y que nadie pueda acceder
a ellos sin previa autorización.
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Respuesta Correcta: A

31. Señale la opción INCORRECTA  en relación al Consentimiento informado:

A) No será necesario en el caso de que el paciente manifieste expresamente que no quiere ser informado; si
existe un riesgo vital para la salud pública y cuando la intervención sea indispensable por riesgo vital y no es
posible conseguir autorización.

B) Será verbal, considerando las siguientes excepciones: intervención quirúrgica, procedimientos diagnósticos
invasores y procedimientos que suponen riesgos o inconvenientes notorios que se prevea van a tener una
repercusión negativa en el paciente.

C) Se define como la conformidad libre, voluntaria y consciente de un paciente, manifestada en el pleno uso de
sus facultades después de recibir la información adecuada, para que tenga lugar una actuación que afecta a
su salud.

D) El paciente  no tiene derecho a revocar su consentimiento en ningún momento.

Respuesta Correcta: D

32. Señala la respuesta INCORRECTA  en relación a la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la
autonomía del paciente y de derechos y obligaciones en materia de información y documentación clínica.

A) Supone en España el primer reconocimiento formal de derechos de los pacientes.

B) Ha actualizado y ampliado los derechos reconocidos en la Ley General de Sanidad.

C) Ha instaurado nuevos derechos como: voluntades anticipadas y segunda opinión,  modificando a los 16 la
mayoría de edad sanitaria.

D) Se espera de esta Ley reforzar y dar un trato preferencial al derecho a la autonomía de la persona.

Respuesta Correcta: A

33. Señala la respuesta incorrecta con respecto a la ética de la virtud:

A) Tiene que ver con la búsqueda de vivir una vida moral.

B) Dicta que adquirimos la virtud a través de la práctica.

C) Da privilegio al carácter moral de las personas.

D) Filosofía desarrollada por Hipócrates.

Respuesta Correcta: D

34. Los pasos del Método deliberativo en Ética clínica son:  Señale la opción CORRECTA

A) Análisis de los hechos y de los deberes.

B) Análisis de los valores, de las normas y de las obligaciones.
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C) Análisis de los valores, de los hechos y de las obligaciones.

D) Análisis de los hechos, de los valores y de los deberes.

Respuesta Correcta: D

35. El Método Deliberativo en Ética clínica fue propuesto por:

A) Diego Gracia Guillén.

B) Van Rensselaer Potter.

C) La OMS.

D) La UNESCO.

Respuesta Correcta: A

36. Señala la respuesta INCORRECTA, en relación a los Principios de Ética Biomédica, según de Tom L.
Beauchamp y James F. Childress:

A) No maleficencia, Justicia, Autonomía y Beneficencia.

B) Beneficencia consiste en la obligación de no hacer daño y aumentar al máximo los beneficios.

C) Los principios de primer nivel son no maleficencia y justicia.

D) No maleficencia, equidad, Autonomía y Beneficencia.

Respuesta Correcta: D

37. ¿Qué ley reconoce como básico el respeto a la autonomía del paciente?

A) La Ley General de Sanidad, 1986.

B) La Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales: Derechos y obligaciones.

C) La ley 14/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la autonomía del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de información y documentación clínica (LAP).

D) La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la autonomía del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de información y documentación clínica (LAP).

Respuesta Correcta: D

38. Señale la opción CORRECTA en relación al modelo de decisiones compartidas:

A) Tradicionalmente el modelo de relación médico-paciente se ha caracterizado por ser un modelo paternalista,
el paciente ejerce un rol activo.

B) Tradicionalmente el modelo de relación médico-paciente se ha caracterizado por ser un modelo paternalista,
el paciente es mero objeto de la atención sanitaria y este modelo no ha evolucionado.
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C) El modelo paternalista de relación médico-paciente ha ido evolucionando hasta un modelo en el cuál el
paciente ejerce un rol más activo. Con una toma de decisiones compartida.

D) En la relación médico-paciente de decisiones compartidas todas las decisiones dependen en su totalidad del
conocimiento del trabajador sanitario.

Respuesta Correcta: C

39. Señala la respuesta INCORRECTA  en relación al derecho a la intimidad:

A) Toda persona tiene derecho a que se respete el carácter confidencial de los datos sobre su salud y que
nadie pueda acceder a ellos sin previa autorización.

B) La confidencialidad podría incumplirse en las siguientes circunstancias: si hay consentimiento por parte del
paciente, cuando revelarlo suponga un bien para el paciente, cuando sea imprescindible para la protección
de terceras personas o por imperativo legal.

C) Todo paciente, familiar o persona vinculada a él recibirá del centro o servicio sanitario, una vez finalizado el
proceso asistencial, un informe de alta.

D) Se deben adaptar  las estructuras sanitarias al cumplimiento de este derecho, así como asegurarse de que
todo el personal implicado en el manejo de esta documentación conozca estas normas.

Respuesta Correcta: C

40. ¿Cuál es la finalidad de la entrevista clínica? Elige la opción INCORRECTA.

A) Adquirir información específica y necesaria, tanto a nivel verbal como no verbal, para identificar los
problemas de salud.

B) Facilitar la administración de cuidados de calidad.

C) Garantizar con la recogida de información puntual la valoración de los cuidados individuales y su
documentación.

D) Tras recoger los datos y convertirlos en información, puede formular diagnósticos y planificar las actividades
en base a ellos.

Respuesta Correcta: C

41. ¿Cuáles son los tipos de relación entre médicos y pacientes, según el grado de control de unos u otros en la
interacción? Elige la opción INCORRECTA

A) Relación paternalista.

B) Relación  no consumista.

C) Relación mutual.

D) Relación ausente.

Respuesta Correcta: B
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42. ¿Cuáles son los elementos principales a destacar en el entrevistador en la fase exploratoria? Elige la opción
INCORRECTA

A) Obtener información.

B) Abrir el diálogo

C) Negociación.

D) Baja reactividad.

Respuesta Correcta: C

43. En la escucha reflexiva,  el parafraseo se define como:

A) Repetir las palabras que ha dicho la persona y que nos parezcan importantes.

B) Sin repetir lo dicho por la persona entrevistada, planteamos el significado de lo que dice.

C) Hacemos notar las emociones que se revelan detrás de lo que nos dice.

D) Pueden servir para la reflexión o para remarcar algo que se ha dicho.

Respuesta Correcta: B

44. ¿Quién desarrolló el protocolo para comunicar malas noticias  más utilizado?

A) Barley Buckman.

B) Rabow y Mcphee.

C) Maguire y Faulkner.

D) Ninguna es cierta.

Respuesta Correcta: A

45. ¿Cuántas fases tiene el protocolo de Barley Buckman?

A) 4 fases.

B) 3 fases.

C) 6 fases.

D) 5 fases.

Respuesta Correcta: C

46. ¿Cuáles son las características del paciente difícil según Groves? Señala la opción INCORRECTA:

A) Pasivo-dependiente.

Página 12 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

B) Exigente-agresivo.

C) Somatizador.

D) Manipulador-masoquista.

Respuesta Correcta: C

47. ¿Qué funciones corresponden al médico de familia respecto al manejo de los somatizadores?

A) Prescribir medicación psicotrópica adecuada si es necesario.

B) Detectar a los pacientes somatizadores en atención primaria.

C) Ofrecer tratamiento psicológico y rehabilitador sencillo.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

48. ¿Qué  se tiene que considerar en la fase resolutiva de la entrevista clínica? Elegir la opción INCORRECTA.

A) Resumir la sesión y el plan de actuación.

B) No resaltar que ha llegado el momento del cierre.

C) Aclarar los pasos siguientes.

D) Tomar precauciones.

Respuesta Correcta: B

49. Antes de empezar la entrevista clínica, es conveniente considerar los siguientes aspectos: Elige la opción
INCORRECTA.

A) Mesa ordenada.

B) Ordenador apagado.

C) Filtrar interrupciones.

D) Historias, analítica y otras pruebas a mano.

Respuesta Correcta: B

50. La Entrevista Motivacional se basa en una serie de principios básicos, señala la opción INCORRECTA:

A) No expresar empatía mediante una escucha activa.
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B) Desarrollo de discrepancia.

C) Evitar argumentaciones.

D) Lidiar con las resistencias.

Respuesta Correcta: A

51. Señale la opción INCORRECTA en relación al manejo del paciente agresivo durante la entrevista clínica?

A) Tolerar los insultos y faltas de respetos reteiradas.

B) Estar entrenado en el autocontrol emocional.

C) Mostrar aceptación e interés por lo que nos dice.

D) No pronunciarnos en el primer momento.

Respuesta Correcta: A

52. La  importancia de la entrevista clínica como herramienta básica para la relación interpersonal, radica en:

A) Cuidar tanto el nivel verbal como no verbal de la comunicación.

B) Mantener una  escucha activa.

C) Concretar objetivos.

D) Todas las respuestas son correctas.

Respuesta Correcta: D

53. Entre los objetivos específicos del Plan de Uso Responsable de Medicamentos para el paciente Polimedicado
están (señale la opción FALSA ) :

A) Mejorar el cumplimiento terapéutico en los pacientes crónicos polimedicados.

B) Promover el desecho inadecuado de los medicamentos caducados.

C) Incrementar el conocimiento de los pacientes respecto a su medicación.

D) Detectar problemas relacionados con el medicamento y solucionarlos.

Respuesta Correcta: B

54. El Uso racional de antibióticos se refiere a aquellos procesos destinados a asegurar que los medicamentos, con
dosis, vía de administración y duración de su uso sean los más beneficiosos y seguros para los pacientes y la
comunidad en términos de ( señale la opción INCORRECTA ) :

A) Uso costo-efectivo.
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B) Tolerancia.

C) Minimizar desarrollo de resistencia.

D) Minimizar efectos adversos o tóxicos.

Respuesta Correcta: B

55. Entre los criterios para un uso racional antibióticos , se encuentra: Señale la opción CORRECTA.

A) Tratar con antibióticos las infecciones de presumible etiología bacteriana.

B) Dosis, frecuencia y vías de administración adecuadas.

C) Tratar por tiempos adecuados.

D) Todas las respuestas anteriores  son correctas

Respuesta Correcta: D

56. Entre las estrategias concretas para prevenir los errores de medicación en la prescripción están ( señale la
opción FALSA ) :

A) Especificar la enfermedad que se está tratando.

B) Revisar la dosis y frecuencia cuando no se tenga claro.

C) Utilizar abreviaturas siempre que sea posible en la frecuencia y vía de administración.

D) Revisar función renal y hepática antes de prescribir los medicamentos.

Respuesta Correcta: C

57. Cuando hablamos del uso racional de medicamentos nos referimos a todas aquellas funciones que deben
realizarse por parte de las unidades o servicios de farmacia en :

A) Atención primaria

B) Atención hospitalaria y especializada

C) En las oficinas de farmacia

D) Todas son correctas

Respuesta Correcta: D

58. Según la OMS, en su Guía de la buena prescripción, a la hora de comparar las diversas alternativas terapéuticas,
para hacerlo de manera científica y objetiva debemos considerar ( señale la opción CORRECTA ) :

A) Problema referido, conveniencia y coste
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B) Perfil farmacológico, eficacia, seguridad, conveniencia y coste

C) Diagnóstico médico, seguridad, vía de administración y coste

D) Ninguna de las anteriores

Respuesta Correcta: B

59. El BOLCAN es un boletín informativo farmacoterapéutico con la finalidad de proporcionar información y material
para la formación sobre el uso racional de medicamentos que se edita desde noviembre de 2008 con una
periodicidad ( señale la opción CORRECTA ) :

A) Bimestral

B) Semestral

C) Trimestral

D) Anual

Respuesta Correcta: C

60. Según el Plan de Uso Responsable de Medicamentos ( URM ) del Servicio Canario de la Salud ( SCS ) para
pacientes crónicos polimedicados ( señale la respuesta CORRECTA ) :

A) Estudios han encontrado que sólo el 30% de los mayores de 65 años que toman 8 o más medicamentos son
capaces de recordar las instrucciones sobre su administración

B) Los estudios de que disponemos muestran que todos los mayores de 65 años son capaces de recordar las
instrucciones sobre su administración

C) No hay estudios que demuestren que los mayores de 65 años que toman 5 medicamentos son incapaces de
recordar las instrucciones sobre su administración

D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta

Respuesta Correcta: A

61. Durante el embarazo  se producen en la mujer una serie de cambios fisiológicos que pueden modificar la
farmacocinética en las distintas fases de la misma, desde la absorción hasta la eliminación del mismo. En la fase
de absorción es FALSO que :

A) Se produce un enlentecimiento del vaciado gástrico

B) Disminuye la motilidad gastrointestinal

C) Aumenta el flujo sanguíneo intestinal

D) Aumenta la velocidad del vaciado gástrico

Respuesta Correcta: D
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62. En cuanto a las Reacciones Adversas a Medicamentos ( RAM ) deben ser notificadas por los profesionales
sanitarios : médicos, dentistas, enfermeras, farmacéuticos, etc., cuando sospechen que se produce a un
medicamento en el ejercicio profesional. Irá dirigida al Centro de Farmacovigilancia de la Comunidad Autónoma y
se formalizará a través de la ( señale la opción CORRECTA ) :

A) La tarjeta roja

B) La tarjeta amarilla

C) La tarjeta verde

D) La tarjeta azul

Respuesta Correcta: B

63. La investigación bacteriológica a lo largo de los últimos años demuestra la rápida progresión de la resistencia
bacteriana a los antibióticos, necesitando en general ( señale la opción CORRECTA ) :

A) Sólo de dos a cuatro años para desarrollar nuevos mecanismos de defensa.

B) Menos de dos años para desarrollar nuevos mecanismos de defensa.

C) Más de cuatro años para desarrollar nuevos mecanismos de defensa

D) Ninguna de respuestas anteriores es correcta

Respuesta Correcta: A

64. En cuanto a las recomendaciones generales para el uso de medicamentos durante el embarazo debemos (
señale la opción INCORRECTA ) :

A) Evitar la utilización de nuevos fármacos sobre los que exista menor experiencia sobre su seguridad.

B) Utilizar la mayor dosis eficaz durante el mayor tiempo posible para tratar el problema de salud.

C) Prescribir los fármacos que sean absolutamente necesarios.

D) Considerar a toda mujer en edad fértil como embarazada potencial a la hora de prescribir un fármaco.

Respuesta Correcta: B

65. El Programa de Notificación de Sospechas de RAM, aconseja específicamente la notificación en los casos
siguientes :

A) Todas las reacciones a medicamentos con menos de cinco años en el mercado.

B) Para todos los medicamentos, cuando se presenten reacciones graves, que produzcan muerte o riesgo vital,
incapacidad permanente o significativa, hospitalización o prolongación de ésta, y cualquier otra reacción
médicamente importante.

C) Reacciones adversas que no se hallen descritas en el prospecto y en la ficha técnica del producto en cuanto
a su naturaleza, gravedad o frecuencia
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D) Todas las respuestas anteriores  son correctas

Respuesta Correcta: D

66. Con relación a la alergia ocular ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Se trata de una única entidad clínica bien diferenciada.

B) No incluye las patologías que afectan al párpado.

C) La mayoría de los estudios epidemiológicos agrupan los síntomas nasales y conjuntivales bajo el término
rinoconjuntivitis.

D) Carece casi por completo de impacto socioeconómico sobre los pacientes.

Respuesta Correcta: C

67. Según la propuesta del Documento de Consenso sobre conjuntivitis alérgica de la SEAIC (DECA) las conjuntivitis
alérgicas se deberían clasificar como:

A) Estacionales o perennes.

B) Leves, moderadas o severas en función de su gravedad y persistentes o intermitentes por su frecuencia.

C) Conjuntivitis vernal, queratoconjuntivitis atópica o conjuntivitis papilar gigante.

D) Extrínsecas o intrínsecas.

Respuesta Correcta: B

68. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones respecto a la epidemiología de la alergia ocular es VERDADERA?

A) Los síntomas oculares son el segundo motivo de consulta más frecuente en las consultas de Alergología en
España, afectando al 33.2% de los pacientes.

B) Los síntomas oculares muy rara vez motivan consulta a un especialista, por lo que nunca se han recogido
datos epidemiológicos.

C) Más del 80% de los pacientes que consultan por alergia ocular son adultos y adolescentes mayores de 14
años.

D) Los síntomas oculares aislados son el primer motivo de consulta alergológica en nuestro país, afectando a
más del 80% de los pacientes atendidos en consulta.

Respuesta Correcta: A

69. Las comorbilidades más frecuentemente asociadas a la conjuntivitis alérgica son:

A) Alergia a medicamentos y alimentos.

B) Rinitis, asma y dermatitis atópica, tanto en niños como en adultos.
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C) Rinitis exclusivamente.

D) Sensibilidad a químicos y ondas electromagnéticas.

Respuesta Correcta: B

70. Respecto a los síntomas de la conjuntivitis alérgica ¿ cuál de las siguientes es FALSA?

A) La clínica suele ser bilateral.

B) Los síntomas principales son el prurito conjuntival, el lagrimeo y la sensación de ardor.

C) En los casos graves puede aparecer fotofobia y visión borrosa.

D) La visión borrosa que presentan algunos pacientes se debe a un aumento de la presión intraocular y daños
en el nervio óptico.

Respuesta Correcta: D

71. Las pruebas complementarias más usadas en la práctica clínica para el diagnóstico etiológico de la conjuntivitis
alérgica son:

A) Pruebas cutáneas con inhalantes, test de exposición conjuntival y determinación de Ig E específica frente a
alergenos respiratorios.

B) Test de activación de basófilos, medición de citoquinas en fluido lacrimal y biopsia conjuntival.

C) No es necesario hacer pruebas complementarias, una buena anamnesis y exploración física siempre son
suficientes.

D) En los pacientes sensibilizados a múltiples alérgenos no es eficiente solicitar más estudios, ya que nunca
son candidatos a inmunoterapia.

Respuesta Correcta: A

72. En el diagnóstico diferencial de la conjuntivitis alérgica debemos considerar entre otras, las siguientes patologías:

A) Conjuntivitis eosinofílica, neutrofílica y pauciinflamatoria.

B) Conjuntivitis vernal, queratoconjuntivitis atópica, conjuntivitis papilar gigante, blefaroconjuntivitis de contacto
y conjuntivitis sicca.

C) No es necesario hacer diagnóstico diferencial porque los signos y síntomas de la conjuntivitis alérgica son
patognomónicos.

D) Con la blefaroconjuntivitis de contacto exclusivamente.

Respuesta Correcta: B

73. Respecto a la blefaroconjutivitis de contacto ¿ cuál de las siguientes es VERDADERA?
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A) Solo afecta a la conjuntiva, nunca al párpado.

B) Los alérgenos más frecuentemente implicados son los ácaros del polvo, polen de gramíneas y epitelios.

C) El diagnóstico se hace mediante una anamnesis cuidadosa y se confirma mediante pruebas epicutáneas
con los alérgenos de contacto sospechosos.

D) Los medicamentos solo la producen cuando se administran por vía sistémica (oral o parenteral).

Respuesta Correcta: C

74. ¿Cuáles de los siguientes tratamientos tienen indicación actualmente para el tratamiento de la conjuntivitis
alérgica según la guía DECA (Consensus document on allergic rhinoconjunctivitis)?

A) Antihistamínicos tópicos, ketotifeno e inmunoterapia sublingual o subcutánea.

B) Omalizumab.

C) Dieta libre de histaminoliberadores.

D) Sólo antihistamínicos y ketotifeno.

Respuesta Correcta: A

75. En la blefaroconjuntivitis de contacto ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) El contacto con el alérgeno puede ser directo o indirecto.

B) La laca de uñas puede producir dermatitis en la piel del párpado.

C) Puede estar producida por múltiples fármacos incluyendo colirios midriáticos y mióticos, antibióticos,
anestésicos, vehículos y conservantes.

D) Las plantas no han sido descritas como causa de blefaroconjuntivitis de contacto.

Respuesta Correcta: D

76. ¿Cuál es la inmunoglobulina más abundante en las lágrimas?

A) Inmunoglobulina G.

B) Inmunoglobulina E.

C) Inmunoglobulina A.

D) Inmunoglobulina M.

Respuesta Correcta: C

77. ¿Cuál de los siguientes NO está entre los criterios diagnósticos de la conjuntivitis alérgica propuestos en el
documento DECA (Consensus document on allergic rhinoconjunctivitis)?
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A) Asociación con otras enfermedades alérgicas.

B) Presencia de conjuntivitis papilar gigante.

C) Respuesta a la terapia farmacológica tópica.

D) Ausencia de afectación corneal.

Respuesta Correcta: B

78. Respecto a la genética de las enfermedades alérgicas ¿Cuál de las siguientes es FALSA?

A) La predisposición familiar a padecer enfermedades alérgicas está ampliamente documentada por múltiples
estudios de agregación familiar.

B) La mayoría de las enfermedades alérgicas siguen un patrón de herencia mendeliano.

C) La alergia clínica es el resultado de la interacción entre un individuo genéticamente susceptible a un
alérgeno y diversos factores ambientales modificadores.

D) Los tres factores clave para el desarrollo de la enfermedad alérgica son los genes, el ambiente y el momento
de la exposición.

Respuesta Correcta: B

79. La hipótesis de la higiene postula que:

A) El riesgo de sufrir enfermedades alérgicas es mayor en los niños de familias numerosas.

B) El aumento de la incidencia de enfermedades alérgicas en los países industrializados es consecuencia
directa de las campañas de vacunación exclusivamente.

C) Se recomienda la ingesta de productos lácteos no pasteurizados a toda la población como medio eficaz de
prevenir el desarrollo de enfermedades alérgicas.

D) El aumento de la incidencia de enfermedades alérgicas en los países industrializados podría estar en
relación con un descenso en la incidencia de infecciones, que normalmente estimularían al sistema inmune
y podrían proteger frente a las enfermedades alérgicas.

Respuesta Correcta: D

80. Respecto a la relación entre las infecciones y la alergia ¿ cuál es VERDADERA?

A) Las infecciones por hepatitis A, enterovirus y sarampión desequilibran el sistema inmune hacia el patrón Th2
mediante la inducción de IL4 e IL5.

B) La infección por virus sincitial respiratorio protege frente al desarrollo de asma.

C) La mayoría de los virus ejercen un efecto protector, aunque algunos pueden estimular el desarrollo de
atopia.

D) La vacunación con micobacterias en modelos animales puede aumentar la respuesta alérgica.
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Respuesta Correcta: C

81. Según la hipótesis de la higiene ¿  cuál de los siguientes factores podría proteger frente a las enfermedades
alérgicas?

A) Exposición a endotoxinas.

B) Ser hijo único.

C) Recibir lactancia artificial.

D) Ser portador de Clostridium difficile.

Respuesta Correcta: A

82. ¿Cuál de los siguientes genes se ha asociado con la aparición de asma?

A) SERPING1

B) CFTR

C) ADAM33

D) F8

Respuesta Correcta: C

83. Las modificaciones epigenéticas son:

A) Mutaciones de un nucleótido simple que alteran la secuencia de aminoácidos de una proteína.

B) Cambios bioquímicos en el ADN, que afectan a la expresión los genes sin modificar la secuencia de
nucleótidos del genoma.

C) Alteraciones en la estructura tridimensional de las proteínas que impiden su correcto funcionamiento.

D) Deleción de una parte de algún cromosoma.

Respuesta Correcta: B

84. Respecto al mecanismo fisiopatológico de la hipótesis de la higiene es CIERTO que:

A) Se debe exclusivamente a un aumento de la respuesta Th2 como consecuencia de la falta de estimulación
de la respuesta Th1.

B) Las infecciones por helmintos tienen un papel protector frente a la atopia mediante la activación de la
respuesta Th1.

C) Actualmente se cree que las células T reguladoras tienen un papel central en la modulación de la respuesta
inmunitaria relacionada con el aumento de la incidencia de las enfermedades alérgicas.

D) El aumento de la incidencia de las enfermedades alérgicas -causadas por un aumento de la respuesta  Th2 -
se correlaciona con un descenso en la incidencia de enfermedades autoinmunes- mediadas por la
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respuesta Th1.

Respuesta Correcta: C

85. Con respecto al papel de la microbiota intestinal en el desarrollo de la atopia ¿ cuál de las siguientes afirmaciones
es FALSA?

A) La flora intestinal es - desde el punto de vista cuantitativo- la fuente más importante de estimulación
antigénica y proporciona la señal primaria para la maduración del sistema inmune.

B) El recién nacido tiene una respuesta inmunitaria de predominio Th1.

C) La presencia de Lactobacilli es más frecuente en los niños no alérgicos.

D) Los probióticos podrían prevenir la aparición de enfermedades alérgicas estimulando la producción de
interleucina 12.

Respuesta Correcta: B

86. Con respecto al papel de las endotoxinas ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Las endotoxinas son fragmentos de lipopolisacáridos de la membrana de las bacterias grampositivas, que
son reconocidas por el sistema inmunitario adaptativo.

B) La exposición a endotoxinas siempre protege del desarrollo de asma, independientemente de la dosis o el
momento de la exposición.

C) Las endotoxinas son más abundantes en ambientes urbanos debido a la contaminación ambiental.

D) En algunos modelos animales la exposición a endotoxinas inhaladas ha originado una respuesta similar al
asma aguda.

Respuesta Correcta: D

87. ¿Cuál de los siguientes NO es un mecanismo de regulación epigenético?

A) Metilación del ADN.

B) Modificación de histonas.

C) Alargamiento de los telómeros.

D) Micro ARN.

Respuesta Correcta: C

88. Respecto a la genética del asma ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) El asma está causada por un pequeño grupo de genes, perfectamente caracterizados y reproducidos de
forma consistente en diferentes poblaciones.

B) El gen ADAM33 se localiza en el cromosona 20p13, se expresa en los tejidos bronquial y muscular e influye
en la hiperrespuesta bronquial y en la inflamación crónica de las vías respiratorias.
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C) Las principales regiones del genoma asociadas al asma se han localizado en el cromosoma 5q31-33.

D) Los genes codificadores de la interleucina 4 en el cromosoma 5q31 y del receptor IL4RA en el cromosoma
16q12, han sido asociados al fenotipo de asma mediante estudios de ligamiento genético.

Respuesta Correcta: A

89. Respecto a la influencia de los factores ambientales en la alergia es CIERTO que:

A) Tienen poco peso en el desarrollo de las enfermedades alérgicas, que son fundamentalmente hereditarias.

B) El estilo de vida de los países industrializados podría estar aumentando el riesgo de desarrollar
enfermedades alérgicas.

C) Actualmente existen evidencias suficientes para recomendar la introducción de mascotas en el domicilio
antes del nacimiento con el fin de prevenir el desarrollo de la alergia en el neonato.

D) Algunos estudios han determinado que los niños criados en granjas tienen un mayor riesgo de desarrollar
rinitis y asma por la exposición temprana a animales.

Respuesta Correcta: B

90. Respecto a la inmunoterapia con alérgenos ¿cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Implica la administración de dosis repetidas del alérgeno frente al que el paciente se encuentra
sensibilizado.

B) Las vías de administración más utilizadas son la subcutánea y la sublingual.

C) Los extractos acuosos son los más utilizados en la actualidad.

D) Se utilizan diferentes adyuvantes como el hidróxido de aluminio y la L-tirosina entre otros.

Respuesta Correcta: C

91. ¿Cuál de los siguientes tipos de extractos NO se emplea en la inmunoterapia subcutánea?

A) Extractos homeopáticos.

B) Extractos acuosos.

C) Extractos polimerizados.

D) Extractos depot.

Respuesta Correcta: A

92. Respecto a los extractos depot utilizados en inmunoterapia ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) Son extractos modificados químicamente mediante polimerización.
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B) Pasan por un proceso de despigmentación.

C) Se combinan con adyuvantes como el hidróxido de aluminio, la L-tirosina o el fosfato cálcico.

D) Producen más reacciones sistémicas que los extractos acuosos.

Respuesta Correcta: C

93. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA respecto a los extractos polimerizados utilizados en
inmunoterapia?

A) Reciben también el nombre de alergoides.

B) El proceso de polimerización aumenta tanto la alergenicidad como la inmunogenicidad de los extractos.

C) Sufren un proceso de modificación química.

D) El proceso de polimerización reduce la alergenicidad del extracto y aumenta su inmunogenicidad.

Respuesta Correcta: B

94. Respecto al mecanismo de acción de la inmunoterapia ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Se producen cambios en los anticuerpos (respuesta humoral) con descenso de la Ig G4 y aumento de la Ig
E.

B) Se generan linfocitos T y B reguladores.

C) Se produce un aumento significativo del IFN gamma junto con un descenso de la interleucina 4.

D) Aumenta la producción de inteleucina 10 en los ganglios linfáticos regionales y la mucosa nasal.

Respuesta Correcta: A

95. Respecto al mecanismo de acción de la inmunoterapia sublingual ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
FALSA?

A) Tras la administración del alérgeno, este es retenido durante horas en la mucosa oral, permitiendo su
interacción con las células de Langerhans orales y los linfocitos T.

B) Se precisan menores dosis de alérgeno que en la inmunoterapia subcutánea, ya que se administra
directamente en el órgano diana.

C) No se requiere del uso de hidróxido de aluminio u otros adyuvantes.

D) Induce la formación de Ig A, tanto sérica como en secreciones mucosas.

Respuesta Correcta: B

96. Respecto a los extractos alergénicos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?
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A) Son mezclas heterogéneas de compuestos biológicos, entre otros proteínas, glicoproteínas, lípidos y ácidos
nucleicos.

B) Su vida media varía en función de las condiciones de almacenamiento, la concentración, composición y
formulación de los mismos.

C) Los extractos concentrados pierden potencia mucho más rápidamente que los diluidos.

D) Deben conservarse entre 3-5º C pero no congelarse.

Respuesta Correcta: C

97. Respecto a los alérgenos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Son liposolubles.

B) En general poseen un punto isoeléctrico básico.

C) La mayoría son sustancias intrínsecamente tóxicas, lo cual aumenta su potencial alergénico.

D) Son proteínas o glicoproteínas de entre 3 (tamaño mínimo necesario para ser inmunogénicas) y 80 kDa
(tamaño máximo que les permite atravesar las membranas celulares).

Respuesta Correcta: D

98. Respecto a la estandarización de los extractos alergénicos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) El proceso de corregir las variaciones de los extractos de nueva fabricación y ajustarlos a una potencia final
adecuada en función de un extracto de referencia.

B) El diseño de pautas cluster de inmunoterapia que sean válidas universalmente.

C) La homogeneización entre extractos de diferentes compañías que permita la fabricación de genéricos y la
sustitución en las oficinas de farmacia.

D) Los extractos alergénicos no se pueden estandarizar, ya que se trata de productos biológicos con una alta
variabilidad intrínseca.

Respuesta Correcta: A

99. ¿Cuál de los siguientes métodos NO se utiliza en el proceso de estandarización in vitro de los extractos
alergénicos?

A) Determinación de perfil proteico/ antigénico mediante determinación del tamaño molecular de las proteínas
(SDS-PAGE) y su punto isoeléctrico (IEF).

B) Cromatografía.

C) Prueba cutánea en una población de pacientes sensibilizados al extracto que se está estudiando.

D) Perfil alergénico (inmunoblot con pool de sueros).
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Respuesta Correcta: C

100. Respecto a la sistema europeo de estandarización in vivo de los extractos alergénicos ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones es FALSA?

A) Consiste en realizar una prueba cutánea a un grupo de pacientes sensibilizados utilizando diferentes
concentraciones del extracto en estudio.

B) Se comienzan las pruebas cutáneas con la concentración más baja y se va aumentando progresivamente
hasta llegar al extracto puro o hasta que se produce una reacción sistémica.

C) Se emplean diluciones del orden de 10.

D) El tamaño de la pápula en comparación con la producida por un prick de histamina a 10 mg/ mL para
establecer la potencia relativa del extracto.

Respuesta Correcta: B

101. ¿Cuál de los siguientes procedimientos NO se realiza durante la fabricación de un extracto alergénico?

A) Obtención de la materia prima.

B) Homogeneización.

C) Extracción en solvente.

D) Vulcanización.

Respuesta Correcta: D

102. ¿Cuál de las siguientes NO es una modalidad de inmunoterapia con alérgenos utilizada en la práctica clínica de
la especialidad de Alergología?

A) Subcutánea.

B) Sublingual.

C) Intravesical.

D) Intradérmica.

Respuesta Correcta: C

103. ¿En cuál de las siguientes situaciones NO estaría indicada la inmunoterapia con alérgenos actualmente?

A) Rinitis moderada persistente por ácaros con escasa respuesta al tratamiento farmacológico.

B) Rinitis leve persistente y asma moderada bien controlada por sensibilización a epitelio de gato.

C) Asma ocupacional por isocianatos.
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D) Anafilaxia por alergia a veneno de abeja.

Respuesta Correcta: C

104. Según el documento de posicionamiento de la EAACI publicado en 2015 ¿ cuál de las siguientes se considera
una contraindicación ABSOLUTA para la administración de inmunoterapia?

A) Neoplasia maligna activa.

B) Uso de fármacos inmunosupresores.

C) Uso de betabloqueantes.

D) Enfermedad mental.

Respuesta Correcta: A

105. ¿Cuál de las siguientes condiciones NO es necesaria para la indicación de inmunoterapia con alérgenos a un
paciente?

A) Existencia de un extracto de calidad.

B) Paciente monosensibilizado.

C) Demostración de un mecanismo patogénico mediado por Ig E que justifique la clínica del paciente.

D) Correlación entre la clínica del paciente y los alérgenos que se van a incluir en la mezcla.

Respuesta Correcta: B

106. ¿Cuál de las siguientes NO es una pauta de administración de la inmunoterapia subcutánea con alérgenos
utilizada actualmente en la práctica clínica?

A) Pautas convencionales (entre tres y cuatro meses para alcanzar la dosis de mantenimiento).

B) Pauta cluster o agrupada (entre dos y cuatro semanas).

C) Pauta cautelosa (entre seis meses y un año).

D) Pauta rápida o rush (de uno a tres días).

Respuesta Correcta: C

107. Con respecto a las pautas rápidas o rush para la administración de la inmunoterapia con alérgenos ¿ cuál de las
siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Se administran varias dosis el mismo día con intervalos de 30 minutos.

B) Se pueden usar tanto en el ámbito hospitalario como en atención primaria.

C) El uso de extractos polimerizados de ácaros y pólenes condiciona un aumento en la incidencia de
reacciones adversas.
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D) No están indicadas para administrar inmunoterapia con venenos de himenópteros.

Respuesta Correcta: A

108. Con respecto a las pautas cluster o agrupadas para la administración de inmunoterapia con alérgenos ¿ cuál de
las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Se administran varias dosis el mismo día con intervalos de 30 minutos, con un periodo de una semana entre
diferentes sesiones.

B) Habitualmente se alcanza la dosis máxima en 2-4 visitas.

C) Se suele administrar un máximo de dos dosis por visita para una mejor tolerancia local.

D) Presentan un alto riesgo de reacciones sistémicas graves con respecto a las pautas convencionales.

Respuesta Correcta: D

109. ¿Cuáles de los siguientes recursos NO son necesarios para el adecuado funcionamiento de una unidad de
inmunoterapia?

A) Personal de enfermería entrenado en el manejo de la inmunoterapia.

B) Campana de flujo laminar para la preparación de los extractos alergénicos.

C) Material y fármacos para tratar las posibles reacciones adversas.

D) Supervisión directa por un médico especialista en alergología.

Respuesta Correcta: B

110. ¿Cuál de los siguientes es un factor de riesgo demostrado para la aparición de reacciones sistémicas graves
durante la administración de inmunoterapia con alérgenos?

A) La presencia de asma, independientemente de su gravedad o grado de control.

B) La aparición de reacciones locales previas aunque estas sean leves y esporádicas.

C) Los niveles elevados de triptasa sérica en pacientes alérgicos a venenos de himenópteros.

D) Pacientes en edad pediátrica.

Respuesta Correcta: C

111. ¿Cuál de las siguientes se considera una variable PRINCIPAL de eficacia en los ensayos clínicos de
inmunoterapia  con alérgenos, según la normativa de la EMA?

A) Cambios en parámetros inmunológicos de laboratorio.

B) Superioridad sobre el placebo en variables clínicas (presencia y gravedad de los síntomas y consumo de
medicación).
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C) Aumento del umbral de respuesta en las provocaciones órgano específicas.

D) Disminución del tamaño de las pruebas cutáneas.

Respuesta Correcta: B

112. Respecto a la monitorización de la eficacia de la inmunoterapia con alérgenos ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones es FALSA?

A) La respuesta clínica es el único método útil para establecer la eficacia de la inmunoterapia.

B) Se pueden utilizar cuestionarios de calidad de vida, escalas visuales analógicas, puntuación de síntomas y
entrevista clínica.

C) La elevación de Ig G con descenso de la Ig E específica frente al alérgeno ha demostrado una alta
correlación con la eficacia clínica de la inmunoterapia.

D) La prueba de exposición ambiental controlada es útil en la evaluación de la eficacia en ensayos clínicos.

Respuesta Correcta: C

113. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA respecto al seguimiento de la inmunoterapia con
alérgenos?

A) Se debería evaluar al paciente una vez al superar la fase de inicio del tratamiento y a los 5 años cuando
haya completado la inmunoterapia.

B) El seguimiento lo debe hacer atención primaria, que solo debe remitirnos de nuevo al paciente en caso de
reacción sistémica con la inmunoterapia.

C) Si un paciente no presenta beneficio clínico en el primer año de tratamiento debería suspenderse
definitivamente toda inmunoterapia, ya que se trata de un sujeto no respondedor.

D) Generalmente se acepta que el tratamiento debe mantenerse durante un periodo entre 3 y 5 años.

Respuesta Correcta: D

114. ¿Cuál de los siguientes anticuerpos monoclonales NO tiene indicación en el tratamiento del asma bronquial?

A) Dupilumab.

B) Adalimumab.

C) Mepolizumab.

D) Reslizumab.

Respuesta Correcta: B

115. ¿Cuál de las siguientes NO es una indicación del omalizumab según su ficha técnica?
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A) Asma alérgica en adultos, adolescentes y niños de 6 a 12 años.

B) Urticaria crónica espontánea.

C) Rinosinusitis crónica con poliposis nasal.

D) Como coadyuvante en la inmunoterapia oral con alimentos.

Respuesta Correcta: D

116. Con respecto al omalizumab  ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Es un anticuerpo monoclonal quimérico de clase Ig G4.

B) Puede producir de forma paradójica la degranulación de mastocitos y basófilos por unión a la Ig E fijada en
la superficie de las células.

C) Actúa disminuyendo los niveles de Ig E libre en la sangre y los espacios intersticiales, lo que disminuye la
expresión del receptor Fc épsilon RI en mastocitos y basófilos.

D) Se administra por vía endovenosa.

Respuesta Correcta: C

117. ¿Cuál de las siguientes es una contraindicación para el uso de omalizumab?

A) Hipersensibilidad demostrada al principio activo o a alguno de sus excipientes.

B) Embarazo.

C) Residir en zonas de alta prevalencia de infecciones por helmintos.

D) Síndrome de activación mastocitaria.

Respuesta Correcta: A

118. ¿Cuál de los siguientes anticuerpos monoclonales para el tratamiento del asma NO actúa bloqueando la
interleucina 5 y/ o su receptor?

A) Reslizumab.

B) Dupilumab.

C) Mepolizumab.

D) Benralizumab.

Respuesta Correcta: B

119. Con respecto al omalizumab existe abundante bibliografía sobre su uso para indicaciones fuera de ficha técnica,
¿en cuál de las siguientes situaciones NO se ha publicado experiencia sobre el uso de omalizumab?
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A) Desensibilización con medicamentos.

B) Dermatitis atópica.

C) FPIES (food protein induced entercolitis syndrome).

D) Inmunoterapia oral con alimentos.

Respuesta Correcta: C

120. ¿Cuál de los siguientes anticuerpos monoclonales tiene indicación en el tratamiento del angioedema hereditario?

A) Ustekinumab.

B) Lanadelumab.

C) Ocrelizumab.

D) Alemtuzumab.

Respuesta Correcta: B

121. Con respecto a la dosificación del omalizumab ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) La dosis y la frecuencia de administración para el tratamiento del asma y la poliposis nasal se determinan a
partir del peso corporal del paciente y los niveles de Ig E total sérica.

B) La dosis máxima recomendada es de 600 mg cada 2 semanas.

C) En la urticaria crónica espontánea se recomiendan 300 mg cada 4 semanas.

D) En pacientes con insuficiencia renal debe ajustarse la dosis en función del filtrado glomerular.

Respuesta Correcta: D

122. Con respecto a la nomenclatura de los anticuerpos monoclonales ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) La terminación "umab" indica que se trata de un anticuerpo totalmente humanizado.

B) La terminación "zumab" es propia de los anticuerpos quiméricos (25% de origen murino).

C) La terminación "ximab" es propia de los anticuerpos humanizados que conservan una pequeña fracción de
origen murino en su Fab.

D) La sílaba li o l en la porción central del nombre indica que es un anticuerpo monoclonal para el tratamiento
de enfermedades neoplásicas.

Respuesta Correcta: A

123. ¿Cuál de las siguientes indicaciones NO se refleja actualmente en la ficha técnica del mepolizumab?
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A) Asma eosinofílica.

B) Síndrome hipereosinofílico.

C) Esofagitis eosinofílica.

D) Rinosinusitis crónica con poliposis nasosinusal.

Respuesta Correcta: C

124. Con respecto al reslizumab ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Está indicado en el tratamiento del asma grave eosinofílica en pacientes adultos.

B) Se administra por vía subcutánea.

C) El ajuste de dosis se realiza en función del peso del paciente.

D) No precisa ajuste de dosis en insuficiencia hepática, renal ni pacientes de edad avanzada.

Respuesta Correcta: B

125. Con respecto al dupilumab ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Es un anticuerpo quimérico.

B) Está dirigido contra la IL13 circulante.

C) Está indicado en el tratamiento de la esofagitis eosinofílica.

D) No tiene indicación en niños por debajo de 12 años.

Respuesta Correcta: C

126. Según la Organización Mundial de la Salud, se define reacción adversa medicamentosa como:

A) Cualquier reacción a un fármaco que esté mediada por mecanismo inmunoalérgico, bien sea por Ig E u
otros.

B) Efecto perjudicial y no intencionado que ocurre tras administrar un fármaco para diagnóstico, tratamiento o
profilaxis a las dosis empleadas habitualmente en humanos.

C) Reacción adversa que ocurre tras administración de un fármaco por sobredosificación y/ o toxicidad,
incluyendo la negligencia médica y el intento de autolisis.

D) Cualquier efecto adverso referido por el paciente, incluyendo el efecto nocebo.

Respuesta Correcta: B

127. ¿Cuál de las siguientes características NO es propia de las reacciones alérgicas a fármacos?

A) Son específicas del fármaco inductor.
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B) Remiten al suspender el fármaco.

C) Son dependientes de la dosis.

D) Son reproducibles al reintroducir el fármaco.

Respuesta Correcta: C

128. ¿Cuál de los siguientes NO está entre los mecanismos fisiopatológicos de las reacciones de hipersensibilidad a
medicamentos?

A) Sensibilización mediada por Ig E.

B) Activación directa de los receptores MRGPX2 en el mastocito.

C) Estimulación de eje hipofisario-suprarreanal.

D) Inhibición de la ciclooxigenasa.

Respuesta Correcta: C

129. Con respecto a la fisiopatogenia de las reacciones de hipersensibilidad a medicamentos y la hipótesis p-i
(interacción farmacológica con receptores inmunes) ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) El concepto p-i  postula que algunos fármacos se unen directamente al receptor de la célula T (TCR) o al
complejo HLA, provocando consecuencias funcionales que llevan a la activación de las células T.

B) Es un mecanismo implicado en las reacciones de hipersensibilidad tardía.

C) Está condicionado por factores genéticos del huésped.

D) El fármaco actúa como un hapteno, siendo necesaria su unión covalente con proteínas plasmáticas para
para conferirle inmunogenicidad.

Respuesta Correcta: D

130. ¿Cuál de las siguientes entidades clínicas causadas por hipersensibilidad a medicamentos NO es una reacción
tardía?

A) EREA(enfermedad respiratoria exacerbada por AINEs).

B) Exantema maculopapular.

C) Pustulosis exantemática generalizada.

D) Exantema fijo medicamentoso.

Respuesta Correcta: A

131. Con respecto al consenso internacional sobre alergia a medicamentos (ICON) ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones FALSA?
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A) Las reacciones de hipersensibilidad a medicamentos se clasifican desde el punto de vista clínico como
inmediatas y tardías.

B) Las reacciones de hipersensibilidad a medicamentos se clasifican por su mecanismo fisiopatogénico como
alérgicas y no alérgicas.

C) En los casos de anafilaxia demostrada por un medicamento debería repetirse el estudio trascurridos 5-10
años, ya que la sensibilización suele desaparecer con el tiempo.

D) El estudio de alergia a medicamentos debería realizarse al menos 4-6 semanas después de la completa
resolución de los síntomas de la reacción.

Respuesta Correcta: C

132. Con respecto al efecto nocebo ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Es el opuesto al efecto placebo.

B) El género femenino, mayor edad y ausencia de atopia son factores de riesgo para desarrollarlo.

C) Algunos de los síntomas más comunes son el prurito, dolor, disnea, fatiga y síntomas gastrointestinales.

D) Nunca se observan signos objetivables como urticaria o cambios en las constantes vitales.

Respuesta Correcta: D

133. Con respecto a las manifestaciones cutáneas de la alergia a medicamentos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones
es VERDADERA?

A) La mayoría de las urticarias agudas están causadas por alergia a fármacos.

B) La pustulosis exantemática aguda generalizada se caracteriza la aparición de pústulas estériles y puede
acompañarse de fiebre y neutrofilia.

C) El síndrome de Steven-Jonhson y la necrólisis epidérmica tóxica se caracterizan histológicamente por
necrosis y formación de ampollas sólo en la epidermis superficial con inmunofluorescencia positiva
(depósitos de complemento e Ig A).

D) Las lesiones cutáneas del DRESS o síndrome de hipersensibilidad son patognomónicas.

Respuesta Correcta: B

134. Con respecto al síndrome de hipersensibilidad o DRESS (drug reacción with eosinophilia and systemic
symptoms) ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Durante la fase aguda están contraindicados los corticoides sistémicos, ya que no han demostrado eficacia y
pueden aumentar el riesgo de infecciones.

B) Los fármacos implicados con más frecuencia son los anticonvulsivantes, alopurinol, sulfonamidas,
minociclina y vancomicina.

C) Los síntomas empiezan habitualmente entre 2 y 8 semanas tras el inicio del tratamiento con el fármaco
causal.
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D) Los síntomas sistémicos más comunes son la fiebre, eosinofilia, afectación hepática y linfoadenopatía.

Respuesta Correcta: A

135. ¿Cuál de los siguientes métodos se recomienda para el diagnóstico in vitro de las reacciones de hipersensibilidad
tardías a medicamentos?

A) Determinación de triptasa sérica durante la reacción.

B) Test de activación de basófilos.

C) Test de trasformación linfocitaria.

D) Determinación de Ig E específica frente al fármaco por método ELIZA.

Respuesta Correcta: C

136. ¿Cuál de los siguientes métodos NO se utiliza habitualmente en el estudio de las reacciones de hipersensibilidad
a medicamentos?

A) Test de activación de basófilos.

B) Anamnesis.

C) Estudio de subpoblaciones linfocitarias.

D) Pruebas epicutáneas.

Respuesta Correcta: C

137. Con respecto a la epidemiología de las reacciones de adversas a medicamentos ¿ cuál de las siguientes es
VERDADERA?

A) Las reacciones de hipersensibilidad constituyen solo una pequeña parte de todas las reacciones adversas a
medicamentos.

B) La mayoría de las reacciones adversas a medicamentos son impredecibles e independientes de la dosis.

C) Las reacciones adversas a fármacos en pacientes hospitalizados no suelen generar un gran aumento de la
morbilidad, ya que se identifican y tratan rápidamente.

D) La gran mayoría de pacientes atendidos en los servicios de urgencias por una anafilaxia de causa
medicamentosa son apropiadamente tratados con adrenalina.

Respuesta Correcta: A

138. Con respecto a la prueba de provocación controlada con medicamentos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
FALSA?

A) Se considera el gold standard en el diagnóstico de la alergia a medicamentos.

B) Siempre que sea posible debería ser precedido por la realización de las pruebas cutáneas, especialmente
en reacciones inmediatas.
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C) Está contraindicada en el estudio de las reacciones tardías graves.

D) La provocación graduada en múltiples pasos con incremento cauteloso de la dosis ha demostrado ser más
segura que la provocación en uno o dos pasos.

Respuesta Correcta: D

139. Con respecto a la fisiopatología de la alergia a AINEs ¿ cuál de las siguientes es FALSA?

A) La inhibición de la ciclooxigenasa por parte de los AINEs bloquea la producción de prostaglandina E2,
desviando el metabolismo hacia la producción de leucotrienos proinflamatorios, que inducen síntomas en los
individuos susceptibles.

B) La alergia selectiva a AINEs está producida por una sensibilización mediada por Ig E.

C) Los AINEs son moléculas de pequeño tamaño que precisan unirse a proteínas para activar a las células Th
2.

D) Las reacciones cutáneas tardías graves a AINEs son reacciones no selectivas, mediadas por el mecanismo
de inhibición de la ciclooxigenasa.

Respuesta Correcta: D

140. ¿Cuál de los siguientes AINEs pertenece a la familia de los aril-acéticos?

A) Naproxeno.

B) Diclofenaco.

C) Sulindac.

D) Propifenazona.

Respuesta Correcta: B

141. Las siguientes entidades clínicas están causadas por alergia NO selectiva a AINEs salvo una ¿de cuál se trata?

A) Enfermedad respiratoria exacerbada por AINEs.

B) Urticaria crónica exacerbada por AINEs.

C) Anafilaxia por alergia alimentaria inducida por AINEs (cofactor).

D) Síndrome de Steven-Johnson.

Respuesta Correcta: D

142. ¿En cuál de las siguientes situaciones NO estaría indicada la desensibilización con aspirina?

A) Tratamiento de la enfermedad respiratoria exacerbada por AINEs con poliposis nasosinusal.
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B) Enfermedad coronaria aguda subsidiaria de colocación de stent en paciente alérgico a AINEs.

C) Tratamiento de la urticaria crónica espontánea exacerbada por AINEs.

D) Gestante alérgica a AINEs con antecedente de preeclampsia en embarazo previo que precisa aspirina como
profilaxis.

Respuesta Correcta: C

143. ¿Cuál de los siguientes fármacos NO se ha utilizado como premedicación para la desensibilización con aspirina?

A) Montelukast.

B) Adrenalina.

C) Omalizumab.

D) Antihistamínicos.

Respuesta Correcta: B

144. Con respecto al diagnóstico de la enfermedad respiratoria exacerbada por AINEs (EREA) ¿ cuál de las siguientes
pruebas diagnósticas NO está indicada?

A) Pruebas cutáneas.

B) Test de provocación nasal.

C) Provocación oral controlada.

D) Provocación bronquial.

Respuesta Correcta: A

145. Con respecto a la alergia al metamizol (dipirona) ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) No pertenece a la familia de los AINEs, por lo que puede ser administrado con seguridad a los  pacientes
con alergia no selectiva a AINEs.

B) Puede producir tanto anafilaxia por sensibilización selectiva como síntomas cutáneos y/ o respiratorios no
selectivos o reacciones de hipersensibilidad tardías.

C) Las pruebas cutáneas y epicutáneas no han mostrado utilidad en el diagnóstico.

D) El test de activación de basófilos no ha mostrado utilidad en el diagnóstico.

Respuesta Correcta: B

146. Con respecto de la clasificación de las reacciones de hipersensibilidad a los AINEs ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones es FALSA?
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A) Se dividen en selectivas y no selectivas.

B) Las reacciones tardías graves por AINEs se consideran habitualmente selectivas.

C) Las reacciones no selectivas pueden ser cutáneas, respiratorias o mixtas.

D) Las reacciones inducidas por AINEs (cofactores) en pacientes alérgicos a alimentos se encuadran en el
grupo de las reacciones selectivas.

Respuesta Correcta: D

147. Con respecto a la clasificación de los AINEs por su estructura química ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) El grupo del ácido indolacético incluye al diclofenaco, aceclofenaco y sulindac.

B) Los oxicams (meloxicam y piroxicam) pertenecen al grupo de los inhibidores selectivos de la COX2.

C) El tramadol no es un AINE, por lo que está fuera de esta clasificación.

D) El grupo de las pirazolonas incluye a la dipirona, nabumetona y acetaminofeno entre otros.

Respuesta Correcta: C

148. Con respecto al test de provocación oral con aspirina ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Está contraindicada si existe enfermedad respiratoria grave o mal controlada.

B) Los inhibidores de los leucotrienos deberían retirarse al menos una semana antes de la prueba.

C) No es necesario retirar los fármacos biológicos antes de la prueba.

D) Es una prueba de riesgo y debería realizarse siempre en medio hospitalario y por personal entrenado con
experiencia en el manejo de reacciones.

Respuesta Correcta: C

149. Con respecto a la desensibilización con aspirina en pacientes con enfermedad coronaria aguda ¿ cuál de las
siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Se recomienda esperar al menos 2-3 semanas tras el evento isquémico agudo para realizar el
procedimiento con seguridad.

B) La dosis necesaria para producir una antiagregación plaquetaria eficaz es de 81 mg.

C) En la actualidad no suele estar indicada, ya que se dispone de alternativas más seguras como el clopidogrel.

D) El exantema fijo medicamentoso es una contraindicación para la realización de una desensibilización con
aspirina.

Respuesta Correcta: B
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150. Con respecto a la alergia a AINEs en pacientes con anafilaxia por ingestión de ácaros ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones es FALSA?

A) Los AINEs actúan como cofactor induciendo reacción solo cuando el paciente los toma junto con un
alimento elaborado con harina contaminada con ácaros.

B) La clínica más frecuente es el angioedema periorbital aislado.

C) Es más frecuente en climas tropicales y subtropicales.

D) Afecta a pacientes atópicos de todas las edades sin predominio de género.

Respuesta Correcta: A

151. Con respecto a la alergia a AINEs en población pediátrica ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) El angioedema periorbital aiaslado es especialmente frecuente entre escolares, adolescentes y adultos
jóvenes.

B) La enfermedad respiratoria exacerbada por AINEs (EREA) clásica es menos frecuente que en adultos y en
ocasiones puede manifestarse sólo como rinitis.

C) Las reacciones anafilácticas son menos frecuentes que en los adultos.

D) Los AINEs son junto con los betalatámicos la principal causa de reacciones de hipersensibilidad a
medicamentos en los niños.

Respuesta Correcta: C

152. Con respecto al diagnóstico de la alergia a betalactámicos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) La historia clínica posee una alta sensibilidad y valor predictivo positivo.

B) Las pruebas epicutáneas y la intradermorreacción con lectura tardía están indicadas en el diagnóstico de la
las reacciones tardías.

C) El test de provocación oral controlada en pacientes con sospecha de alergia a penicilinas es una prueba de
alto riesgo que solo debería realizarse en casos excepcionales.

D) Actualmente no hay disponibles en Europa reactivos para la realización de pruebas cutáneas con
determinantes mayores y menores de penicilina.

Respuesta Correcta: B

153. ¿Cuál de las siguientes sustancias está considerada un determinante menor de la penicilina?

A) Bencilpeniloato de sodio.

B) Bencil-peniciloil-poli-L-lisina.

C) Amoxicilina.
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D) Ácido clavulánico.

Respuesta Correcta: A

154. Con respecto a la reactividad cruzada entre betalactámicos ¿ cuál de los siguientes fármacos debería evitarse en
un paciente alérgico al aztreonam?

A) Todos los beta lactámicos.

B) Imipenem.

C) Ceftazidima.

D) Cefazolina.

Respuesta Correcta: C

155. Con respecto a las pruebas cutáneas para el diagnóstico de la alergia a betalactámicos ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones es FALSA?

A) En el caso de una reacción inmediata debería dejarse un intervalo de al menos 3-6 semanas antes de
realizar el estudio.

B) El prick test debe realizarse preferentemente con soluciones inyectables estériles.

C) Se recomienda realizar pruebas cutáneas con determinantes mayores y menores (si están disponibles),
bencilpenicilina, amoxicilina y cualquier otro betalactámico sospechoso.

D) Si han pasado más de 10 años desde la reacción hasta el momento del estudio las pruebas cutáneas
carecen de validez y no se recomienda su realización.

Respuesta Correcta: D

156. ¿Cuál de las siguientes cefalosporinas es de tercera generación?

A) Ceftriaxona.

B) Cefuroxima.

C) Cefazolina.

D) Cefoxitima.

Respuesta Correcta: A

157. Con respecto a la desensibilización con betalactámicos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Los protocolos endovenosos similares a los utilizados en la desensibilización a citostáticos han demostrado
ser seguros y eficaces para penicilina y otros betalactámicos.

B) Actualmente la vía más utilizada es la intramuscular.
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C) Si es preciso se puede realizar en población de riesgo como embarazadas o trasplantados de pulmón.

D) El efecto de la desensibilización es temporal, manteniéndose durante dos intervalos de administración del
fármaco.

Respuesta Correcta: B

158. Con respecto al estudio in vitro de las reacciones de hipersensibilidad a betalactámicos ¿ cuál de las siguientes
afirmaciones es VERDADERA?

A) A diferencia de las pruebas cutáneas, la sensibilidad de los test in vitro se mantiene constante en el tiempo.

B) El ImmunoCAP es una excelente herramienta para el diagnóstico de la alergia a betalactámicos ya que
posee alta sensibilidad y especificidad y está disponible para una amplia gama de fármacos.

C) El test de activación de basófilos puede ser útil en la práctica clínica pero existe un porcentaje de pacientes
no respondedores.

D) El test de trasformación linfocitaria se utiliza habitualmente para el estudio de reacciones inmediatas.

Respuesta Correcta: C

159. Según el documento de posicionamiento de la EAACI de 2020 sobre el diagnóstico de la alergia a betalactámicos
¿ cuál de los siguientes signos y síntomas NO se considera una señal de alarma en la evaluación de un
pacientes que presenta una reacción adversa durante el tratamiento con betalactámicos?

A) Cefalea.

B) Fiebre superior a 38.5º.

C) Inyección conjuntival.

D) Hipocomplementemia.

Respuesta Correcta: A

160. Según el documento de posicionamiento de la EAACI de 2020 sobre el diagnóstico de la alergia a betalactámicos
¿en cuál de las siguientes situaciones se consideraría a un paciente de alto riesgo previamente a la realización
del estudio?

A) Paciente pediátrico.

B) Reacción mal caracterizada y/ o con cronología imprecisa.

C) Antecedentes de atopia.

D) Mujer embarazada.

Respuesta Correcta: D

161. Según las recomendaciones del documento de posicionamiento de la EAACI de 2020 sobre el diagnóstico de la
alergia a betalactámicos, en un centro sin disponibilidad de alergólogo ¿ cuál sería
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la opción más adecuada para un paciente con antecedentes de reacción inmediata con amoxicilina y  clasificado
como de alto riesgo?

A) Desensibilización realizada por el personal de la UVI o planta según cualquiera de los protocolos existentes
en la literatura.

B) Administración cautelosa de piperacilina/ tazobactam o ampicilina.

C) Administración cautelosa de aztreonam o carbapemenes.

D) Realizar prueba intradérmica con amoxicilina por el personal de planta o UVI y si es negativa usar cualquier
betalactámico sin precauciones especiales.

Respuesta Correcta: C

162. Con respecto a la alergia a carbapenemes ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Pueden usarse con total tranquilidad, ya que no han sido descritas reacciones alérgicas con los mismos.

B) Existe abundante evidencia que apoya la existencia de un alto grado de reactividad cruzada entre todos los
fármacos del grupo y con otros betalactámicos.

C) El aztreonam y el tazobactam son miembros de esta familia.

D) La reactividad cruzada con cefalosporinas y penicilinas parece ser muy baja.

Respuesta Correcta: D

163. Con respecto a la epidemiología de la alergia a betalactámicos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) Las reacciones alérgicas a betalactámicos son la causa más frecuente de reacciones adversas a fármacos
mediada por un mecanismo inmunológico específico.

B) El fármaco más frecuentemente implicado en la actualidad en España es la bencilpenicilina.

C) Las reacciones adversas a betalactámicos han disminuido de manera significativa en los últimos años.

D) La mayoría de los exantemas ocurridos en la infancia en el contexto de un tratamiento con betalactámicos
están causados por sensibilización mediada por Ig E.

Respuesta Correcta: A

164. Con respecto a la fisiopatogenia de la alergia mediada por Ig E a penicilina ¿ cuál de las siguientes afirmaciones
es FALSA?

A) Actúa como un hapteno, siendo necesaria la unión a la albúmina y otras proteínas séricas.

B) El anillo betalactámico es intrínsecamente reactivo, sin necesidad de metabolización previa.

C) El conjugado hapteno-proteína es procesado por las células presentadoras de antígeno y presentado a las
células T.
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D) El anillo betalactámico es el determinante antigénico principal en la alergia a amoxicilina.

Respuesta Correcta: D

165. Según el artículo 19 bis de la Ley 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la Violencia de Género, ¿qué
tipo de atención sanitaria se garantiza a las mujeres víctimas de violencia de género y a sus hijos e hijas?

A) Atención sanitaria básica.

B) Atención sanitaria con especial atención psicológica y psiquiátrica, así como seguimiento de su estado de
salud hasta su total recuperación.

C) Atención sanitaria solo para las secuelas físicas de la violencia.

D) Atención sanitaria especializada en enfermedades crónicas.

Respuesta Correcta: B

166. ¿En qué áreas busca principalmente lograr la igualdad de trato y oportunidades entre mujeres y hombres la Ley
Orgánica 3/2007?

A) En todos los ámbitos de la vida, incluyendo el laboral, el sanitario y el comunitario.

B) En todos los ámbitos de la vida, incluyendo lo político, civil, laboral, económico, social y cultural.

C) En todos los ámbitos de la vida, incluyendo lo político, civil, laboral, económico, social y sanitario.

D) En todos los ámbitos de la vida, incluyendo la afectividad, los tratamientos psicológicos, las adaptaciones
laborales y el acceso a la cultura.

Respuesta Correcta: B

167. De los siguientes principios rectores cual NO se contempla en la ley Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección
Integral contra la Violencia de Género:

A) Consagrar derechos de las personas víctimas de violencia de género, exigibles ante las Administraciones
Públicas, y así asegurar un acceso rápido, transparente y eficaz a los servicios establecidos al efecto.

B) Garantizar derechos económicos para las mujeres víctimas de violencia de género, con el fin de facilitar su
integración social.

C) Fortalecer el marco penal y procesal vigente para asegurar una protección integral, desde las instancias
jurisdiccionales, a las víctimas de violencia de género.

D) Promover la colaboración y participación de las entidades, asociaciones y organizaciones que desde la
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sociedad civil actúan contra la violencia de género.

Respuesta Correcta: A

168. ¿A quién debe estar dirigido el Plan Estatal de Sensibilización y Prevención de la Violencia de Género con
carácter permanente, conforme a la ley Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la Violencia
de Género?

A) Debe estar dirigido a mujeres.

B) Debe estar dirigido tanto a las mujeres como a sus hijas e hijos.

C) Debe estar dirigido tanto a hombres como a mujeres.

D) Debe estar dirigido a las personas.

Respuesta Correcta: C

169. ¿Por qué órgano debe estar controlado el Plan Estatal de Sensibilización y Prevención de la Violencia de Género
con carácter permanente, conforme a la ley Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la
Violencia de Género?

A) Por una Comisión de amplia participación.

B) Por un Comité de expertas.

C) Por una Comisión de diez personas.

D) Por una Comisión de mujeres.

Respuesta Correcta: A

170. ¿Qué servicios se deben reforzar hasta la consecución de los mínimos exigidos por los objetivos de la ley
Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la Violencia de Género?

A) Se deben reforzar los centros sanitarios, de atención ciudadana, de emergencia policial, de apoyo y de
recuperación integral de la mujer.

B) Se deben reforzar los servicios comunitarios, de atención telefónica, de emergencia sanitaria, de apoyo
emocional y de recuperación integral.

C) Se deben reforzar los servicios sociales autonómicos, de atención, de emergencia, de apoyo y de
recuperación integral.
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D) Se deben reforzar los servicios sociales de información, de atención, de emergencia, de apoyo y de
recuperación integral.

Respuesta Correcta: D

171. ¿Cuál es el principal objetivo de la Ley Orgánica 3/2007 para la igualdad efectiva de mujeres y hombres?

A) Garantizar que las mujeres tengan más derechos que los hombres.

B) Alcanzar la igualdad de trato y oportunidades entre mujeres y hombres, eliminando cualquier forma de
discriminación hacia las mujeres en todos los ámbitos de la vida.

C) Fomentar la discriminación positiva a favor de las mujeres en el ámbito laboral.

D) Limitar los derechos de los hombres para equilibrar la igualdad.

Respuesta Correcta: B

172. ¿Cuál es uno de los derechos que tendrá la funcionaria víctima de violencia de género?

A) Acceso a programas de rehabilitación para agresores.

B) Reducción o reordenación de su tiempo de trabajo.

C) Asignación de un salario adicional.

D) Derecho a ocupar un cargo de mayor responsabilidad.

Respuesta Correcta: B

173. En relación con la formación de profesionales que intervienen en situaciones de violencia de género, ¿ cuál es
uno de los elementos clave que debe contener el Plan Estatal de Sensibilización y Prevención de la Violencia de
Género según la Ley 1/2004 de Medidas de Protección Integral contra la Violencia de Género?

A) La inclusión de un programa de formación continua y reciclaje.

B) La participación activa de las víctimas en el diseño de los programas de formación.

C) La creación de una Comisión para supervisar la ejecución del programa de formación.

D) La promoción de la capacitación en primeros auxilios para situaciones de violencia de género.

Respuesta Correcta: A

174. ¿Cómo deben ser realizadas las campañas de información y sensibilización contra la violencia de género, según
la Ley 1/2004 de Medidas de Protección Integral contra la Violencia de Género, para garantizar el acceso a las
mismas de las personas con discapacidad?
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A) Las campañas deben ser adaptadas a los distintos tipos de discapacidad.

B) Las campañas deben estar disponibles en formatos digitales accesibles.

C) Las campañas deben contar con intérpretes de lenguaje de signos.

D) Las campañas deben ser traducidas a múltiples idiomas.

Respuesta Correcta: B

175. Según la Ley 1/2004 de Medidas de Protección Integral contra la Violencia de Género, ¿qué aspecto es
fundamental para el programa de formación complementaria y reciclaje de los profesionales que intervienen en
situaciones de violencia de género?

A) La actualización constante de los protocolos de actuación.

B) La participación exclusiva de profesionales con experiencia previa en casos de violencia de género.

C) La inclusión de perspectiva de género en todos los ámbitos de formación.

D) La realización de evaluaciones de desempeño semestrales.

Respuesta Correcta: C

176. ¿Quiénes están sujetos a las obligaciones establecidas en la Ley Orgánica 3/2007 para la igualdad efectiva de
mujeres y hombres en los términos de su ámbito de aplicación?

A) Únicamente las personas físicas que sean ciudadanas españolas.

B) Toda persona, ya sea física o jurídica, que actúe en el territorio español, independientemente de su
nacionalidad, domicilio o residencia.

C) Solo las instituciones gubernamentales en territorio español.

D) Las personas físicas o jurídicas con nacionalidad española y domicilio en territorio español.

Respuesta Correcta: B

177. ¿Cómo se considerarán las ausencias al trabajo motivadas por la situación física o psicológica derivada de la
violencia de género sufrida por una mujer funcionaria?

A) Se considerarán faltas injustificadas.

B) Se considerarán faltas justificadas en los términos que determine su legislación específica.

C) Se considerarán faltas graves.

D) Se considerarán faltas leves.
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Respuesta Correcta: B

178. De conformidad con el decreto 13/2006, de 8 de febrero, por el que se regulan las manifestaciones anticipadas
de voluntad en el ámbito sanitario y la creación de su correspondiente Registro, ¿Cuál de las siguientes
afirmaciones es incorrecta?

A) Mediante la manifestación anticipada de voluntad una persona mayor de edad y capaz deja constancia en
un documento escrito de las instrucciones emitidas libremente sobre los cuidados y el tratamiento de su
salud.

B) La manifestación anticipada de voluntad eficaz prevalecerá sobre la opinión e indicaciones de terceras
personas.

C) La sustitución de una manifestación anticipada de voluntad revocará las anteriores en su totalidad.

D) La manifestación anticipada de voluntad nunca podrá ser modificada, sustituida o revocada.

Respuesta Correcta: D

179. ¿Qué describe la manifestación anticipada de voluntad?

A) Instrucciones sobre la administración de bienes.

B) Instrucciones sobre la educación de los hijos.

C) Instrucciones emitidas libremente sobre los cuidados y el tratamiento de su salud o, una vez fallecida, el
destino de su cuerpo y de sus órganos o tejidos.

D) Instrucciones sobre la herencia física e inmobiliaria, de las personas mayores de edad.

Respuesta Correcta: C

180. ¿Cuáles de los siguientes es un deber de los pacientes y usuarios del sistema canario de salud?

A) Deber de facilitar los datos sobre su estado físico o su salud, salvaguardando su identidad y aquella
información que no deba ser desvelada.

B) Deber, como paciente, de observancia del tratamiento prescrito en cualquier circunstancia.

C) Deber de cumplimiento de las prescripciones y órdenes sanitarias conforme a lo establecido legalmente.

D) Deber de tolerancia, colaboración y resignación ante la lucha contra las amenazas a la salud pública.

Respuesta Correcta: C

181. ¿Cuáles son los requisitos formales que debe reunir todo documento de manifestación anticipada de voluntad?
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A) Datos de identificación y lugar de trabajo de la persona otorgante.

B) Datos de identificación, número de tarjeta sanitaria, declaración expresa y firmas de personas involucradas.

C) Datos de identificación, número de tarjeta sanitaria, y lugar y fecha de nacimiento.

D) Datos de identificación, número de tarjeta sanitaria, y firma de la persona otorgante y de los testigos

Respuesta Correcta: B

182. Según la Orden de 28 de febrero de 2005, por la que se aprueba la Carta de los Derechos y de los Deberes de
los Pacientes y Usuarios Sanitarios, señala cuál es la enumeración de derechos correcta:

A) El derecho a la libre elección de médico general, pediatra hasta la edad de trece años inclusive,
tocoginecólogo y psiquiatra, de entre los que presten sus servicios en la Zona Básica de Salud o en el
municipio de su lugar de residencia.

B) El derecho a la libre elección de médico general, pediatra hasta la edad de doce años inclusive,
tocoginecólogo y psiquiatra, de entre los que presten sus servicios en la Zona Básica de Salud o en el
municipio de su lugar de residencia.

C) El derecho a la libre elección de médico general, pediatra hasta la edad de catorce años inclusive,
tocoginecólogo y psiquiatra, de entre los que presten sus servicios en la Zona Básica de Salud o en el
municipio de su lugar de residencia.

D) El derecho a la libre elección de médico general, pediatra hasta la edad de dieciséis años inclusive,
tocoginecólogo y psiquiatra, de entre los que presten sus servicios en la Zona Básica de Salud o en el
municipio de su lugar de residencia.

Respuesta Correcta: C

183. De conformidad con el decreto 13/2006, de 8 de febrero, por el que se regulan las manifestaciones anticipadas
de voluntad en el ámbito sanitario y la creación de su correspondiente Registro, ¿Cuál de las siguientes
afirmaciones es incorrecta?

A) Mediante la manifestación anticipada de voluntad una persona mayor de edad y capaz deja constancia en
un documento escrito de las instrucciones emitidas libremente sobre los cuidados y el tratamiento de su
salud o, una vez fallecida, el destino de su cuerpo y de sus órganos o tejidos, que deberán tenerse en
cuenta cuando se encuentre en una situación cuyas circunstancias no le permitan expresar su voluntad de
manera libre, personal, actual, consciente e informada.

B) El Registro de Manifestaciones Anticipadas de Voluntad en el ámbito sanitario es único para toda la
Comunidad Autónoma de Canarias, sin perjuicio de su gestión descentralizada.

C) La sustitución de una manifestación anticipada de voluntad revocará las anteriores en su totalidad.
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D) El Registro de Manifestaciones Anticipadas de Voluntad en el ámbito sanitario tiene carácter administrativo,
privado y oneroso.

Respuesta Correcta: D

184. De conformidad con el decreto 13/2006, de 8 de febrero, por el que se regulan las manifestaciones anticipadas
de voluntad en el ámbito sanitario y la creación de su correspondiente Registro, ¿Cuál de las siguientes
afirmaciones es correcta?

A) El Registro de Manifestaciones Anticipadas de Voluntad en el ámbito sanitario, está adscrito a la Consejería
competente en materia de educación.

B) No se tendrán en cuenta las manifestaciones anticipadas de voluntad que vulneren el ordenamiento jurídico,
la lex artis o no se correspondan exactamente con el supuesto de hecho que se hubiera previsto al
otorgarlas.

C) La inscripción en el Registro es obligatoria respecto de las manifestaciones anticipadas de voluntad
otorgadas ante notario.

D) Las manifestaciones anticipadas de voluntad otorgadas ante testigos tendrán plena eficacia y serán
vinculantes para el Sistema Canario de la Salud, aunque no se inscriban en el Registro de Manifestaciones
Anticipadas de Voluntad en el ámbito sanitario.

Respuesta Correcta: B

185. Es un derecho específico de los enfermos mentales, conforme a la Orden de 28 de febrero de 2005, por la que se
aprueba la Carta de los Derechos y de los Deberes de los Pacientes y Usuarios Sanitarios:

A) El derecho a participar en las actividades sanitarias, a través de las instituciones comunitarias en los
términos establecidos por la Ley.

B) El derecho a la asistencia jurídica y el seguro de responsabilidad civil.

C) El derecho a manifestar por escrito sus instrucciones previas sobre los cuidados y tratamiento de su salud o,
en caso de fallecimiento, el destino de su cuerpo y órganos.

D) El derecho a una segunda opinión facultativa de médicos en plantilla de centros concertados.

Respuesta Correcta: C

186. La Orden de 28 de febrero de 2005, por la que se aprueba la Carta de los Derechos y de los Deberes de los
Pacientes y Usuarios Sanitarios y se regula su difusión establece como uno de los derechos de los pacientes y
usuarios:
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A) El derecho al respeto de su personalidad, dignidad humana e intimidad, a la autonomía de su voluntad y a la
no discriminación.

B) El derecho a participar en actividades de índole médica y administrativa.

C) El derecho a la protección de sus legítimos intereses económicos y sociales; en particular frente a las
prácticas comerciales desleales y la inclusión de cláusulas abusivas en los contratos.

D) El derecho al cumplimiento de las prescripciones y órdenes sanitarias conforme a lo establecido legalmente.

Respuesta Correcta: A

187. ¿Cuáles de los siguientes no es un derecho de los usuarios del sistema canario de salud?

A) El derecho al respeto de su personalidad, dignidad humana e intimidad, a la autonomía de su voluntad y a la
no discriminación.

B) El derecho a la confidencialidad de toda la información relacionada con su proceso y estancia en cualquier
Centro Sanitario de Canarias.

C) El derecho a la promoción y educación para la salud.

D) El derecho a las prestaciones y servicios de salud, conforme a los recursos disponibles en el sistema
europeo de salud.

Respuesta Correcta: D

188. ¿Cuándo deberán tenerse en cuenta las manifestaciones anticipadas de voluntad?

A) Deberán tenerse en cuenta cuando una persona mayor de edad, se encuentre en una situación cuyas
circunstancias no le permitan expresar su voluntad de manera libre, personal, actual, consciente e
informada.

B) Deberán tenerse en cuenta a los tres meses de su inscripción en el registro.

C) Deberán tenerse en cuenta cuando una persona sea menor o mayor de edad, se encuentre en una situación
de extremo peligro para la vida.

D) Deberán tenerse en cuenta cuando se celebre el acto de aceptación de la herencia, frente a todos los
familiares y un notario.

Respuesta Correcta: A

189. La Oficina de Defensa de los Derechos de los Usuarios Sanitarios se encargará de la elaboración de:
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A) Los soportes informáticos y documentales a los que se incorporará la Carta, así como de su difusión entre
los centros, establecimientos y servicios sanitarios integrantes del Sistema Canario de la Salud.

B) Los soportes documentales a los que se incorporará la Carta, así como de su difusión entre los centros,
establecimientos y servicios sanitarios integrantes del Sistema Canario de la Salud.

C) Los soportes publicitarios a los que se incorporará la Carta, así como de su difusión entre los centros,
establecimientos y servicios sanitarios integrantes del Sistema Canario de la Salud.

D) Los soportes hospitalarios a los que se incorporará la Carta, así como de su difusión entre los centros,
establecimientos y servicios sanitarios integrantes del Sistema Canario de la Salud.

Respuesta Correcta: A

190. ¿Cuál es el plazo establecido para proceder a la inscripción de manifestaciones anticipadas de voluntad
otorgadas ante testigos, una vez presentada la documentación completa?

A) Dos semanas desde la entrada en el Registro.

B) Un mes desde la entrada en el Registro.

C) Tres meses desde la entrada en el Registro.

D) Cuatro semanas desde la entrada en el Registro.

Respuesta Correcta: B

191. ¿Cuál es la clasificación del personal estatutario de gestión y servicios, atendiendo al nivel del título exigido para
el ingreso?

A) Personal de formación universitaria y personal de formación profesional.

B) Personal estatutario sanitario y personal estatutario de gestión y servicios.

C) Personal de formación universitaria, personal de formación profesional y otro personal.

D) Personal estatutario fijo y personal estatutario temporal.

Respuesta Correcta: C

192. ¿Cómo se articulan los cambios en la distribución o necesidades de personal estatutario que se deriven de
reordenaciones funcionales, organizativas o asistenciales en los diferentes servicios de salud?

A) Se articularán de conformidad con las normas aplicables en el sistema nacional de salud, no pudiendo el
personal ser ubicado en otro sitio que no sea el que le corresponda a su nombramiento.
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B) Se articularán de conformidad con las normas aplicables en cada servicio de salud.

C) Se articularán de conformidad a las directivas europeas, previa negociación en el consejo interterritorial.

D) Se articularán de conformidad con las normas aplicables en cada servicio de salud, pudiendo el personal ser
adscrito a los centros o unidades ubicados dentro del ámbito que en su nombramiento se precise.

Respuesta Correcta: D

193. ¿En qué supuesto NO se pierde la condición de personal estatutario?

A) En el supuesto de renuncia.

B) En el supuesto de movilidad voluntaria.

C) En el supuesto de sanción disciplinaria firme de separación del servicio.

D) En el supuesto de jubilación.

Respuesta Correcta: B

194. ¿Cuál es la clasificación del personal estatutario sanitario, atendiendo al nivel del título exigido para el ingreso?

A) Personal de formación universitaria y personal de formación profesional.

B) Personal de formación universitaria, personal de formación profesional y otro personal.

C) Personal estatutario universitario y personal estatutario sin titulación específica.

D) Personal estatutario fijo y personal estatutario temporal.

Respuesta Correcta: A

195. ¿Qué son los planes de ordenación de recursos humanos?

A) Los planes de ordenación de recursos humanos constituyen el instrumento básico de planificación en el
ámbito insular.

B) Los planes de ordenación de recursos humanos constituyen el instrumento básico de planificación global de
los mismos dentro del servicio de salud o en el ámbito que en los mismos se precise.

C) Los planes de ordenación de recursos humanos constituyen el instrumento básico de planificación global en
el ámbito hospitalario.

D) Los planes de ordenación de recursos humanos constituyen el instrumento básico de planificación
disciplinaria, para los casos de abuso laboral.
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Respuesta Correcta: B

196. Cómo pueden ser las faltas disciplinarias del personal estatutario?

A) Graves, leves, muy leves.

B) Graves y leves.

C) Graves, moderadas y leves.

D) Muy graves, graves y leves.

Respuesta Correcta: D

197. ¿Cuál de las siguientes es una falta grave del personal estatutario?

A) La grave agresión a cualquier persona con la que se relacionen en el ejercicio de sus funciones.

B) El acoso sexual, cuando suponga agresión o chantaje.

C) El exceso arbitrario en el uso de autoridad que cause perjuicio grave al personal subordinado o al servicio.

D) El acoso sexual, cuando el sujeto activo del acoso cree con su conducta un entorno laboral intimidatorio,
hostil o humillante para la persona que es objeto del mismo.

Respuesta Correcta: D

198. Indica que afirmación es correcta, conforme a la normativa de incompatibilidades del personal al servicio de las
administraciones públicas.

A) Todas las resoluciones de compatibilidad para desempeñar un segundo puesto o actividad en el sector
público o el ejercicio de actividades privadas se archivarán por los solicitantes.

B) Todas las resoluciones de compatibilidad para desempeñar un segundo puesto o actividad en el sector
público o el ejercicio de actividades privadas deberán ser autorizadas por el superior jerárquico en el marco
del centro hospitalario.

C) Todas las resoluciones de compatibilidad para desempeñar un segundo puesto o actividad en el sector
público o el ejercicio de actividades privadas se inscribirán en los Registros de Personal correspondientes.
Este requisito será indispensable, en el primer caso, para que puedan acreditarse haberes a los afectados
por dicho puesto o actividad.

D) Todas las resoluciones de compatibilidad para desempeñar un segundo puesto o actividad en el sector
público o el ejercicio de actividades privadas se inscribirán en los Registros de Personal correspondientes.
Este requisito será indispensable, en el segundo caso, para que puedan acreditarse haberes a los afectados
por dicho puesto o actividad.

Página 54 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

Respuesta Correcta: C

199. ¿Qué obtiene el personal estatutario fijo una vez superado el correspondiente proceso selectivo?

A) Obtiene un nombramiento para el desempeño con carácter permanente de las funciones que de tal
nombramiento se deriven.

B) Obtiene un contrato fijo, para el desempeño de las funciones propias de su especialidad.

C) Obtiene un puesto de trabajo en el Sistema Nacional de Salud, conforme a sus competencias y estudios.

D) Obtiene un nombramiento para el desempeño con carácter permanente de las tareas que le sean
encomendadas por sus superiores jerárquicos.

Respuesta Correcta: A

200. El personal estatutario de los servicios de salud viene obligado a:

A) Cumplir con diligencia las instrucciones recibidas por los pacientes y colaborar leal y activamente en el
trabajo en equipo.

B) Informar debidamente, en cada caso y dentro del ámbito de sus competencias, a todos los familiares sobre
el proceso asistencial y sobre los recursos protésicos disponibles.

C) Cumplir el régimen sobre incompatibilidades.

D) Utilizar los medios, instrumental e instalaciones de los servicios de salud, con criterios de eficiencia, y
protegerlos del paciente o de terceras personas.

Respuesta Correcta: C

201. NO es un derecho colectivo del personal estatutario:

A) El derecho a la libre sindicación.

B) El derecho a la reunión.

C) El derecho a la huelga, garantizándose en todo caso el mantenimiento de los servicios que resulten
esenciales para la atención sanitaria a la población.

D) El derecho a la jubilación en los términos y condiciones establecidas en las normas en cada caso aplicables.

Respuesta Correcta: D

202. ¿Cómo se adquiere la condición de personal estatutario fijo?
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A) Se adquiere por el cumplimiento sucesivo de los siguientes requisitos: a) superación de las pruebas de
selección.  b) Nombramiento conferido por el órgano competente. c) Incorporación, previo cumplimiento de
los requisitos formales en cada caso establecidos, a una plaza del servicio, institución o centro que
corresponda en el plazo determinado en la convocatoria.

B) Se adquiere por el cumplimiento sucesivo de los siguientes requisitos: a) superación de las pruebas de
selección.  b) Nombramiento conferido por el órgano competente. c) Incorporación, a una plaza del servicio
por orden de nota obtenida en el proceso selectivo.

C) Se adquiere por el cumplimiento sucesivo de los siguientes requisitos: a) Aprobación de la fase de oposición
y concurso b) Adjudicación de plaza conforme al orden de nota. c) Incorporación, previo el cumplimiento de
requisitos formales.

D) Se adquiere por el cumplimiento sucesivo de los siguientes requisitos: a) Aprobación de la fase de oposición
y concurso b) Adjudicación de plaza conforme al orden de nota. c) Incorporación al servicio de salud en
plaza vacante, según orden de prelación y preferencia del adjudicatario.

Respuesta Correcta: A

203. ¿A quién corresponde la adopción de las resoluciones de compatibilidad para un segundo puesto o actividad en
el sector público o para una actividad privada,  respecto del personal estatutario del Servicio Canario de la Salud,
según el Decreto 14/2021 de 18 de marzo  por el que se aprueba el Reglamento  orgánico de la Consejería de
Administraciones Públicas, Justicia y Seguridad?

A) Corresponde a la Consejería de Sanidad.

B) Corresponde a la Dirección General de RRHH del Servicio Canario de la Salud.

C) Corresponde a la Gerencia/Dirección Gerencia del centro de servicios sanitarios, a la que esté adscrita la
persona solicitante.

D) Corresponde a la Dirección del Servicio Canario de la Salud.

Respuesta Correcta: B

204. Cuál de las siguientes afirmaciones es incorrecta en relación con las normas específicas sobre incompatibilidades
del personal estatutario, según la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de
los servicios de salud:

A) La percepción de pensión de jubilación parcial será compatible con las retribuciones derivadas de una
actividad a tiempo parcial.

B) La percepción de pensión de jubilación por un régimen público de Seguridad Social será compatible con la
situación del personal emérito a que se refiere la disposición adicional cuarta.

C) La percepción de pensión de jubilación será compatible con las retribuciones derivadas de una actividad en
el sector privado.
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D) Será compatible el disfrute de becas y ayudas de ampliación de estudios concedidas en régimen de
concurrencia competitiva al amparo de programas oficiales de formación y perfeccionamiento del personal.

Respuesta Correcta: C

205. Con respecto a la alergia a aminoglucósidos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) La mayoría de las reacciones adversas son tóxicas: ototoxicidad, nefrotoxicidad y bloqueo neuromuscular.

B) La estreptomicina continúa siendo una de las principales causas de anafilaxia por fármacos a día de hoy.

C) Pueden producir todo tipo de reacciones sistémicas incluyendo anafilaxia, fiebre, enfermedad del suero y
anemia hemolítica.

D) Se ha descrito reactividad cruzada entre diferentes aminoglucósidos como la gentamicina, neomicina y
tobramicina.

Respuesta Correcta: B

206. Uno de los efectos adversos descritos con el uso de vancomicina es el llamado "síndrome del hombre rojo". Con
respecto a esta entidad ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Está mediado por un mecanismo Ig E.

B) Es muy infrecuente hoy en día.

C) La clínica siempre es exclusivamente cutánea.

D) Para prevenirlo se recomienda administrar el fármaco diluido en infusión lenta de hasta dos horas.

Respuesta Correcta: D

207. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA con respecto a las reacciones de hipersensibilidad por
macrólidos?

A) La anafilaxia es muy poco frecuente.

B) Las pruebas cutáneas y epicutáneas tienen escasa rentabilidad.

C) Se ha documentado una alta reactividad cruzada entre todos los fármacos de este grupo.

D) La prueba de exposición controlada es la prueba más útil en el diagnóstico de la alergia a macrólidos.

Respuesta Correcta: C

208. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA con respecto a las reacciones de hipersensibilidad por
quinolonas?

A) La anafilaxia es muy poco frecuente.

B) Los estudios de reactividad cruzada arrojan resultados contradictorios, sin que se haya podido definir un
patrón claro.
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C) Las pruebas cutáneas tienen alta sensibilidad y especificidad  y son muy útiles para el diagnóstico de las
reacciones inmediatas.

D) En caso de necesidad de una quinolona en un paciente con alergia confirmada a alguna de ellas se puede
prescribir otra quinolona perteneciente a una generación diferente sin necesidad de estudio alergológico.

Respuesta Correcta: B

209. Con respecto a la alergia a sulfonamidas ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) Existen amplias evidencias que apoyan la existencia de fuerte reactividad cruzada entre sulfonamidas
antimicrobianas y otras sulfonamidas no antimicrobianas como el celecoxib y la furosemida.

B) Las pruebas cutáneas son muy útiles en el diagnóstico de la alergia a sulfamidas y deben realizarse siempre
antes de plantear una prueba de provocación oral.

C) Los pacientes que han sufrido una reacción sistémica grave por trimetoprim sulfametoxazol deberían evitar
todas las sulfonamidas antimicrobianas.

D) Los pacientes alérgicos a sulfonamidas bacterianas pueden usar sulfasalazina, ya que es una sulfonamida
no antimicrobiana.

Respuesta Correcta: C

210. ¿En cuál de los siguientes supuestos está indicado realizar un estudio alergológico antes de hacer una
exploración con contraste yodado?

A) Paciente alérgico a pescados y mariscos.

B) Dermatitis de contacto por povidona yodada.

C) Antecedentes familiares de alergia a contrastes.

D) Antecedente de rash durante la realización de urografía endovenosa.

Respuesta Correcta: D

211. ¿Cuál de los siguientes métodos diagnósticos  NO está indicado en el estudio de las reacciones de
hipersensibilidad a contrastes yodados?

A) Pruebas cutáneas con el medio de contraste sospechoso y otros diferentes para proporcionar alternativas.

B) Administración de una pequeña dosis de 0.5 a 1 mL de contraste endovenoso antes de realizar la
exploración para confirmar tolerancia.

C) Test de exposición controlada a dosis plenas.

D) Test de activación de basófilos.

Respuesta Correcta: B

212. Con respecto a la premedicación para prevenir las reacciones de hipersensibilidad por contrastes yodados ¿ cuál
de las siguientes afirmaciones es CIERTA?
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A) Aunque no existen evidencias de alta calidad ni consenso generalizado sobre su uso, se sigue
recomendando en aquellos pacientes que han presentado una reacción previa.

B) Se recomienda su uso sistemático en todos los pacientes.

C) Se recomienda utilizar aspirina y montelukast, ya que los corticoides y antihistamínicos por sí solos no han
demostrado poca eficacia.

D) Actualmente está contraindicada ya que no ha demostrado utilidad y puede dar falsa sensación de
seguridad a los pacientes y personal sanitario.

Respuesta Correcta: A

213. ¿Cuáles son las principales causas de anafilaxia perioperatoria mediada por Ig E en España?

A) Antibióticos y AINEs.

B) Opiáceos, sugammadex y anestésicos locales.

C) Bloqueantes neuromusculares, látex y antibióticos.

D) AINEs y sevofluorano.

Respuesta Correcta: C

214. Las reacciones anafilácticas con bloqueantes neuromusculares en la anestesia general pueden presentarse en
pacientes que no han estado expuestos previamente al fármaco ¿ cuál de los siguientes NO es un mecanismo
patogénico propuesto para explicar estas reacciones?

A) Reactividad cruzada entre los grupos amonio cuaternario del fármaco y grupos amonio presentes en
jabones, cosméticos y otros productos de higiene.

B) Activación directa de los receptores MRGPX2 en el mastocito.

C) Sensibilización previa a folcodina (opioide ampliamente utilizado como antitusígeno en algunos países).

D) Inhibición de la cicloxigenasa.

Respuesta Correcta: D

215. ¿Cuál de las siguientes pruebas NO está indicada en el estudio de la anafilaxia perioperatoria?

A) Determinación de triptasas seriadas.

B) Pruebas epicutáneas.

C) Pruebas cutáneas en prick e intradermorreacción con lectura inmediata.

D) Prueba de exposición controlada.

Respuesta Correcta: B

Página 59 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

216. Con respecto a la alergia al sugammadex ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) En algunos países como Japón ya es la primera causa de anafilaxia intraoperatoria, probablemente debido a
su amplio uso.

B) Las pruebas cutáneas y el basotest han sido útiles para el diagnóstico en algunos casos.

C) Se utiliza para revertir el efecto de los bloqueantes neuromusculares y ha sido usado en ocasiones para
tratar las reacciones anafilácticas causadas por los mismos.

D) Las pruebas cutáneas con sugammadex y rocuronio mezclados al 50% no están indicadas, ya que no
aportan ninguna ventaja respecto a su realización con ambos fármacos por separado.

Respuesta Correcta: D

217. Con respecto a la alergia a anestésicos locales ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) La mayoría de las reacciones por anestésicos locales son mediadas por Ig E.

B) Se ha documentado una alta frecuencia de reactividad cruzada entre los anestésicos locales del grupo éster
con los del grupo amida.

C) La lidocaína, mepivacaína y bupivacaína pertenecen al grupo éster.

D) Aunque las reacciones adversas por anestésicos locales son un motivo de consulta muy frecuente, en la
mayoría de los casos se trata de efectos adversos de naturaleza diversa (psicógenos, síncopes vasovagales
y estimulación simpática entre otros).

Respuesta Correcta: D

218. ¿Cuáles de los siguientes medicamentos oncológicos se encuentran implicados con más frecuencia en
reacciones de hipersensibilidad?

A) Platinos, taxanos y anticuerpos monoclonales.

B) Platinos y doxorrubicina.

C) Platinos y pemetrexed.

D) Doxorrubicina y pemetrexed.

Respuesta Correcta: A

219. ¿Cuál de los siguientes mecanismos fisiopatogénicos NO se ha descrito en relación con las reacciones de
hipersensibilidad a citostáticos y anticuerpos monoclonales?

A) Liberación de citoquinas.

B) Sensibilización mediada por Ig E.

C) Activación de la vía de la bradiquinina.
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D) Sensibilización mediada por células T.

Respuesta Correcta: C

220. Con respecto a la alergia a platinos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) La mayoría de las reacciones son inmediatas mediadas por Ig E, aunque pueden darse otros fenotipos.

B) Las pruebas cutáneas y el test de activación de basófilos pueden ser útiles en el diagnóstico.

C) La desensibilización es el tratamiento de elección en las reacciones mediadas por Ig E.

D) La prueba de provocación controlada está siempre contraindicada.

Respuesta Correcta: D

221. Con respecto a las reacciones por taxanos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) La mayoría son reacciones inmediatas mediadas por Ig E.

B) Las pruebas cutáneas carecen por completo de validez y no se recomiendan hoy en día.

C) Suele cursar con flushing facial, desaturación y disnea, además de síntomas atípicos como el dolor lumbar y
la hipertensión.

D) Habitualmente se resuelven sustituyendo el taxano responsable de la reacción por cualquier otro fármaco de
la misma familia.

Respuesta Correcta: C

222. ¿Cuál de los siguientes fármacos NO se está utilizando actualmente como premedicación para realizar una
desensibilización con citostáticos?

A) Omalizumab.

B) Tocilizumab.

C) Aspirina.

D) Montelukast.

Respuesta Correcta: B

223. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA con respecto al oxaliplatino?

A) Tiene indicación en tumores digestivos principalmente.

B) Puede producir parestesias a nivel orofaríngeo y parálisis de cuerdas vocales, que pueden simular una
anafilaxia.

C) Puede producir reacciones con diferentes fenotipos incluyendo reacciones inmediatas mediadas por Ig E,
reacciones por liberación de citoquinas y reacciones mixtas.
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D) Las pruebas cutáneas son positivas en muchos pacientes, sin embargo nunca se ha podido objetivar la
presencia de Ig E específica en los estudios in vitro.

Respuesta Correcta: D

224. De acuerdo con los conocimientos actuales sobre el mecanismo de acción de la desensibilización con
medicamentos, ¿ cuál de los siguientes factores NO es crucial para mantener la inhibición del mastocito?

A) Vía de administración de fármaco.

B) Dosis inicial inferior al umbral necesario para producir una reacción.

C) Factor de multiplicación de dosis de 2 a 2.5 como máximo.

D) Intervalo de tiempo entre dosis que no debe ser inferior a 10 minutos.

Respuesta Correcta: A

225. ¿Cuál de las siguientes complicaciones cutáneas es característica de la bleomicina?

A) Rash psoriasiforme.

B) Exantema acneiforme.

C) Hirsutismo.

D) Dermatitis flagelada.

Respuesta Correcta: D

226. Con respecto a las reacciones por liberación de citoquinas ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) Puede producirse por diferentes medicamentos como el oxaliplatino y los anticuerpos monoclonales, tras un
trasplante de médula ósea o durante la inmunoterapia CAR T (chimeric antigen T cell receptor).

B) Debe hacerse el diagnóstico diferencial con la sepsis, histiocitosis X, síndromes de activación del macrófago
y síndrome de lisis tumoral.

C) Es una reacción inmediata no mediada por Ig E y producida por activación directa de los receptores
MRGPX2 del mastocito.

D) El tratamiento consiste en medidas de soporte, corticoides y tratamiento sintomático. En los casos graves
puede emplearse el tocilizumab.

Respuesta Correcta: C

227. Se han descrito numerosos protocolos para desensibilización con citostáticos, pero el más extendido es el del
Brigham and Women Hospital de Boston. Con respecto a este protocolo ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
FALSA?
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A) Consta de 3 bolsas con diluciones del fármaco por un factor de 10 y de 12 pasos.

B) No está permitido añadir pasos intermedios ni modificar la velocidad final de infusión, ya que cada paso ha
sido determinado mediante estudios in vitro.

C) Se puede añadir una bolsa adicional diluida al 1:1000 para pacientes extremadamente sensibles.

D) Ha demostrado utilidad tanto para reacciones mediadas por Ig E como para reacciones infusionales,
mediadas por complemento y por citoquinas.

Respuesta Correcta: B

228. Con respecto a las reacciones por rituximab ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA?

A) No se ha relacionado con reacciones tardías como enfermedad del suero o reacciones cutáneas tardías
graves.

B) Frecuentemente produce reacciones infusionales o mediadas por citoquinas en la primera administración.

C) En algunos pacientes se han objetivado pruebas cutáneas positivas.

D) El pretratamiento con corticoides reduce la frecuencia de reacciones infusionales.

Respuesta Correcta: A

229. Con respecto a la prueba de provocación controlada con citostáticos ¿ cuál de las siguientes afirmaciones es
VERDADERA?

A) No hay experiencia de uso y actualmente se considera contraindicada en la mayoría de los casos.

B) Debería realizarse a todos los pacientes, aun con pruebas cutáneas positivas a platinos, ya que nos permite
establecer el valor predictivo positivo de las pruebas.

C) Es el gold standard de la alergia a medicamentos pero solo debe realizarse en centros con experiencia, en
un entorno apropiado (UVI o similar) donde estén disponibles todos los medios necesarios y por personal
entrenado.

D) El principal inconveniente es que si resulta positiva obliga a suspender el tratamiento de ese ciclo y el
paciente debe esperar 15-21 días para poder recibir la siguiente dosis de quimioterapia.

Respuesta Correcta: C

230. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es FALSA con respecto a las reacciones por lenalidomida?

A) Suele producir reacciones cutáneas no inmediatas que van desde rash o urticaria a púrpura, exantema
morbiliforme o reacciones cutáneas tardías graves.

B) Se ha descrito la asociación entre algunas variantes de HLA y la aparición de rash con lenalidomida.

C) La desensibilización es factible en las reacciones leves o moderadas sin datos de afectación sistémica.

D) La mayoría de los protocolos de desensibilización publicados son rápidos y alcanzan la dosis diana en
menos de 24 horas.
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Respuesta Correcta: D

231. Con respecto a la alergia a anticuerpos monoclonales ¿ cuál de la siguientes afirmaciones es VERDADERA?

A) La mayoría de las reacciones son inmediatas mediadas por Ig E con demostración mediante pruebas
cutáneas positivas.

B) Las reacciones ocurridas durante la desensibilización son habitualmente de la misma naturaleza y gravedad
que la reacción inicial.

C) Existe un porcentaje de pacientes "convertidores de fenotipo" en los que los síntomas de las reacciones
durante la desensibilización corresponden a un fenotipo diferente del de la reacción inicial.

D) La desensibilización está contraindicada en las reacciones mediadas por citoquinas.

Respuesta Correcta: C

232. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Tiene un periodo de latencia si es de origen alérgico.

B) Nunca tienen un mecanismo inmunológico.

C) Nunca es producida por agentes de masa molecular mayor a 1000 Daltons.

D) Nunca produce asma bronquial.

Respuesta Correcta: A

233. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) El asma por el trabajo puede ser inducida por irritantes a concentraciones altas.

B) No existe la entidad denominada asma por el trabajo.

C) Los estímulos físicos no inducen asma exacerbada por el trabajo.

D) Los aeroalergenos no están relacionados con el asma por el trabajo.

Respuesta Correcta: A

234. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Tiene implicaciones médico legales.

B) No tiene implicaciones médico legales.

C) No tiene implicaciones socioeconómicas.
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D) Es irrelevante en los países industrializados.

Respuesta Correcta: A

235. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) El polvo del café es una sustancia de peso molecular elevado.

B) El polvo del té es una sustancia de peso molecular bajo.

C) Los isocianatos son de peso molecular alto.

D) Las sales de níquel son de peso molecular alto.

Respuesta Correcta: A

236. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Las sales de cromo son sustancias de peso molecular bajo.

B) Las sales de cromo son de peso molecular alto.

C) Las sales de cromo no tienen peso molecular.

D) El cromo no  produce alergia ocupacional.

Respuesta Correcta: A

237. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Los trabajadores de refinería pueden padecer asma ocupacional.

B) Los trabajadores de refinería nunca padecen asma profesional.

C) En las refinerías no hay agentes que produzcan asma profesional.

D) Las refinerías son lugares extremadamente seguros en donde es imposible que se de la alergia ocupacional.

Respuesta Correcta: A

238. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) La cloramina T es de peso molecular alto.

B) La cloramina T es de peso molecular bajo.
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C) La cloramina T en ningún caso produce alergia ocupacional.

D) La cloramina T no es un desinfectante.

Respuesta Correcta: B

239. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Hay ausencia de enfermedad respiratoria previa en el caso del asma por irritantes y disfunción reactiva de la
vía respiratoria ( RADS).

B) El látex es de peso molecular bajo.

C) El vanadio es de peso molecular alto.

D) El estireno es de peso molecular alto.

Respuesta Correcta: A

240. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Las bronquitis eosinofílica ocupacional debe incluirse en el diagnóstico diferencial de el asma ocupacional.

B) La bronquitis eosinofílica no existe.

C) La bronquitis eosinofílica es una afección nasal.

D) Las resinas epoxi son de peso molecular alto.

Respuesta Correcta: A

241. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) En el asma ocupacional se pauta medicación antiasmática.

B) El asma ocupacional no se trata nunca.

C) Nunca se usa inmunoterapia con alérgenos.

D) Siempre se usa inmunoterapia con alérgenos.

Respuesta Correcta: A

242. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) La alfa amilasa es de peso molecular alto.
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B) La papaína es de peso molecular bajo.

C) La pepsina es de peso molecular bajo.

D) La bromelina es de peso molecular bajo.

Respuesta Correcta: A

243. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Los panaderos pueden padecer asma ocupacional.

B) Los panaderos nunca padecen asma ocupacional.

C) La alfa amilasa no produce asma ocupacional.

D) La bromelina no produce asma ocupacional.

Respuesta Correcta: A

244. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia ocupacional:

A) Los ácaros de depósitos son agentes causantes de asma ocupacional.

B) Los ácaros nunca son causa de asma ocupacional.

C) Los moquitos nunca causan asma ocupacional.

D) Las polillas de gusanos de la seda no causan asma ocupacional.

Respuesta Correcta: A

245. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Apis, bombus y vespa pueden dan alergia.

B) Bombus jamás da alergia.

C) Vespa nunca da la alergia.

D) Apis nunca da alergia.

Respuesta Correcta: A

246. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a venenos de
himenópteros:
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A) Los himenópteros tienen alas membranosas anteriores.

B) Los himenópteros no tienen abdomen.

C) El veneno de himenópteros nunca puede ser un agente alergénico.

D) Los himenópteros no tienen alas de ninguna clase.

Respuesta Correcta: A

247. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a venenos de
himenópteros:

A) Vespa cabro es un véspido.

B) Vespa cabro no es un véspido.

C) Polistes dominula no es véspido.

D) Polistes en general no son véspidos.

Respuesta Correcta: A

248. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) La tiramina es un componente del veneno .

B) La tiramina no es un componente del veneno.

C) La tiramina es un componente alergénico del veneno.

D) La tiramina no forma parte del veneno.

Respuesta Correcta: A

249. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros :

A) La dopamina es vasoactiva.

B) La dopamina no es vasoactiva.

C) La dopamina no forma parte del veneno.

D) La dopamina es un componente alergénico del veneno.

Respuesta Correcta: A

250. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:
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A) La dopamina es un componente del veneno de las avispas.

B) La dopamina no está en ningún tipo de veneno.

C) La dopamina es un componente alergénico del veneno.

D) La dopamina no existe.

Respuesta Correcta: A

251. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Fosfolipasa A 2 forma parte del veneno de abeja.

B) Fosfolipasa A 2 no forma parte de ningún veneno.

C) Fosfolipasa A 2 no existe.

D) Fosfolipasa A 2 sólo está en el veneno de abeja.

Respuesta Correcta: A

252. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Api m1 es un alérgeno de abeja.

B) Bom t1 es un alérgeno de abeja.

C) Bom t4 es un alérgeno de abeja.

D) Bom t6 es un alérgeno de abeja.

Respuesta Correcta: A

253. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Bom t1 es un alérgeno de bombus terrestris.

B) Bom t4 no es un alérgeno de bombus terrestris.

C) Bom t6 es un alérgeno de abeja.

D) Api m 1 es un alérgeno de bombus terrestris.

Respuesta Correcta: A

254. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:
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A) La melitina es un alérgeno de abeja.

B) La melitina no es un alérgeno de abeja.

C) La melitina es un alérgeno de polistes

D) La melitina es un alérgeno de véspidos.

Respuesta Correcta: A

255. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Se puede asociar a mastocitosis.

B) No se asocia en ningún caso con mastocitosis.

C) La inmunoterapia no es apropiada como terapéutica.

D) Nunca se asocia el prurito como parte de sus síntomas.

Respuesta Correcta: A

256. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Pol d 1 es un alergeno de polistes.

B) Pol d 1 no es un alergeno de polistes.

C) Pol d5 no es un alergeno de polistes.

D) Pol d4 no es un alergeno de polistes.

Respuesta Correcta: A

257. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia a himenópteros:

A) Ves v 1 es un alergeno de vespula.

B) Ves v 1 no es un alergeno vespula.

C) Ves v 2 no es un alergeno de vespula.

D) Ves v 3 no es un alergeno de vespula.

Respuesta Correcta: A

258. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:
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A) Se asocia a anafilaxia.

B) Nunca se asocia a anafilaxia.

C) Nunca aparece angioedema como síntoma.

D) Nunca aparece urticaria como síntoma.

Respuesta Correcta: A

259. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Hev b1 es un alergeno de látex.

B) Hev b1 no es un alergeno de látex.

C) Hev b2 no es un alergeno de látex.

D) Hev b3 no es un alergeno de látex.

Respuesta Correcta: A

260. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Se puede asociar a alergia al kiwi.

B) Nunca se asocia a alergia al kiwi.

C) Nunca se asocia a alergia al plátano.

D) Nunca se asocia a alergia a higo.

Respuesta Correcta: A

261. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Se asocia a alergia al plátano.

B) Nunca se asocia a alergia al kiwi.

C) Nunca se asocia a alergia al higo.

D) Nunca se asocia a alergia a maracuyá.

Respuesta Correcta: A

262. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:
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A) Las quitinasas son un alergeno del látex.

B) Las quitinasas no son un alergeno de látex.

C) Las quitinasas no son alergenos.

D) Las quitinasas no son proteínas.

Respuesta Correcta: A

263. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) La profilina es un panalergeno.

B) La profilina no es un panalergeno.

C) La profilina es una quitinasa.

D) La profilina no es una proteína.

Respuesta Correcta: A

264. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Hev b12 es una LTP.

B) Hev b12 no es una LTP.

C) Hev b12 es un lípido.

D) Hev b12 es un carbohidrato.

Respuesta Correcta: A

265. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Hev b 9 es una enolasa.

B) Hev b 9 es una profilina.

C) Hev b 9 es una LTP.

D) Hevb  9 es un lípido.

Respuesta Correcta: A

266. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:
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A) Hev b5 es una proteína ácida.

B) Hev b5 no es una proteína ácida.

C) Hev b5 es una enolasa.

D) Hev b5 es una LTP.

Respuesta Correcta: A

267. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Hev b 10 tiene un peso molecular de  26 kDA.

B) Hev b 10 tiene un peso molecular de 260 kDA.

C) Hev b10  tiene un peso molecular de 1260 kDA.

D) Hev b10 tiene un peso molecular de 12600 kDA.

Respuesta Correcta: A

268. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Hev b 8 es una profilina.

B) Hev b 8 no es una profilina.

C) Hev b 8 es una LTP.

D) Hev b 8 es una enolasa.

Respuesta Correcta: A

269. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:

A) Hev b 14 es una hevamina.

B) Hev b 14 no es una hevamina.

C) Hev b 14 es una profilina.

D) Hev b14 no es una proteína.

Respuesta Correcta: A

270. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la alergia al látex:
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A) La espina bífida es un factor de riesgo.

B) La espina bífida no es un factor de riesgo.

C) Ser sanitario no es un factor de riesgo.

D) Nunca produce asma bronquial.

Respuesta Correcta: A

271. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La histamina está implicada en su patogenia.

B) La histamina no está implicada en su patogenia.

C) El PAF no está implicado en su patogenia.

D) La histamina no existe.

Respuesta Correcta: A

272. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La triptasa no es un mediador de anafilaxia.

B) La triptasa es un mediador de anafilaxia.

C) El PAF no es un mediador de anafilaxia.

D) La triptasa no existe en el organismo humano.

Respuesta Correcta: B

273. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La quimasa es un mediador de anafilaxia.

B) La triptasa no es un mediador de anafilaxia.

C) La quimasa no es un mediador de anafilaxia.

D) El PAF no es un mediador de anfilaxia.

Respuesta Correcta: A

274. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La carboxipeptidasa A es un mediador de anafilaxia.
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B) La carboxipeptidasa A no es un mediador de anafilaxia.

C) El PAF no es un mediador de anafilaxia.

D) La triptasa no es un mediador.

Respuesta Correcta: A

275. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) Una reacción vasovagal forma parte del diagnostico diferencial de la anafilaxia.

B) Una reacción vasovagal no forma parte del diagnostico diferencial de anafilaxia.

C) Una crisis de ansiedad no forma parte del diagnostico diferencial de anafilaxia.

D) La anafilaxia no se trata con adrenalina.

Respuesta Correcta: A

276. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La mastocitosis cursa con eritema.

B) La mastocitosis no cursa con eritema.

C) El síndrome carcinoide no cursa con eritema..

D) El síndrome carcinoide no cursa con broncoespasmo en ningún caso.

Respuesta Correcta: A

277. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La adrenalina es un fármaco utilizado en la anafilaxia.

B) La adrenalina nunca se usa en la anafilaxia.

C) La dopamina nunca se usa en la anafilaxia.

D) La atropina nunca se usa en la anafilaxia.

Respuesta Correcta: A

278. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) La adrenalina es de elección por vía intramuscular.

B) La adrenalina es de elección por vía intravenosa.
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C) La adrenalina es de elección por vía subcutánea.

D) La adrenalina nunca es de elección.

Respuesta Correcta: A

279. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) El síndrome de Kounis es una presentación atípica.

B) El síndrome de Kounis no es una forma atípica de anafilaxia.

C) El síndrome de Kounis no fue descrito por Kounis.

D) El síndrome de Kounis no afecta a las arterias coronarias.

Respuesta Correcta: A

280. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) En un grado I en la escala de gravedad no hay compromiso respiratorio.

B) En un grado I en la escala de gravedad no hay urticaria nunca.

C) En un grado I en la escala de gravedad no hay eritema nunca.

D) En un grado I en la escala de gravedad no hay angioedema nunca.

Respuesta Correcta: A

281. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) En el grado III de la escala de gravedad hay hipotensión arterial.

B) En el grado III de la escala de gravedad no hay hipotensión arterial.

C) En el grado III de la escala de gravedad hay hipertensión arterial.

D) En el grado III de la escala de gravedad nunca hay sincope.

Respuesta Correcta: A

282. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) Los AINES pueden causarla.

B) Los AINES jamás la causa.

C) Los contrastes iodados nunca la causan.

D) Los alimentos jamás la causan.
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Respuesta Correcta: A

283. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la anafilaxia:

A) Si la causa es un alimento el mecanismo suele ser IgE mediado.

B) Si la causa es un alimento no suele ser el mecanismo IgE mediado.

C) Los alimentos nunca dan anafilaxia.

D) En ningún caso administraremos glucagón a una anafilaxia.

Respuesta Correcta: A

284. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar alérgica:

A) Asp f 1 está implicado.

B) Asp f1 no está implicado.

C) Asp f1 no es una proteína.

D) Asp f 1 es un alergeno de alternaria alter.

Respuesta Correcta: A

285. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar alérgica:

A) Asp f 3 es una proteína peroximal.

B) Asp f 3 no es una proteína peroximal.

C) Asp f 3 no es un alergeno micótico.

D) Asp f 3 es un alergeno acarino.

Respuesta Correcta: A

286. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergiolosis / micosis
broncopulmonar alérgica:

A) Asp f 22 es una enolasa.

B) Asp f 22 no es una enolasa.
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C) Asp f 22 no es un alergeno micótico.

D) Asp f 22 es un alergeno canino.

Respuesta Correcta: A

287. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis/ micosis
broncopulmonar alérgica:

A) Asp f 27 es una ciclofilina.

B) Asp f 27 no es una ciclofilina.

C) Asp f 27 no es un alergeno micótico.

D) Asp f 27 es un alergeno gatuno.

Respuesta Correcta: A

288. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar alérgica:

A) Asp f 5 es una metaloproteasa.

B) Asp f 5 no es una metaloproteasa.

C) Asp f 5 no es un alergeno micótico.

D) Asp f 5 es un alergeno del pinzón canario.

Respuesta Correcta: A

289. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar alérgica:

A) Asp f 10 es una aspartato proeatasa.

B) Asp f 10 no es una aspartato proteasa.

C) Asp f 10 no es una proteasa.

D) Asp f 10 es un alergeno del cochino negro canario.

Respuesta Correcta: A

290. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar alérgica:

A) La ABPA-S cursa con asma.

B) La ABPA-S jamás cursa con asma.
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C) La ABPA-S en realidad es una ABPA- BC propia de Sevilla.

D) La ABPA-S no es un subtipo de asma alérgico.

Respuesta Correcta: A

291. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar:

A) En la ABPA-S cursa con bronquiectasias.

B) En la ABPA-S no hay bronquiectasias.

C) Las bronquiectasias no son visibles en el TACAR.

D) Las bronquiectasias no existen.

Respuesta Correcta: A

292. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar:

A) Las precipitinas micóticas no apoyan su diagnóstico.

B) Las precipitinas micóticas apoyan su diagnóstico.

C) La eosinofilia nunca aparece.

D) Nunca hay tapones de moco.

Respuesta Correcta: A

293. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar:

A) En la ABPA-S se pueden ver cifras mayores a 1000 KU/L de IgE total.

B) En la ABPA-S nunca se ven cifras mayores a 1000 KU/L de IgE total.

C) Las bronquiectasias no son centrales.

D) Nunca hay bronquiectasias.

Respuesta Correcta: A

294. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar :

A) En ABPA-B hay bronquiectasias.

Página 79 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

B) En la ABPA- H no hay moco hiperdenso.

C) En la ABPA-B no hay bronquiectasias.

D) En la ABPA-CPF no hay fibrosis pleuropulmonar.

Respuesta Correcta: A

295. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar:

A) El asma forma parte del diagnóstico diferencial.

B) El asma no forma parte del diagnóstico diferencial.

C) La neumonías eosinofílicas no forman parte del diagnóstico diferencial.

D) No hay que hacer diagnóstico diferencial basta con el prick test.

Respuesta Correcta: A

296. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la aspergilosis / micosis
broncopulmonar:

A) La candida puede ser un agente implicado.

B) La candida jamás puede ser un agente implicado.

C) Los hongos nunca están implicados en esta entidad.

D) Esta entidad se relaciona al síndrome gato -cerdo.

Respuesta Correcta: A

297. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La fuente alergénica de la bagazosis es la caña de azúcar.

B) La fuente alergénica de la bagazosis no es la caña de azúcar.

C) La fuente alergénica del pulmón del granjero no es el heno enmohecido.

D) La fuente alergénica del pulmón de detergentes no son los detergentes.

Respuesta Correcta: A

298. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La fuente alergénica del pulmón del granjero es el heno enmohecido.
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B) La fuente alergénica de la bagazosis no es la caña de azúcar.

C) La fuente alergénica del pulmón del granjero no es el heno enmohecido.

D) La fuente alergénica del pulmón de detergentes no son los detergentes.

Respuesta Correcta: A

299. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La secuosis la produce la Pullularia sp.

B) La secuosis no la produce la Pulllaria sp.

C) La suberosis no la produce el penicilium sp.

D) Las espartosis no la produce el Aspergillus sp.

Respuesta Correcta: A

300. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La suberosis la produce el penicilium p.

B) La suberosis no la produce el penicilium sp.

C) La espartosis no la produce el aspergillus sp.

D) La secuosis no la produce la pullaria sp.

Respuesta Correcta: A

301. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La espartosis la produce el aspergillus sp.

B) La secuosis no la produce la pullaria sp.

C) El pulmón del trombón no la produce el penicilium sp.

D) El pulmón del saxofonista no lo produce la candida sp.

Respuesta Correcta: A

302. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) El pulmón del cuidador de aves la producen las palomas entre otras aves.
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B) El pulmón del cuidador de aves la producen las conchas marinas.

C) La bisinosis no es producida por el algodón.

D) Los gorgojos nunca producen el pulmón del granjero.

Respuesta Correcta: A

303. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) El piretrum está en los pesticidas.

B) El piretrum no está en los pesticidas.

C) La catecina no está en el té.

D) La amiodarona nunca produce neumonitis por hipersensibilidad.

Respuesta Correcta: A

304. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La secuosis la produce el serrín enmohecido.

B) La secuosis no la produce el serrín enmohecido.

C) El pulmón de los trabajadores de la malta es un tipo EPOC.

D) Los isocianatos jamás están en las pinturas.

Respuesta Correcta: A

305. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersesnibilidad:

A) El rituximab puede provocar neumonitis por hipersensibilidad.

B) Las sales de oro nunca provocan neumonitis por hipersensibilidad.

C) El sirolimus jamás provocan neumonitis por hipersensibilidad.

D) La amiodarona nunca provoca neumonitis por hipersensibilidad.

Respuesta Correcta: A

306. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) El metil metacrilato produce el pulmón de técnico dental.
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B) El metil metacrilato no produce el pulmón de técnico dental.

C) El sulfato de cobre jamás produce neumonitis por hipersensibilidad.

D) Las sales de oro nunca producen neumonitis por hipersensibilidad.

Respuesta Correcta: A

307. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) La colistina puede producir neumonitis por hipersensibilidad.

B) La colistina no puede producir neumonitis por hipersensibilidad.

C) La amiodarona nunca produce neumonitis por hipersensibilidad.

D) Los pesticidas jamás producen neumonitis por hipersensibilidad.

Respuesta Correcta: A

308. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a la neumonitis por
hipersensibilidad:

A) El sulfato de sodio puede producir neumonitis por hipersensibilidad.

B) El sulfato de sodio nunca produce neumonitis por hipersensibilidad.

C) Las sales de oro nunca producen neumonitis por hipersensibilidad.

D) La suberosis no es una neumonitis por hipersensibilidad.

Respuesta Correcta: A

309. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) Pueden ser primarias y secundarias.

B) No pueden ser primarias ni secundarias.

C) Nunca son sistémicas.

D) Jamás están localizadas en el pulmón.

Respuesta Correcta: A

310. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) La ABPA no es una eosinofilia pulmonar primaria.
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B) La ABPA es una eosinofilia pulmonar secundaria.

C) La ABPA no es una eosinofilia pulmonar.

D) Ninguna neoplasia cursa con eosinofilia pulmonar.

Respuesta Correcta: B

311. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) La fenitoína puede provocar una enfermedad pulmonar eosinofílica.

B) La fenitoína no puede provocar una enfermedad pulmonar eosinofílica.

C) La carbamazepina nunca provoca enfermedad pulmonar eosinofílica.

D) La isoniacida jamás provoca una enfermedad pulmonar eosinofílica.

Respuesta Correcta: A

312. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) La amitriptilina las puede provocar.

B) La amitriptilina no puede provocarlas.

C) La bleomicina no puede provocarlas.

D) El ibuprofeno no puede provocarlas.

Respuesta Correcta: A

313. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) La venlafaxina puede provocarlas.

B) La venlafaxina no puede provocarlas.

C) El ibuprofeno no puede provocarlas.

D) El naproxeno no puede provocarlas.

Respuesta Correcta: A

314. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) Los IECAs pueden provocarla.
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B) Los IECAs no pueden provocarla.

C) Los betabloqueantes no pueden provocarla.

D) Ningún AINE puede provocarla.

Respuesta Correcta: A

315. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) El etambutol puede provocarlas.

B) El etambutol no puede provocarlas.

C) Los IECAs no pueden provocarlas.

D) Los betabloqueantes no pueden provocarlas.

Respuesta Correcta: A

316. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) Las sulfamidas pueden provocarlas.

B) Las sulfamidas pueden no provocarlas.

C) Las tetraciclinas no pueden provocarlas.

D) La cocaína no puede provocarlas.

Respuesta Correcta: A

317. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) La heroína puede provocarlas.

B) La cocaína no puede provocarlas.

C) Las sulfamidas no pueden provocarlas.

D) Las tetraciclinas no pueden provocarlas.

Respuesta Correcta: A

318. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) Los betalactámicos pueden provocarlas.
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B) El enalapril jamás las provocan.

C) El diclofenaco nunca las provocan.

D) El naproxeno no puede provocarlas.

Respuesta Correcta: A

319. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) El alfa interferón puede provocarlas.

B) Nunca las podrá provocar el alfa interferón.

C) La bleomicina no puede provocarlas.

D) La indometacina jamás las provocaría.

Respuesta Correcta: A

320. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) El infliximab puede provocarlas.

B) El infliximab no puede provocarlas.

C) La nitrofurantoína no puede provocarlas.

D) Ningún IECA puede provocarlas.

Respuesta Correcta: A

321. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las eosinofilias pulmonares:

A) Algún AINE puede provocarlas.

B) Los betabloqueantes no pueden provocarlas.

C) Ningún IRS puede provocarla.

D) Las tetraciclinas jamás las provocarían.

Respuesta Correcta: A

322. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) El déficit aislado de IgA es el trastorno más frecuente.
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B) El déficit aislado de IgA no es la más frecuente.

C) El déficit es una inmunodeficiencia 2º.

D) Se asocia al timoma.

Respuesta Correcta: A

323. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) El síndrome hiper IgM se asocia a la mutación del gen NEMO.

B) El síndrome de hiper IgM no se asocia a la mutación del gen NEMO.

C) El síndrome de hiper IgM es una inmunodeficiencia 2º.

D) El síndrome de hiper IgM no existe.

Respuesta Correcta: A

324. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) El timoma puede asociarse a estas patologías.

B) El timoma nunca se asocia a estas patologías.

C) El timoma nunca es un tumor.

D) El timoma se asocia a inmunodeficiencias 2º a la toma de glucocorticoides.

Respuesta Correcta: A

325. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) El síndrome de hiper IgE pertenece a este grupo.

B) El síndrome de hiper IgM no pertenece a este grupo.

C) El déficit de subclase de IgG no pertenece a este grupo.

D) El déficit aislado de IgA no pertenece a este grupo.

Respuesta Correcta: A

326. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) La neutropenia cíclica surge cada 3 semanas.
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B) La neutropenia cíclica surge cada 33 semanas.

C) La neutropenia cíclica surge cada 333 semanas.

D) La neutropenia cíclica surge cada 3333 semanas.

Respuesta Correcta: A

327. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) Las mutaciones por STAT 1 favorecen las infecciones víricas.

B) Las mutaciones del STAT 1 no favorecen las infecciones víricas.

C) Las mutaciones del STAT 1 no están descritas.

D) Las mutaciones del STAT 1 jamás pueden ser tratadas por inhibidores de la JAK.

Respuesta Correcta: A

328. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) La mutación de IL17R favorece infecciones por hongos.

B) La mutación de IL 17R no favorece las infecciones por hongos.

C) La mutación de IL17 R no está descrita.

D) El IL17 R activa el sistema janus-kinasa.

Respuesta Correcta: A

329. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) El déficit de properdina puede provocar meningitis.

B) El déficit de properdina jamás provoca meningitis.

C) El déficit de properdina no es una alteración del complemento.

D) El sistema del complemento sólo lo poseen los reptiles.

Respuesta Correcta: A

330. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) El complejo de ataque de membrana es de c5 a c9.
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B) El complejo de ataque es el c2 y el c4.

C) El complejo de ataque es el c8 y el c9.

D) El complejo de ataque lo sintetiza las células de Purkinje.

Respuesta Correcta: A

331. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) 8 o más otitis al año nos hace sospechar esta entidad.

B) 2 o más otitis al año nos hace sospechar esta entidad.

C) 3 o más otitis al año nos hace sospechar esta entidad.

D) 1 otitis al año nos hace sospechar esta entidad.

Respuesta Correcta: A

332. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) 2 o más neumonías en un año nos hace sospechar esta entidad.

B) Las neumonías son irrelevantes para sospechar esta entidad.

C) Una neumonía en un año nos hace sospechar esta entidad.

D) Una rinitis por rinovirus tipo C nos hace sospechar esta entidad.

Respuesta Correcta: A

333. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) Los antecedentes familiares nos hacen sospechar esta entidad.

B) Los antecedentes familiares son irrelevantes para sospechar esta entidad.

C) Un cuñado afecto nos haría sospechar esta entidad.

D) La Ig A estaría fuera de este supuesto.

Respuesta Correcta: A

334. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a las inmunodeficiencias 1º:

A) La neutropenia autoinmune del lactante suele ser benigna.
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B) La neutropenia autoinmune del lactante es maligna.

C) La neutropenia autoinmune del lactante no remite jamás antes de los 4 años de edad.

D) La neutropenia autoinmune del lactante nunca supera las 10 células por campo.

Respuesta Correcta: A

335. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Las exacerbaciones asmáticas son una urgencia.

B) Las exacerbaciones asmáticas no son una urgencia.

C) Las exacerbaciones asmáticas no existen.

D) Las exacerbaciones asmáticas afectan sobre todo a las personas mayores de 100 años.

Respuesta Correcta: A

336. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia :

A) La exacerbaciones asmáticas pueden ser agudas o subagudas.

B) Las exacerbaciones asmáticas son sobre todo crónicas.

C) Las exacerbaciones asmáticas jamás la desencadenan un alergeno.

D) Las exacerbaciones asmáticas nunca las desencadenan un virus.

Respuesta Correcta: A

337. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Las exacerbaciones asmáticas pueden causar con tos.

B) Las exacerbaciones asmáticas nunca cursan con tos.

C) Las exacerbaciones asmáticas nunca cursan con dolor torácico.

D) Las exacerbaciones asmáticas jamás cursan con sibilancias.

Respuesta Correcta: A

338. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Las exacerbaciones asmáticas pueden ser de instauración lenta.
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B) Nunca las exacerbaciones asmáticas son de instauración lenta.

C) Las exacerbaciones asmáticas siempre cursan con elevación del ST en el EKG.

D) El tratamiento de las exacerbaciones asmáticas no está incluido en la guía GEMA.

Respuesta Correcta: A

339. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia :

A) Las exacerbaciones asmáticas rápidas se instauran en menos de 3 h.

B) Las exacerbaciones asmáticas lentas suelen ser por exposición a alergenos.

C) El tratamiento de las exacerbaciones asmáticas no se incluye en la guía GINA.

D) Todas las exacerbaciones asmáticas son subagudas.

Respuesta Correcta: A

340. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Las exacerbaciones asmáticas lentas son las más frecuentes.

B) La adrenalina es de elección parar tratar cualquier exacerbación asmática.

C) El propanol es de elección para tratar cualquier exacerbación asmática.

D) El glucagón es de elección para tratar cualquier exacerbación asmática.

Respuesta Correcta: A

341. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Las exacerbaciones asmáticas lentas suelen ser infecciosas.

B) Las exacerbaciones asmáticas siempre son por ingestión de alimentos.

C) Las exacerbaciones asmáticas siempre son por inhalación de vapores.

D) Las exacerbaciones asmáticas sólo se dan en fumadores de cáñamo.

Respuesta Correcta: A

342. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Las exacerbaciones asmáticas rápidas pueden ser por toma de betabloqueantes.
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B) Las exacerbaciones asmáticas jamás pueden ser desencadenadas por betabloqueantes.

C) Las exacerbaciones asmáticas nunca las desencadenan los AINEs.

D) Las exacerbaciones asmáticas nunca son desencadenadas por ingestión de mariscos.

Respuesta Correcta: A

343. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia :

A) Las exacerbaciones asmáticas requieren de la administración de SABA.

B) Las exacerbaciones asmáticas siempre se tratan con LABA.

C) Las exacerbaciones asmáticas siempre se tratan con montelukast.

D) Las exacerbaciones asmáticas siempre se tratan con ketotifeno.

Respuesta Correcta: A

344. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Si una exacerbación asmática se presenta con una SatO2 menor al 92 % requiere de oxigenoterapia.

B) Las exacerbaciones asmáticas se tratan siempre con famotidina.

C) Las exacerbaciones asmáticas se tratan siempre con dexclorfeniramina.

D) Las exacerbaciones asmáticas siempre se tratan con loratadina.

Respuesta Correcta: A

345. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) Los SABA son de elección en el tratamiento de las exacerbaciones asmáticos.

B) Los SABA no son de elección en el tratamiento de las exacerbaciones asmáticas.

C) El sulfato de magnesio es de elección en el tratamiento de todas las exacerbaciones asmáticas.

D) La ketamina es el tratamiento de elección en todas las exacerbaciones asmáticas.

Respuesta Correcta: A

346. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia:

A) La vía de elección de administración de los SABA es la inhalatoria.
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B) Los SABA se administran sobre todo por vía cutánea.

C) La vía de elección de administración de los SABA es la subcutánea.

D) Los SABA se administran siempre por vía rectal.

Respuesta Correcta: A

347. Según el tratado de la SEAIC cuál de las siguientes afirmaciones es cierta respecto a urgencias en alergia :

A) Los SABA durante una exacerbación asmática se pueden administrar por cámara espaciadora.

B) Los SABA nunca se administran por cámara espaciadora durante una exacerbación asmática.

C) Los SABA nunca se administran con nebulizador durante una exacerbación asmática.

D) Los SABA siempre se administran por vía intramuscular durante una exacerbación asmática.

Respuesta Correcta: A

348. ¿Cómo y en qué ámbito se obtuvieron los datos en que se basa Alergológica 2015?

A) Encuesta on-line con una clave única y exclusiva para cada participante, dirigido a servicios, secciones o
unidades de alergia del sistema sanitario público o servicios, unidades o consultas del sistema sanitario
privado.

B) Encuesta on-line con una clave única y exclusiva para cada participante, dirigido a servicios, secciones o
unidades de alergia exclusivamente del sistema sanitario público.

C) Encuesta en cuestionario en papel, dirigido a servicios, secciones o unidades de alergia del sistema
sanitario público o servicios.

D) Encuesta on-line con clave única nacional y no exclusiva para cada participante, dirigido a servicios,
secciones o unidades de alergia del sistema sanitario público.

Respuesta Correcta: A

349. Con respecto a la derivación a alergología de paciente con rinoconjuntivitis, según datos de Alergológica 2015,
señale la opción CORRECTA:

A) En Alergológica 2015, el 70% de los pacientes con rinoconjuntivitis es remitido a consultas de alergología
desde atención primaria.

B) Comparado con alergológicas previas, se confirma el ascenso llamativo de pacientes remitidos desde otras
especialidades.

C) El otorrinolaringólogo es el especialista que menos pacientes con rinoconjuntivitis remite a alergología.

D) El neumólogo es el especialista que más pacientes remite por rinoconjuntivitis a alergología.

Respuesta Correcta: A
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350. Según datos de Alergológica 2015, con respecto al diagnóstico de rinoconjuntivitis, señale la opción CORRECTA:

A) El 65.3% de los pacientes se diagnostican en un solo día.

B) Más del 90% se diagnostican en un solo día.

C) El 80.2% se diagnostican en un solo día.

D) El 6.5% se diagnostica en un solo día.

Respuesta Correcta: A

351. Según datos de Alergológica 2015, el asma es la segunda enfermedad más frecuentemente estudiada en
consultas de alergología. Señale al respecto de prevalencia la opción CORRECTA:

A) La prevalencia de asma en Alergológica 2015 en Canarias fue del 26.4%.

B) La prevalencia de asma en Alergológica 2015 en Canarias fue del 70%.

C) La prevalencia de asma en Alergológica 2015 en Canarias fue del 95.6%.

D) La prevalencia de asma en Alergológica 2015 en Canarias fue del 6%.

Respuesta Correcta: A

352. Según datos de Alergológica 2015, y con respecto al asma ocupacional, señale la opción CORRECTA:

A) El porcentaje de pacientes con asma ocupacional o profesional fue muy bajo: 1% del total.

B) El porcentaje de pacientes con asma ocupacional o profesional fue alto: superior al 20% del total.

C) No se midieron porcentajes de asma ocupacional, ya que estos se dirigen a centros de referencia.

D) El porcentaje de pacientes con asma ocupacional o profesional fue del 0% en Alergológica 2015, comparado
al 1.2% de Alergológica 2005.

Respuesta Correcta: A

353. Con respecto a los datos sobre urticaria crónica obtenidos en Alergológica 2015, señale la opción FALSA:

A) El 60% de los pacientes con urticaria crónica se clasificó como "idiopática".

B) El 5% de los pacientes del grupo de urticaria crónica se asoció a una sensibilización a alimentos.

C) Dentro del grupo de urticaria crónica de causa conocida, el 68.42% se identificó como "causa física".

D) El 85.2% de urticarias crónicas refería exacerbación con la toma de AINE.

Respuesta Correcta: D
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354. Según datos de Alergológica 2015, con respecto a la actitud terapéutica en las urticarias, señale la opción
FALSA:

A) El 83.3% de pacientes recibieron tratamiento con antihistamínicos.

B) Casi en un 10% (9.5%), de pacientes se llevó a cabo algún tipo de actitud sobre la dieta.

C) Casi el 20% de pacientes (19.4%), había precisado corticoides.

D) En el 1% de pacientes se emplearon alternativas homeopáticas.

Respuesta Correcta: D

355. Según datos de Alergológica 2015, con respecto a la dermatitis atópica, señale la opción CORRECTA:

A) El 92.7% de pacientes con dermatitis atópica había recibido lactancia materna.

B) Los porcentajes de lactancia materna en pacientes con dermatitis atópica fueron inferiores a los obtenidos
en Alergológica 2005.

C) El porcentaje de paciente que recibieron lactancia materna en el resto de la muestra global que no
presentaron dermatitis atópica fue significativamente superior.

D) El 3% de pacientes con dermatitis atópica que recibieron lactancia materna, esta fue exclusiva durante más
de 3 meses.

Respuesta Correcta: A

356. Con respecto a la dermatitis de contacto y los datos recogidos en Alergológica 2025, señale la opción
CORRECTA:

A) La prevalencia de dermatitis de contacto fue mayor que la de dermatitis atópica y menor que la de urticaria-
angioedema.

B) La dermatitis de contacto supuso el 10.2% del total de la muestra.

C) La prevalencia de dermatitis de contacto en Alergológica 2015 fue significativamente superior al obtenido en
Alergológica 2005.

D) El porcentaje de dermatitis de contacto remitido a alergología supera la prevalencia de alergia de contacto
existente en la población general.

Respuesta Correcta: A

357. Con respecto a la alergia alimentaria y los datos obtenidos en Alergológica 2015, señale la opción FALSA:

A) Los pacientes con alergia a alimentos tienen predominio femenino.

B) El 70.3% de pacientes con alergia a alimentos procedieron de áreas urbanas.

C) El 64.7% de los pacientes tenían antecedentes familiares de atopia.
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D) Entre los antecedentes familiares de atopia referidos, el más frecuente fue otra alergia alimentaria.

Respuesta Correcta: D

358. Según los datos de Alergológica 2015 y con respecto a hipersensibilidad a medicamentos, señale la opción
FALSA:

A) La alergia a medicamentos, constituye la tercera causa de consulta en las unidades de alergología.

B) En relación a la estación del año en que los pacientes consultaban por alergia a medicamentos, no existe
diferencia significativa con respecto a la muestra general de pacientes.

C) El tiempo medio de espera fue de 54.8+/-66.6 días.

D) Más del 70% de pacientes había recibido en el año previo tratamiento antialérgico por cualquier motivo.

Respuesta Correcta: D

359. Según datos de Alergológica 2015 sobre alergia a himenópteros, señale la opción CORRECTA:

A) Un 63.9% de los pacientes vive en área rural.

B) El 50.5% de pacientes tiene relación con la apicultura.

C) En el 78% de los casos las reacciones aparecieron en verano.

D) Al 42.9% de los casos se le ha aconsejado disponer de epinefrina.

Respuesta Correcta: D

360. Con respecto a las inmunoglobulinas, señale la respuesta FALSA:

A) Las inmunoglobulinas son una familia de glucoproteínas estructuralmente relacionadas, producidas por los
linfocitos B, que actúan como mediadores de la inmunidad específica humoral.

B) Todos los anticuerpos tienen una estructura básica común, formada por dos cadenas ligeras y dos cadenas
pesadas.

C) Cada cadena consta de múltiples dominios plegados de forma independiente.

D) Los antígenos macromoleculares contienen un sólo epítopo o determinante que puede ser reconocido por
numerosos anticuerpos.

Respuesta Correcta: D

361. Señale la opción FALSA con respecto a los eosinófilos y su contenido en gránulos:

A) Los eosinófilos son granulocitos derivados de la médula ósea.

B) Los gránulos de los eosinófilos contienen proteínas ácidas que fijan colorantes básicos como la eosina.

C) Las dos proteínas principales de los gránulos del eosinófilo se llaman proteína mayor básica y proteína
catiónica del eosinófilo.
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D) La proteína mayor básica es tóxica para los helmintos.

Respuesta Correcta: B

362. Señale la opción FALSA de las que a continuación se enumeran:

A) En el hombre, la amina biógena prototipo es la histamina, pero en roedores la serotonina puede ser igual o
incluso más importante.

B) Las aminas biógenas o vasoactivas, se denominan así porque tienen en común en su estructura un grupo
amino y comparten efectos funcionales comunes sobre los vasos sanguíneos.

C) Los gránulos de los mastocitos contienen mediadores vasoactivos de origen lipídico de alto peso molecular,
en el hombre el mediador prototipo de esta clase es la histamina.

D) En las células endoteliales vasculares, la unión de la histamina produce la contracción de la célula endotelial
y permite la fuga del plasma hacia los tejidos.

Respuesta Correcta: C

363. Señale la opción FALSA de las que a continuación se enumeran:

A) Las células dendríticas tienen como principal función la de presentar antígenos a los linfocitos T vírgenes.

B) Las células dendríticas maduras que se encuentran en los tejidos linfoides son estimuladoras potentes de
los linfocitos T vírgenes.

C) Las células dendríticas se originan de progenitores mieloides en hígado y bazo y se encuentran
fundamentalmente en el torrente circulatorio.

D) Los linfocitos B, pueden actuar con células presentadoras de antígeno.

Respuesta Correcta: C

364. Con respecto a las inmunoglobulinas señale la respuesta FALSA:

A) La IgG es la inmunoglobulina más abundante en suero.

B) La IgG puede atravesar la placenta humana.

C) La IgE es abundante en mastocitos y basófilos.

D) La IgA tiene estructura pentamérica.

Respuesta Correcta: D

365. Con respecto a la inmunidad adaptativa celular, señale la respuesta CORRECTA:

A) Dentro del sistema celular existen 17 tipos de linfocitos T, que se diferencian por la expresión en su
membrana de distintas moléculas de superficie, que determinan sus funciones efectoras.

B) Los linfocitos T cooperadores CD4+, lisan las células que presentan antígenos extraños en su membrana,
por ello son grandes cooperadores en la eliminación de bacterias y virus.
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C) Los linfocitos T citotóxicos CD8+, secretan citocinas que promueven la producción de anticuerpos por parte
de los linfocitos B, así como las actividades microbicidas de los macrófagos y eosinófilos.

D) Los linfocitos T responden únicamente frente a antígenos proteicos unidos a proteínas de superficie de las
células presentadoras de antígenos, no responden contra las proteínas solubles o circulantes.

Respuesta Correcta: D

366. El timo es un órgano linfoide primario localizado en el tórax, señale la respuesta FALSA:

A) El timo está formado por 6 lóbulos, los cuales se rodean por una gruesa cápsula de tejido conjuntivo que
emite tabiques a su interior formando trabéculas.

B) En el timo existe un gradiente de maduración en el cual los timocitos más inmaduros se sitúan en la corteza
y las que están en una etapa más avanzada de maduración en la médula.

C) Tanto en la corteza como médula tímica, existen una serie de células no linfoides que constituyen el estroma
tímico.

D) Las células que constituyen el estroma típico expresan en sus superficies moléculas de clase I y/o II del
complejo mayor de histocompatibilidad.

Respuesta Correcta: A

367. Con respecto a los órganos linfoides no encapsulados asociados a mucosas (MALT), señale la respuesta
CORRECTA:

A) Los órganos linfoides no encapsulados asociados a mucosas (MALT) se encuentran en las mucosas de los
tractos respiratorio, digestivo, urogenital.

B) Los órganos linfoides no encapsulados asociados a mucosas (MALT), corresponden a organizaciones de
tejido no linfoide a lo largo de las mucosas.

C) Estos agregados de tejido no linfoide se encuentran encapsulados a lo largo de las mucosas de los tractos
respiratorio, digestivo, urogenital.

D) Estos agregados de tejido no linfoide encapsulados, son la segunda línea de defensa en las mucosas de los
tractos respiratorio, digestivo, urogenital.

Respuesta Correcta: A

368. Con respecto a los tipos de hipersensibilidad existentes, señale el enunciado CORRECTO:

A) La clasificación de Gell y Coombs, clasifica las reacciones de hipersensibilidad en 2 tipos.

B) En las reacciones de hipersensibilidad tipo I, se produce una lisis celular mediada por IgG.

C) En las reacciones de hipersensibilidad tipo I se liberan aminas vasoactivas y otros mediadores de basófilos y
mastocitos.

D) En las reacciones de hipersensibilidad tipo II, la unión de las inmunoglobulinas se hace exclusivamente a
antígenos solubles en torrente circulatorio.
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Respuesta Correcta: C

369. Con respecto a las reacciones de hipersensibilidad retardada o tipo IV, señale la opción CORRECTA:

A) El desarrollo de la hipersensibilidad retardada no requiere una primera fase de sensibilización a diferencia
de las reacciones de hipersensibilidad inmediata.

B) La fase efectora de la hipersensibilidad retardada, en general, alcanza su máximo desarrollo entre 48 y
72horas.

C) Algunos autores han planteado una subclasificación de las reacciones tipo IV en seis subtipos.

D) La respuesta de hipersensibilidad retardada es importante para el control de agentes patógenos
extracelulares.

Respuesta Correcta: B

370. De los siguientes enunciados señale el FALSO:

A) La IgE funciona a través de sus receptores en las células: Fc epsilon RI y Fc epsilon RII.

B) Los receptores de IgE tipo Fc epsilon RI, permiten captar IgE cuando esta se encuentre en cantidades altas.

C) Entre las funciones del receptor Fc epsilon RII (CD23), están la regulación de la síntesis de IgE, captura y
presentación del antígeno y crecimiento y diferenciación de linfocitos B.

D) Hay una forma soluble del receptor Fc epsilon RII (CD23s), que tiene funciones en la regulación de la
síntesis de IgE.

Respuesta Correcta: B

371. De los siguientes enunciados señale el FALSO:

A) El linfocito B, que expresa IgM de membrana específica para el alérgeno, funciona como célula
presentadora de antígeno y presenta el alérgeno al linfocito Th1 productor de IL4.

B) La interacción del complejo TCR/CD3 (receptor célula T-CD3) con la molécula de clase II del complejo
mayor de histocompatibilidad que presenta el alérgeno induce la expresión de CD154 (CD40L) en el linfocito
T.

C) La interacción entre linfocitos T-B, se amplifica por interacciones con otras moléculas coestimuladoras como
CD28 en el linfocito T y CD80-86 en el linfocito B.

D) Cuando el CD80-86 se une al CD28 del linfocito Th2, induce el aumento de la transcripción y la secreción de
LI-4 e IL-13.

Respuesta Correcta: A

372. De los siguientes enunciados señale el FALSO:

A) Los linfocitos Th17 son un tipo de linfocito T cooperador diferente de los Th1, Th2.
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B) La diferenciación a linfocitos Th17 está estimulada por citocinas pro-inflamatorias producidas por hongos y
bacterias extracelulares.

C) Los linfocitos Th17 secretan IL17.

D) Los linfocitos Th17 no son capaces de inducir respuestas inflamatorias.

Respuesta Correcta: D

373. ¿Cuál es la definición correcta de urticaria crónica?:

A) Lesiones habonosas, que duran al menos 4 semanas, con lesiones diariamente o están presentes más de
dos veces/semana.

B) Lesiones habonosas, que duran al menos 6 semanas, con lesiones diariamente o están presentes más de
dos veces/semana.

C) Lesiones habonosas, que duran al menos 8 semanas, con lesiones diariamente o están presentes más de
dos veces/semana.

D) Lesiones habonosas, que duran al menos 2 semanas, con lesiones diariamente o están presentes más de
dos veces/semana.

Respuesta Correcta: B

374. ¿Qué encontramos en la histología de las lesiones de urticaria crónica?:

A) Infiltrado perivascular no necrotizante, con edema intersticial con infiltrado perivascular de linfocitos,
monocitos y eosinófilos que puede contener neutrófilos y basófilos.

B) Infiltrado perivascular necrotizante, con edema intersticial con infiltrado perivascular de linfocitos casi
exclusivamente.

C) Infiltrado intravascular necrotizante, con edema intersticial de eosinófilos casi exclusivamente.

D) Infiltrado perivascular no necrotizante, con edema intersticial con infiltrado casi exclusivo de basófilos.

Respuesta Correcta: A

375. ¿Cuál de las siguientes no es una urticaria inducible?:

A) Urticaria retardada por presión.

B) Urticaria vasculitis.

C) Dermografismo sintomático.

D) Urticaria acuagénica.

Respuesta Correcta: B

376. ¿Cómo se realiza el diagnóstico de urticaria?:
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A) Analítica con anticuerpos antitiroideos positivos.

B) Diagnóstico clínico: historia clínica y exploración física.

C) Biopsia cutánea patognomónica.

D) Pruebas cutáneas positivas al desencadenante sospechoso.

Respuesta Correcta: B

377. ¿De las siguientes patologías, con cual no haría diagnóstico diferencias con urticaria?:

A) Eritema multiforme.

B) Lupus eritemaso u otras enfermedades sistémicas como síndrome de Schnitzler.

C) Escabiosis.

D) Síndromes autoinflamatorios.

Respuesta Correcta: C

378. ¿Con respecto a la evaluación mediante scores clínicos de la urticaria, señale el enunciado falso?:

A) Para la valoración objetiva de la intensidad de la urticaria el consenso EAACI/GA2LEN/EDF recomienda
utilizar estalas directas como el Urticaria Activity Score (UAS).

B) El UAS recoge el tamaño de los habones, y la calidad de sueño en escala analógica visual en las últimas 24
horas.

C) El UAS7 recoge el número de habones e intensidad del prurito mañana y tarde durante una semana.

D) El UAS7 es claramente mejor que el UAS ya que, el carácter evanescente de la urticaria crónica, puede no
quedar reflejada en las últimas 24horas.

Respuesta Correcta: B

379. Con respecto a las pruebas diagnósticas de las urticarias inducibles, señale la opción correcta:

A) En las urticarias por presión se emplea rascado con dermatografómetro calibrado.

B) En las urticarias acuagénicas se realiza tests con ropas mojadas.

C) En urticaria solar se emplea test de exposición a ondas de choque electromagnético.

D) En las urticarias colinérgicas se emplea el test de baño en agua fría.

Respuesta Correcta: B

380. ¿En qué tipo de urticaria puede estar asociada a la presencia de crioglobulinemia?

A) Urticaria colinérgica.
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B) Urticaria por presión.

C) Urticaria a frigore.

D) Urticaria solar.

Respuesta Correcta: C

381. Con respecto a fármacos que se han empleado en el tratamiento de urticaria crónica, señale el falso:

A) Dapsona y ciclosporina.

B) Ácido acetil salicílico.

C) Corticoides sistémicos.

D) Omalizumab.

Respuesta Correcta: B

382. Con respecto a la evitación de factores desencadenantes o exacerbadores de urticaria, señale la respuesta falsa:

A) El único desencadenante que puede exacerbar las lesiones urticariales, realmente demostrado son los
analgésicos-antiinflamatorios.

B) En los pacientes con urticaria crónica que ven exacerbadas las lesiones por la toma de antiinflamatorios, al
remitir la urticaria suelen tolerar de nuevo los AINE.

C) Las dietas libres de pseudoalérgenos se consideran útiles durante la fase sintomática de la urticaria.

D) Los pacientes con urticaria crónica asociada a sensibilización a Anisakis, los pacientes que se sometían a
dietas sin pescado tenían peor pronóstico.

Respuesta Correcta: C

383. Cuál de los siguientes no se considera un criterio menor en el diagnóstico del síndrome de Schinitzler (urticaria
crónica +IgM o IgG monoclonal):

A) Fiebre recurrente, la cual frecuentemente acompaña a la urticaria.

B) Biopsia cutánea con evidencia de infiltrado eosinofílico predominantemente.

C) Leucocitosis y/o PCR elevada.

D) Evidencia de remodelación ósea con o sin dolor.

Respuesta Correcta: B

384. Para descartar de forma absoluta que una urticaria vasculitis no corresponde al tipo hipocomplementémico,
debemos realizar lo siguiente:
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A) Analítica con CH50, C3, C4, C1q, en el brote agudo de urticaria dentro de la normalidad.

B) Analítica con CH50, C3, C4, C1q, en un periodo de remisión de la urticaria dentro de la normalidad.

C) Analítica con C4, es suficiente como analítica de escrutinio inicial.

D) Analítica con CH50, C3, C4, C1q, dentro de la normalidad en tres ocasiones diferentes.

Respuesta Correcta: D

385. Con respecto al omalizumab, señale la respuesta falsa:

A) El omalizumab se une a la IgE libre, formando pequeños complejos que se eliminan a través del sistema
hepatobiliar.

B) El omalizumab disminuye la IgE libre circulante, la expresión de recptores para la IgE, la liberación de
mediadores por mastocitos y basófilos y el número de células inflamatorias.

C) El omalizumab es un anticuerpo policlonal humanizado tipo IgG4 cuya diana es el fragmento de la IgE que
se une a su receptor.

D) Analítica con C4, es suficiente como analítica de escrutinio inicial.

Respuesta Correcta: C

386. Con respecto al angioedema sin urticaria, indique el supuesto falso:

A) Puede clasificarse en angioedema hereditario o adquirido.

B) El angioedema con déficit de C1 inhibidor son formas siempre hereditarias.

C) El angioedema por IECA, se considera una forma de angioedema sin urticaria adquirido.

D) En el "angioedema idiopático histaminérgico", el término histaminérgico implica un papel de los mastocitos
en la fisiopatología del ataque.

Respuesta Correcta: B

387. Cuál de los siguientes no se considera un síntoma prodrómico en angioedema hereditario por déficit de
C1inhibidor:

A) Eritema marginado.

B) Urticaria.

C) Astenia.

D) Náuseas y dolor abdominal.

Respuesta Correcta: B

388. Con respecto a la edad de comienzo del angioedema hereditario por déficit de C1 inhibidor, indique el supuesto
falso:
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A) El déficit de C1 inhibidor está ya presente al nacer.

B) Los síntomas se pueden iniciar en cualquier momento de la vida.

C) Los pacientes que presentan inicio de la clínica en la edad temprana tienen una mejor evolución de la
enfermedad, comparados con los pacientes con inicio tardío.

D) La mitad de los pacientes sufre debut de la clínica en la primera década de la vida.

Respuesta Correcta: C

389. Cuál de los siguientes NO es un factor precipitante o desencadenante de ataques de angioedema hereditario por
déficit de C1 inhibidor esterara:

A) El estrés emocional o ansiedad.

B) Los tratamientos con progestágenos.

C) Los tratamientos con estrógenos.

D) La intubación orotraqueal.

Respuesta Correcta: B

390. Con respecto a los episodios cutáneos de angioedema hereditario por déficit de C1inhibidor, indique el supuesto
falso:

A) El angioedema se acompaña de urticaria en más del 80% de los casos.

B) El edema es generalmente episódico, recurrente, sin aumento de temperatura, ni eritema no pruriginoso.

C) Ocasionalmente puede llegar a ser doloroso.

D) Se han descrito síndromes compartimentales en extremidades de manera excepcional.

Respuesta Correcta: A

391. Con respecto a los episodios abdominales de angioedema hereditario por déficit de C1inhibidor, indique el
supuesto falso:

A) Los episodios abdominales pueden aparecer en el 70-93% de los pacientes con esta enfermedad.

B) Pueden originar hipovolemia por la pérdida de fluido por la extravasación de plasma.

C) Los episodios abdominales pueden aparecer en el 1.6% de los pacientes con esta enfermedad.

D) Pueden producir despeño diarreico, tras la resolución del ataque, cuando el líquido del edema pasa de la
pared a la luz intestinal.

Respuesta Correcta: C

392. Con respecto a los rasgos clínicos característicos de los pacientes con angioedema adquirido con déficit de
C1inhibidor, señale la respuesta falsa:
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A) No tienen antecedentes familiares de angioedema.

B) El inicio de la clínica suele ser más tardío, a partir de la cuarta o quinta década de la vida.

C) La respuesta al tratamiento de reposición con C1inhibidor humano plasmático purificado, de los ataques
agudos, es mucho más rápida y resolutiva que en las formas hereditarias.

D) Puede asociar síntomas de la enfermedad de base asociada al consumo de complemento.

Respuesta Correcta: C

393. Con respecto al Acetato de icatibant (Firazyr®), indique el supuesto falso:

A) Es un antagonista competitivo selectivo del receptor de la bradicinina tipo 2.

B) Está indicado para el tratamiento sintomático de crisis agudas de angioedema hereditario en adultos,
adolescentes y niños mayores de 2 años.

C) El 90% de la dosis se elimina por orina de forma inalterada.

D) Su administración es subcutánea, preferiblemente en la zona abdominal.

Respuesta Correcta: C

394. Con respecto al concentrado plasmático del inhibidor de la C1 esterasa, indique el supuesto falso:

A) La dosis se expresa en unidades (U), y cada unidad corresponde a la actividad de C1-inibidor que está
presente en 1ml de una mezcla de plasma humano normal.

B) Actualmente tanto Berinert® como Cinryze® están aprobados en España.

C) Tanto Berinert® como Cinryze® están aprobados para cualquier edad.

D) La dosis habitual de Berinert® es de 20U/Kg endovenoso.

Respuesta Correcta: C

395. Con respecto a la profilaxis a corto plazo, indique el supuesto en el cual no está indicada:

A) Endoscopia digestiva alta.

B) Manipulación odontológica para extracción de molares.

C) De forma rutinaria en reparto vaginal aunque no se prevean complicaciones.

D) Cesáreas.

Respuesta Correcta: C

396. Qué medicamentos no deben prescribirse a pacientes con angiodema hereditario por déficit de C1 inhibidor:
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A) AINE.

B) Opiáceos.

C) IECA y estrógenos.

D) Progestágenos.

Respuesta Correcta: C

397. Con respecto al angioedema adquirido relacionado con IECA, señale la respuesta falsa:

A) Todos los fármacos del grupo IECA deben ser estrictamente evitados.

B) Una vez que se retiran los IECA, no vuelven a reproducirse los episodios de angioedema.

C) El riesgo de los pacientes con angioedema por IECA de reproducir los episodios de angioedema, cuando se
cambia el IECA a un ARA2, es similar al riesgo con placebo.

D) Las posibles alternativas terapéuticas en pacientes con angioedema por IECA incluyen: antagonistas de
canales de calcio, diuréticos, betabloqueantes, inhibidores del eje renina-angiotensina-aldosterona.

Respuesta Correcta: B

398. Con respecto a la dermatitis atópica, indique el supuesto falso:

A) Hasta el 80% de los pacientes tienen elevación de la IgE sérica total.

B) Las elevadas concentraciones de IgE y eosinofilia reflejan la expresión de citocinas Th1.

C) La expresión de IL-4 es más llamativa en la fase aguda.

D) La expresión de IL-5 predomina en la fase crónica.

Respuesta Correcta: B

399. Con respecto a la dermatitis atópica y el Staphylococcus aureus, indique el supuesto falso:

A) Alrededor del 90% de las lesiones en fase de liquenificación, están colonizadas por estafilococo.

B) El rascado aumenta la adherencia del estafilococo a la piel.

C) El estafilococo no se encuentra nunca en zonas de piel sana de pacientes con dermatitis atópica, solo en
aquellas con lesiones.

D) La mayoría de pacientes presentan anticuerpos del tipo IgE frente a toxinas estafilocócicas.

Respuesta Correcta: C

400. Con respecto a la dermatitis atópica y la exposición a alérgenos inhalantes, indique el supuesto verdadero:
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A) Hasta el 80% de los pacientes con dermatitis atópica presentan asma y/o rinoconjuntivitis de origen
extrínseco.

B) El 10-15% de pacientes con dermatitis atópica presentan asma y/o rinoconjuntivitis de origen extrínseco.

C) El 5% de pacientes con dermatitis atópica presentan asma y/o rinoconjuntivitis de origen extrínseco.

D) El 25% de pacientes con dermatitis atópica presentan asma y/o rinoconjuntivitis de origen extrínseco.

Respuesta Correcta: A

401. Qué característica cutánea no se asocia a la dermatitis atópica:

A) Dermatitis herpetiforme.

B) Xerodermia.

C) Queratosis pilar.

D) Pliegue infraorbitario de Dennie Morgan.

Respuesta Correcta: A

402. Cuál de los siguientes es un criterio mayor para el diagnóstico de dermatitis atópica propuesto por Hanifin y
Rajka:

A) Xerosis cutánea.

B) Prurito cutáneo.

C) IgE total elevada.

D) Pitiriasis alba.

Respuesta Correcta: B

403. Con respecto a la valoración de la gravedad de la dermatitis atópica por medio del índice SCORAD (SCORing
Atopic Dermtitis), señale la respuesta verdadera:

A) Combina la evaluación de criterios objetivos (extensión y gravedad de las lesiones), con criterios subjetivos
(prurito y alteración del sueño).

B) La medición de la superficie afectada por el eccema se hace en cm2.

C) La gravedad de las lesiones de eccema se evalúan en escala del 0-5, donde 0 equivale a "no lesión" y 5 a
máxima gravedad de la lesión cutánea.

D) Combina una serie de criterios objetivos donde se puntúa la extensión de las lesiones y su cronología
temporal.

Respuesta Correcta: A
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404. ¿Qué escalas para la graduación de gravedad de la dermatitis atópica, han demostrado mayor validez y fiabilidad
según la Harmonising Outcome Measures for Atopic Dermatitis initiative (iniciativa para la armonización de las
medidas de la dermatitis atópica)?:

A) W-AZS y ADAM.

B) OSAAD y POEM.

C) EASI y SCORAD.

D) SASSAD y BCSS.

Respuesta Correcta: C

405. ¿Cuál de los siguientes no constituye un diagnóstico diferencial con dermatitis atópica?:

A) Dermatitis seborreica.

B) Síndrome de Netherton.

C) Psoriasis.

D) Cimiciasis o urticaria papulosa.

Respuesta Correcta: D

406. Con respecto a las infecciones por Staphylococcus aureus de los pacientes con dermatitis atópica y su
tratamiento específico, señale la respuesta falsa:

A) Los baños con lejía disminuyen la gravedad de los brotes.

B) La mupirocina tópica, está indicada en pacientes con dermatitis atópica e infección por Staphylococcus
aureus.

C) Está indicado el tratamiento oclusivo con vaselina para disminuir la infección por Staphylococcus aureus.

D) En la dermatitis atópica facial con infección por Pityrosporum ovale está indicado el uso de ketoconazol.

Respuesta Correcta: C

407. Los corticoides tópicos siguen siendo el tratamiento de elección de la dermatitis atópica. De entre los siguientes
señale el principio activo con menor potencia:

A) Clobetasol dipropionato 0.05%.

B) Difluocortolona valerato 0.3%.

C) Dexametasona 0.1%.

D) Halobetasol propionato 0.05%.

Respuesta Correcta: C
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408. ¿Desde qué edad está indicado el Dupixent® (dupilumab), en ficha técnica de la EMA, para la Dermatitis atópica
grave?

A) 12 años.

B) 6 meses.

C) 18 años.

D) 2 años.

Respuesta Correcta: B

409. ¿Desde qué edad está indicado el Adtralza® (tralokinumab), en ficha técnica de la EMA, para la Dermatitis
atópica grave?

A) 12 años.

B) 6 meses.

C) 18 años.

D) 2 años.

Respuesta Correcta: A

410. Con respecto a la dermatitis de contacto, indique el supuesto falso:

A) La dermatitis de contacto obedece a mecanismos inmunológicos de hipersensibilidad retardada.

B) La dermatitis de contacto es una respuesta no inmunológica inflamatoria que se localiza en la zona de
contacto con la sustancia causal.

C) La dermatitis de contacto tiene tres fases temporalmente diferenciadas: fase de sensibilización, fase efectora
y fase de regulación y resolución de la respuesta inflamatoria.

D) En modelos murinos demuestran que a pequeñas concentraciones, los haptenos presentan baja capacidad
sensibilizante, y son capaces de inducir tolerancia.

Respuesta Correcta: B

411. Con respecto a la dermatitis de contacto, indique el supuesto falso:

A) La dermatitis de contacto obedece a mecanismos inmunológicos de hipersensibilidad retardada.

B) La dermatitis de contacto es una respuesta no inmunológica inflamatoria que se localiza en la zona de
contacto con la sustancia causal.

C) La dermatitis de contacto tiene tres fases temporalmente diferenciadas: fase de sensibilización, fase efectora
y fase de regulación y resolución de la respuesta inflamatoria.

D) En modelos murinos demuestran que a pequeñas concentraciones, los haptenos presentan baja capacidad
sensibilizante, y son capaces de inducir tolerancia.
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Respuesta Correcta: B

412. Cuál de los siguientes cuadros no supone diagnóstico diferencial con la dermatitis atópica:

A) Dermatitis atópica.

B) Nevo de Sutton.

C) Dermatofitosis epidérmica.

D) Dermatitis seborreica.

Respuesta Correcta: B

413. Con respecto a la dermatitis de contacto, indique el supuesto falso:

A) Las pruebas epicutáneas nos permiten diferenciar una dermatitis atópica de contacto de una dermatitis
irritativa.

B) Ante la sospecha de dermatitis de contacto no deben realizarse pruebas epicutáneas.

C) Las pruebas epicutáneas se basan en exponer a los pacientes a los alérgenos sospechosos bajo
condiciones controladas.

D) Las pruebas epicutáneas son un método bien establecido de diagnóstico de dermatitis atópica.

Respuesta Correcta: B

414. Con respecto a la dermatitis de contacto, y los medicamentos que influyen en el su resultado, indique el supuesto
verdadero:

A) Deben interrumpirse los antihistamínicos desde 7-5días antes de la prueba.

B) Deben interrumpirse la aplicación de corticoides tópicos potentes en la zona en la que se realizará la prueba.

C) Deben interrumpirse las benzodiacepinas desde 20 días antes.

D) Deben interrumpirse la aplicación de antibióticos tópicos en la zona en la que se realizará la prueba.

Respuesta Correcta: B

415. Con respecto al tratamiento de la dermatitis de contacto, indique el supuesto falso:

A) En la fase aguda con exudación intensa, están indicados los fomentos con sulfato de cobre, permanganato
potásico o sulfato de zinc al 1/1000.

B) Ante la sospecha de dermatitis de contacto debe aplicarse ketoconazol en crema.

C) En casos de dermatitis de contacto leves moderados, los corticoides tópicos constituyen la primera línea de
tratamiento.
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D) En casos graves puede ser necesario un ciclo de corticoterapia vía oral.

Respuesta Correcta: B

416. Con respecto a las reacciones adversas que pueden producir las pruebas epicutáneas en el diagnóstico de la
dermatitis de contacto, indique el supuesto falso:

A) Dermatofitosis.

B) Fenómeno de koebner.

C) Síndrome de la piel excitada (angry back).

D) Queloides.

Respuesta Correcta: A

417. ¿Cuántos alérgenos de contacto contiene el TRUE-Test® (Thin Layer Rapid Use Epicutaneous Test)?

A) 26+un control negativo.

B) 32+un control negativo.

C) 30+un control negativo.

D) 35+un control negativo.

Respuesta Correcta: D

418. Con respecto a la sensibilización de contacto a níquel, indique el supuesto falso:

A) Se asocia a sexo masculino y edades mayores.

B) El níquel es el agente que causa mayor frecuencia de sensibilización de contacto.

C) La sensibilización a níquel puede desencadenar dermatitis de contacto sistémica.

D) Los implantes intravasculares, dentales, ginecológicos y prótesis ortopédicas, pueden contener níquel.

Respuesta Correcta: A

419. ¿Cuál de los siguientes no pertenece a la mezcla de perfumes I, con la cual realizamos habitualmente tests de
parche?

A) Geraniol.

B) Eugeniol.

C) Colofonia.

D) Aldehído cinámico.
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Respuesta Correcta: C

420. Con respecto a las dermatitis de contacto por productos cosméticos para el cabello, indique el supuesto falso:

A) Son la causa más frecuente de alergia de contacto, en segundo lugar se encuentras las fragancias y en
tercer lugar los conservantes.

B) Con frecuencia los tintes de cabello con p-fenilendiamina, originan dermatitis de contacto en el cuero
cabelludo.

C) El tioglicolato de glicerol empleado en las permanentes de cabello, origina con mayor frecuencia clínica de
eccema de contacto en el profesional de peluquería que en el usuario.

D) Se ha detectado p-fenilendiamina en tintes de henna que se emplean para "pseudotatuajes".

Respuesta Correcta: A

421. Con respecto a las queilitis por sensibilización, indique el supuesto falso:

A) De entre los ingredientes de las barras de labios, las fragancias son el grupo habitualmente implicado en las
queilitis alérgicas.

B) Los cosméticos son la causa principal de las queilitis alérgicas por contacto.

C) Los galatos, también se implican como agente causal frecuente de los eccemas de contacto en labios.

D) Las queilitis ocasionadas por contacto con alérgenos cursan con eritema y descamación que nunca
sobrepasa el borde labial.

Respuesta Correcta: D

422. Con respecto a las dermatitis de contacto que se producen por formaldehído, indique el supuesto falso:

A) El formaldehído siempre debe estar en el etiquetado del producto, si este lo contiene en cualquier
concentración.

B) Se encuentra frecuentemente en champús y productos de cuidado del cabello.

C) Se encuentra en endurecedores de uñas.

D) El quaternium-15 es un liberador de formaldehído.

Respuesta Correcta: A

423. ¿Cuál es el marcador de activación mastocitaria de elección?

A) Triptasa.

B) Histamina.
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C) Prostaglandina D2.

D) Quinasa.

Respuesta Correcta: A

424. ¿Cuál de las siguientes entidades no supone un diagnóstico diferencial del flushing que presentan los pacientes
con síndromes de activación mastocitaria?

A) Menopausia.

B) Síndrome de Netherton.

C) Síndrome carcinoide.

D) Feocromocitoma.

Respuesta Correcta: B

425. ¿Cuál de los siguientes es considerado un criterio mayor en el diagnóstico de las mastocitosis?

A) >25% mastocitos con morfología anormal en la extensión de médula ósea.

B) Presencia de una mutación activante del c-kit.

C) Agregados de mastocitos (>15 mastocitos), en la biopsia de médula ósea u otros tejidos.

D) Expresión de antígenos CD25 y/o CD2.

Respuesta Correcta: C

426. ¿Cuál de los siguientes no se reconoce como un tipo de mastocitosis?

A) Leucemia de mastocitos.

B) Sarcoma de mastocitos.

C) Anemia de mastocitos.

D) Mastocitoma extracutáneo.

Respuesta Correcta: C

427. ¿Qué tipo de mastocitosis reviste un mayor interés para los alergólogos?

A) Mastocitosis sistémica indolente.

B) Mastocitosis cutánea difusa.

C) Mastocitoma.

D) Mastocitosis cutánea maculopapular.
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Respuesta Correcta: A

428. ¿Qué es un síndrome de activación mastocitaria clonal?

A) Pacientes sin síntomas y signos compatibles con síndrome de activación mastocitaria, pero que presentan
mastocitos con mutación del KIT o con CD25 positivos.

B) Pacientes con síntomas y signos compatibles con síndrome de activación mastocitaria que presentan
mastocitos con mutación del KIT o con CD25 positivos, sin otros criterios que permitan llegar al diagnóstico
de certeza de mastocitosis sistémica indolente.

C) Pacientes con síntomas y signos compatibles con síndrome de activación mastocitaria que presentan
mastocitos con mutación del MYT o con CD15 positivos, sin otros criterios que permitan llegar al diagnóstico
de certeza de mastocitosis sistémica indolente.

D) Pacientes con síntomas y signos compatibles con síndrome de activación mastocitaria que no presentan
mastocitos con mutación del KIT o con CD25 positivos.

Respuesta Correcta: B

429. Señale la respuesta correcta con respecto a los criterios de puntuación propuesto por la REMA (Red Española de
Mastocitosis), como método para predecir clonalidad de los síndromes de mastocitosis sistémicas.

A) Ser mujer puntúa en positivo (+1).

B) Ser varón puntúa en positivo (+1).

C) La presencia de urticaria puntúa en positivo (+2).

D) Un presíncope o síncope puntúa en negativo (-1).

Respuesta Correcta: B

430. ¿Cuál de los siguientes no se considera un posible factor desencadenante de liberación de mediadores en
paciente con mastocitosis?

A) Fricción de las lesiones cutáneas en mastocitosis cutáneas.

B) AINE.

C) Yoga.

D) Menstruación.

Respuesta Correcta: C

431. Dentro de los estudios básicos para el diagnóstico de síndromes de activación mastocitaria, indique cuál de ellos
no está indicado:

A) Triptasa en suero.
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B) Radiografía de manos.

C) Densitometría ósea.

D) Ecografía abdominal.

Respuesta Correcta: B

432. ¿Qué fármaco no suele emplearse en el tratamiento habitual de un paciente con síndrome de activación
mastocitaria?

A) Rupatadina.

B) Tramadol.

C) Cromoglicato.

D) Montelukast.

Respuesta Correcta: B

433. ¿Cuál de los siguientes apartados constituye una recomendación en la anestesia de un paciente con síndrome
de activación mastocitaria?

A) Debe evitarse el uso de adrenalina durante una reacción anafiláctica en el contexto de una anestesia.

B) En el tratamiento de una hipotensión severa la fluidoterapia debe basarse en coloides.

C) En anestesia general debe evitarse siempre el uso de rocuronio.

D) En anestesia locoregional se recomienda el uso de derivados amida (bupivacaína, lidocaína, mepivacaína).

Respuesta Correcta: D

434. ¿Qué fármaco no se emplea como premedicación en un paciente con síndrome de activación mastocitaria que va
a someterse a anestesia general?

A) Prednisona.

B) Oxicodona.

C) Maleato de dexclorfeniramina.

D) Montelukast.

Respuesta Correcta: B

435. ¿Cuál de los siguientes no es un medicamentos incluido por la REMA (Red Española de Mastocitosis), como
tratamiento de base de los pacientes con síndromes de activación mastocitaria?

A) Omalizumab.
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B) Ramipril.

C) Inhibidores de la tirosin-quinasa.

D) Ácido acetilsalicídico.

Respuesta Correcta: B

436. Señale la respuesta correcta, con respecto a alergia versus intolerancia a alimentos:

A) La alergia a alimentos es una respuesta inmunológica adversa que se produce de forma reproducible tras la
exposición a un alimento determinado. Debe distinguirse de la intolerancia alimentaria, que es una reacción
no inmune que involucra mecanismos metabólicos, tóxicos, farmacológicos e indefinidos.

B) La alergia a alimentos es una respuesta no inmunológica adversa que no suele ser reproducible tras la
exposición a un alimento determinado. Debe distinguirse de la intolerancia alimentaria, que es una reacción
inmune que involucra mecanismos metabólicos, tóxicos, farmacológicos e indefinidos.

C) La alergia a alimentos es una respuesta inmunológica innata que no puede reproducirse tras la exposición a
un alimento determinado. Debe distinguirse de la intolerancia alimentaria, que es una reacción mediada
exclusivamente por fallos en la barrera intestinal.

D) La alergia a alimentos es una respuesta inmunológica exclusivamente mediada por linfocitos T, que se
produce de forma reproducible tras la exposición a un alimento determinado. Debe distinguirse de la
intolerancia alimentaria, que es una reacción también inmunológica, pero que no puede reproducirse tras la
exposición a un alimento determinado.

Respuesta Correcta: A

437. La epidemiología de alergia a proteínas de leche de vaca, basada en estudios prospectivos en varios países
indican que el porcentaje de lactantes que van a presentar reacciones de hipersensibilidad a la leche de vaca en
el primer año de vida es del:

A) 30.7%.

B) 2.5%.

C) 16.3%.

D) 0.7%.

Respuesta Correcta: B

438. Señale la respuesta correcta, de los siguientes enunciados:

A) La realización de provocación oral con alimento (POA), no precisa nunca de supervisión médica. De hecho
se recomienda dejar al niño comiendo solo, para no interferir en la posible aparición de síntomas.

B) En la práctica clínica habitual se realizan más provocaciones orales con alimento doble ciego comparadas
con placebo que provocaciones abiertas, ya que se consideran el patrón oro para el diagnóstico a alimentos.

C) En la práctica clínica habitual, suelen utilizarse provocaciones orales a alimentos abiertas, no de tipo doble
ciego ni de tipo simple ciego.
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D) Las provocaciones orales no deben interrumpirse ante los primeros síntomas, para poder llegar a evaluar la
severidad de los episodios de alergia alimentaria.

Respuesta Correcta: C

439. Señale la respuesta falsa, de los siguientes enunciados sobre alergia alimentaria:

A) La evitación alergénica debería prescribirse basándose en un diagnóstico confirmado.

B) La educación sobre la evitación alimentaria debe incluir a todas las personas responsables de obtener o
preparar los alimentos destinados al paciente en cuestión.

C) La evitación estricta del alimento al que se sea alérgico puede que no siempre sea necesaria.

D) Hay clara evidencia científica que indica que la evitación estricta comparada a una evitación menos estricta,
tiene un efecto beneficioso en la tasa de remisión anual.

Respuesta Correcta: D

440. Con respecto a la legislación alimentaria y recomendaciones a pacientes para prevenir la anisakiasis, la
regulación de la Unión Europea (orden 853/2004) obliga a la congelación. ¿En qué condiciones está estipulada
esta congelación?

A) Congelar a -6ºC (congelador de una estrella), durante 24-48 horas.

B) Congelar a -12ºC, durante 24-48 horas.

C) Congelar a -20ºC durante 24-48 horas.

D) Congelar a -18ºC durante 24-48 horas.

Respuesta Correcta: C

441. Según el Reglamento de la Unión Europea 1169/2011 sobre información alimentaria, en el capítulo IV
"Información alimentaria obligatoria", señale cuál de los siguientes enunciados está dentro de la "lista de
menciones obligatorias":

A) La denominación del alimento en al menos tres idiomas diferentes, uno de ellos ha de ser lengua vernácula.

B) La lista de ingredientes necesarios para poder elaborar al menos dos recetas locales, con el producto que
compramos.

C) Todo ingrediente o coadyuvante tecnológico que figure en el anexo II o derive de una sustancia o producto
que figure en dicho anexo que cause alergias o intolerancias y se utilice en la fabricación o la elaboración de
un alimento y siga estando presente en el producto acabado, aunque sea en una forma modificada.

D) La cantidad bruta/neta del alimento.

Respuesta Correcta: C

442. Con respecto a la prevalencia de alergia a alimentos, señale la opción verdadera:
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A) Los valores más bajos de prevalencia se obtienen en estudios de reacciones comunicadas por los
pacientes, "alergia percibida o referida".

B) La mayoría de estudios epidemiológicos de alergia a alimentos se han realizado en Europa, Norteamérica,
Australia y Nueva Zelanda.

C) Según últimos metaanálisis la alergia a alimentos es más frecuente en adultos.

D) Los porcentajes de prevalencia aumentan con respecto a los porcentajes de alergia comunicados por los
pacientes o "alergia percibida", cuando se realizan tests de provocaciones orales "alergia confirmada".

Respuesta Correcta: B

443. Con respecto a la prevalencia de anafilaxia por alergia a alimentos, señale la opción verdadera:

A) Según datos del registro europeo online de anafilaxias (NORA), los alimentos se sitúan en el segundo lugar
de agentes desencadenantes de anafilaxias.

B) En España, Tejedor y cols determinaron en la ciudad de Alcorcón determinaron una incidencia de 88.3
anafilaxias por alimentos por 100.000 personas-año.

C) La anafilaxia por alimentos es más frecuente en niños y adolescentes que en adultos.

D) Dentro de las anafilaxias producidas por alimentos en adultos, estas son más frecuentes en varones y por
alimentos de origen animal.

Respuesta Correcta: C

444. Con respecto a la alergia a la leche, señale la opción falsa:

A) La prevalencia a alergia a la leche aumenta cuando realizamos test de provocación oral, con respecto a la
alergia referida.

B) La alergia a la leche empieza, por lo general en el primer año de vida.

C) La alergia a la leche es una de las alergias más prevalentes en niños menores de 4 años en los países
occidentales y Japón.

D) La alergia a la leche es más prevalente en el norte de Europa que en otras regiones.

Respuesta Correcta: A

445. Con respecto a la alergia a pescados, señale la opción falsa:

A) La alergia a pescado en estudios realizados en Europa, EE.UU. y Canadá, varía del 0.2 al 0.6%.

B) En población española la alergia a pescado es escasa en edad adulta, ya que casi todos los niños
sensibilizados a pescado alcanzan tolerancia a este alimento antes de la edad adulta.

C) En niños españoles la alergia a pescado aparece en el segundo año de vida.

D) En niños españoles la alergia a pescado es la tercera en prevalencia después de huevo y leche.
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Respuesta Correcta: B

446. Con respecto a la alergia a mariscos, señale la opción falsa:

A) Según datos de Alergológica 2005, los crustáceos inducen reacciones alérgicas con una frecuencia 6 veces
mayor que los moluscos.

B) En Canarias, la alergia a marisco es la más prevalente en población adulta.

C) La alergia a marisco es más frecuente en población adulta.

D) En Asia la prevalencia de alergia a marisco es muy baja, debido a su alto consumo desde la infancia.

Respuesta Correcta: D

447. Con respecto a los factores hereditarios y genéticos en la alergia a alimentos, señale la opción falsa:

A) El riesgo de desarrollar alergia al cacahuete se incrementa 7 veces si alguno de los padres o hermanos
sufren alergia a alimentos.

B) Los gemelos heterocigóticos presentan un riesgo similar que los monocigóticos para presentar alergia a
cacahuete.

C) Gemelos monocigóticos presentan un 67% de riesgo de padecer alergia al cacahuete si su gemelo también
la presenta.

D) Se han implicado distintos genes en la patogénesis de la alergia a alimentos, algunos de ellos involucrados
en la función barrera, o respuesta innata o adquirida del sistema inmune.

Respuesta Correcta: B

448. Con respecto a los siguientes factores de riesgo para desarrollar alergia a alimentos, señale la opción verdadera:

A) No se han detectado diferencias interraciales como factor de riesgo para desarrollar alergia a alimentos.

B) El incremento en la edad materna se ha relacionado con un aumento de riesgo de desarrollar alergia a
alimentos.

C) El sexo no parece influir en la expresión de la alergia a alimentos en la infancia, en esta edad la prevalencia
es similar entre ambos sexos.

D) Tener hermanos o acudir a la guardería durante los primeros 6 meses de vida, se consideran factores de
riesgo para presentar alergia a alimentos.

Respuesta Correcta: B

449. Con respecto a la prevención de aparición de alergia a proteínas de leche de vaca (PLV), en niños con algo
riesgo de alergia por sus antecedentes familiares, señale el enunciado correcto:

A) No existe evidencia que apoye el uso de hidrolizados frente a lactancia materna en la prevención de la
alergia a leche de vaca.
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B) La evitación estricta de lácteos en la dieta materna en el tercer trimestre de embarazo y lactancia protege de
la aparición de alergia a PLV.

C) El uso de hidrolizados de PLV puede reducir la alergia a leche frente al uso de una fórmula convencional.

D) La lactancia materna tiene un claro efecto protector frente a la aparición de alergia alimentaria.

Respuesta Correcta: A

450. Con respecto al diagnóstico a alergia a huevo, señale el enunciado falso:

A) Las pruebas intraepidérmicas con extractos comerciales de huevo (huevo completo, clara, yema,
ovoalbúmina y ovomucoide), tienen una alta sensibilidad.

B) Pueden realizarse pruebas intraepidérmicas a antígenos menores como ovotransferrina, lisozima, alfa-
livetina.

C) En los casos con historia clínica muy sugestiva e intradermorreacción con extractos comerciales de huevo
(huevo completo, clara, yema, ovoalbúmina y ovomucoide), negativos, la utilización del alimento fresco para
realizar prick prick tests, puede aumentar la sensibilidad de la prueba.

D) La lisozima explica la reactividad cruzada en el síndrome ave-huevo.

Respuesta Correcta: D

451. Con respecto al diagnóstico a alergia a huevo, señale el enunciado falso:

A) Las proteínas que se encuentran en la leche de vaca pueden dividirse entre caseínas (80%) y proteínas
séricas (20%).

B) Las caseínas son termoestables pero muy susceptibles a la digestión enzimática.

C) La Beta-lactoglobulina es la proteína sérica más abundante.

D) La Beta-lactoglobulina es termoestable.

Respuesta Correcta: D

452. Con respecto a reactividad cruzada entre leche de vaca y carne de ternera, señale la opción falsa:

A) La albúmina sérica bobina es la responsable de la reactividad cruzada entre la alergia a la leche de vaca y la
alergia a la ternera.

B) La albúmina sérica bobina es una proteína termoestable.

C) Pacientes sensibilizados a albúmina sérica bobina y a epitelios de animales, reconocen la albúmina sérica
de diferentes carnes, como cordero o cerdo.

D) En algunas series se ha establecido que entre el 13-20% de pacientes alérgicos a leche de vaca desarrollan
síntomas al comer carne de ternera.

Respuesta Correcta: B

Página 120 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

453. Con respecto a la reactividad cruzada entre leche de distintos animales, señale la opción falsa:

A) Se ha demostrado una notable similitud (>80%) entre las secuencias de aminoácidos de la alfa-
lactoalbúmina, beta-lactoglobulina y caseínas de la mayoría de rumiantes.

B) La leche de camella es la que mayor reactividad cruzada presenta con la leche de vaca.

C) Las leches de cabra, oveja y búfala presentan importante reactividad cruzada con la leche de vaca.

D) La leche de yegua y burra presentan una reactividad cruzada débil con la leche de vaca.

Respuesta Correcta: B

454. ¿Cuál de los siguientes no es un alérgeno de la clara del huevo?

A) Lisozima.

B) Livetina.

C) Ovoalbúmina.

D) Conalbúmina.

Respuesta Correcta: B

455. Con respecto al síndrome de alergia al huevo señale el supuesto falso:

A) Generalmente se trata de pacientes adultos con predominio de mujeres, que inician clínica respiratoria en
relación a sensibilización a plumas de aves y posteriormente reacciones por ingesta de huevo, ya que la
alpha-livetina puede ser aerotransportada en habitaciones con aves.

B) Generalmente se trata de pacientes adultos con predominio de mujeres, que presentan inicialmente
reacciones por ingesta de huevo y posteriormente clínica respiratoria en relación a exposición a aves.

C) En la mayoría de los casos se debe a sensibilización a alpha-livetina de la yema de huevo.

D) Algunos casos se asocia sensibilización a la conalbúmina presente en la clara de huevo.

Respuesta Correcta: B

456. De entre los siguientes cual no es una contraindicación para realizar un tests de exposición oral con alimentos:

A) Hipertensión arterial en tratamiento con diuréticos.

B) Embarazadas.

C) Asma inestable con FEV1<80% del teórico.

D) Contraindicación para el uso de adrenalina.

Respuesta Correcta: A
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457. De los siguientes, cual no es un factor que influya en la aparición de reacciones en pacientes con alergia a
proteínas de leche de vaca, que se están sometiendo a inmunoterapia frente a leche de vaca:

A) IgE específica elevada a leche de vaca.

B) Sexo.

C) IgE específica elevada a caseína.

D) Un umbral bajo en la provocación oral previa con leche de vaca.

Respuesta Correcta: B

458. Existen una serie de cofactores que actúan disminuyendo el umbral de tolerancia al alimento, de un paciente
sensibilizado al mismo. ¿Cuál de los siguientes no se considera un cofactor que disminuya a tolerancia al
alimento en un tratamiento de inmunoterapia con leche de vaca?:

A) Actividad física.

B) Psoriasis.

C) Estrés.

D) AINE.

Respuesta Correcta: B

459. Con respecto a los aspectos psicosociales de la alergia a alimentos, señale el supuesto falso:

A) En los primeros años de vida, la carga psicológica de la alergia a alimentos, recae en padres y cuidadores.

B) En los alérgicos a alimentos adultos, otras patologías, sobre todo cardiopulmonares, pueden suponer un
riesgo añadido.

C) Cuando la alergia a alimentos persiste en la adolescencia, disminuye drásticamente el número de
reacciones, al ser más conscientes de la enfermedad.

D) En algunos pacientes con alergia a alimentos, se ha observado como la negación de los síntomas y la
ingestión de alcohol, son factores que contribuyen a la gravedad de la reacción.

Respuesta Correcta: C

460. Señale el supuesto falso, en relación a la valoración nutricional de un niño con alergia a leche de vaca y/o huevo:

A) Suplementar con concentrados proteicos enriquecidos en calcio, fósforo y vitamina D.

B) Se debe hacer valoración de la dieta: realizar un recuento dietético que sirva para conocer si la dieta es
equilibrada. En este punto a veces es necesaria la colaboración de un dietista.

C) Somatometría: determinar peso y talla y comparar con la curva pondo estatural previa. Esto es fundamental
en pacientes pediátricos.
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D) Realizar exámenes nutricionales: albúmina, ferritina, sideremia, calcio, fósforo, etc.

Respuesta Correcta: A

461. En el etiquetado de alérgenos alimentarios mayoritarios que deben ser incluidos en las etiquetas de los
alimentos, cuando estén presentes en su composición, independientemente de la cantidad (RD 1245/2008 anexo
V), señale cuál de los siguientes no se encuentra incluido en el epígrafe "FRUTOS DE CÁSCARA":

A) Almendra.

B) Anacardo.

C) Pistacho.

D) Cacahuete.

Respuesta Correcta: D

462. La hipersensibilidad a carne es poco frecuente, y puede existir una importante reactividad cruzada entre
diferentes especies animales. Esta reactividad cruzada entre diferentes especies animales se explica por
sensibilización a la siguiente proteína/proteínas:

A) Albúminas séricas y gammaglobulinas.

B) Caseína.

C) Colágeno.

D) Fibrinógeno.

Respuesta Correcta: A

463. Con respecto al diagnóstico de infestación (parasitación) por Anisakis simplex, señale la respuesta correcta:

A) La endoscopia/colonoscopia permiten no solo el diagnóstico correcto sino también la extracción del
nematodo.

B) La ecografía abdominal en casos abdomen agudo por anisakiosis intestinal, ofrece signos diagnósticos
patognomónicos de esta infestación.

C) Las imágenes radiológicas con estudios de bario son altamente rentables al poder visualizar la imagen
invertida del nematodo.

D) La tomografía computarizada en abdomen agudo, no ofrece información alguna sobre parasitosis intestinal.

Respuesta Correcta: A

464. Con respecto a la legislación alimentaria y recomendaciones a pacientes para prevenir la anisakiasis, la
regulación de la Unión Europea (orden 853/2004) obliga a la congelación. ¿En qué condiciones está estipulada
esta congelación?
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A) Congelar a -6ºC (congelador de una estrella), durante 24-48horas.

B) Congelar a -12ºC, durante 24-48horas.

C) Congelar a -20ºC durante 24-48horas.

D) Congelar a -18ºC durante 24-48horas.

Respuesta Correcta: C

465. Con respecto a la alergia de carne de cerdo, señale la respuesta correcta:

A) Existe reactividad cruzada entre carne de cerdo y epitelio de gato.

B) Es una alergia frecuente y generalmente debido a una sensibilización a la mioglobina.

C) Las reacciones por carne de cerdo son más frecuentes en la infancia.

D) Los niños con alergia al epitelio de hámster tienen más posibilidades de reaccionar a la carne de cerdo.

Respuesta Correcta: A

466. Señale cuál de los siguientes supuestos de reactividad cruzada que presentan los pacientes con alergia a carnes
de mamíferos es falso:

A) Reactividad cruzada entre carne de diferentes especies animales, que es mayor entre especies
filogenéticamente próximas.

B) Reactividad cruzada entre carnes y otros alimentos de origen animal, como los pacientes con alergia leche
de vaca y carne de ternera.

C) Reactividad cruzada entre carnes y alimentos de origen vegetal como el síndrome ternera-fiebre del heno.

D) Reactividad cruzada entre carnes y epitelios de animales, como el síndrome caballo-hámster.

Respuesta Correcta: C

467. Con respecto a la sensibilización a galactosa alfa1,3 galactosa (alfa-gal), señale el supuesto falso:

A) Los pacientes presentan de forma previa picadura por garrapatas.

B) Presentar reacciones tardías (3-6horas), tras ingesta de carnes.

C) El epítopo alfa-gal está presente en células de mamíferos, aves y pescados.

D) El epítopo alfa-gal puede detectarse en leche de vaca y epitelio de perro y gato.

Respuesta Correcta: C

468. Las parvalbúminas son proteínas del sarcoplasma de las células musculares de los peces. De los siguientes
peces, cual tiene menor concentración de parvalbúmina en sus células musculares:
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A) Salmón.

B) Bacalao.

C) Carpa.

D) Caballa.

Respuesta Correcta: D

469. De los siguientes, ¿ cuál no se considera un alérgeno del marisco?

A) Tropomiosina.

B) Profilina.

C) Hemocianina.

D) Paramiosina.

Respuesta Correcta: B

470. Hay una serie de reacciones adversas no inmunológicas, relacionadas con pescado, que pueden asemejarse a
una reacción alérgica por pescado. De entre las siguientes ¿ cuál tiene como etiología el envenenamiento por la
ingestión de pescado con alto contenido de histidina, que como resultado de una inadecuada conservación, se
convierte en histamina, la cual es responsable de la toxicidad?

A) Ictiosarcotoxemia.

B) Ciguatera.

C) Escombroidosis.

D) Fugismo.

Respuesta Correcta: C

471. ¿Cuál es el alimento que con mayor frecuencia está implicado en la proctocolitis inducida por proteínas o
proctocolitis alérgica?

A) Leche de vaca.

B) Legumbres.

C) Liliaceas.

D) Edulcorantes.

Respuesta Correcta: A

472. De los siguientes enunciados con respecto a la alergia a pescados y mariscos, señale el falso:
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A) La prevalencia de alergia a pescados y mariscos está condicionada por su consumo.

B) En España, la alergia a pescado se inicia en la segunda década de la vida.

C) Se estima que afecta al 1-2% de la población adulta.

D) Entre la población general ocupa el tercer lugar después de la leche y el huevo.

Respuesta Correcta: B

473. La protamina es una proteína procedente de la familia Salmonidae. Señale la opción falsa:

A) Procede del músculo sarcoplásmico del salmón.

B) Se utiliza como antagonista de la heparina y con la insulina para prolongar su tiempo de acción.

C) Se han comunicado reacciones alérgicas a sulfato de protamina en sujetos que emplean insulinas con
protamina.

D) Se ha comunicado sensibilización a sulfato de protamina en varones vasectomizados.

Respuesta Correcta: A

474. Con respecto a ala reactividad cruzada entre crustáceos y otras clases de artrópodos, señale la opción falsa:

A) Se ha demostrado reactividad cruzada entre crustáceos, artrópodos y gusanos.

B) Las tropomiosinas, arginin kinasas y las proteínas fijadoras de calcio del sarcosplama son responsables de
esta reactividad.

C) Las tropomiosinas de otros invertebrados comparten con la de los crustáceos una homología secuencial de
hasta el 65%.

D) La tropomiosina es un alérgeno termolábil, por lo cual el marisco poco cocinado es más alergénico.

Respuesta Correcta: D

475. Tanto el kiwi amarillo como el verde pertenecen a la familia

A) Anardiaceae

B) Bomeliaceae

C) Cucurbitaceae

D) Actinidiaceae

Respuesta Correcta: D

476. ¿Cuál de los siguientes alérgenos es la LTP (proteína transportadora de lípidos) del melocotón?
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A) Fra a 1

B) Mal d 4

C) Pru p 3

D) Pru p 1

Respuesta Correcta: C

477. El cacahuete pertenece a la familia:

A) Rosaceae

B) Compositae

C) Leguminoseae

D) Fagaceae

Respuesta Correcta: C

478. La almendra pertenece a la familia:

A) Rosaceae

B) Compositae

C) Leguminoseae

D) Fagaceae

Respuesta Correcta: A

479. ¿Cuál de los siguientes alérgenos es la LTP (proteína transportadora de lípidos) del cacahuete?

A) Ara h 9

B) Ara h 12

C) Cas s 8

D) Cor a 12

Respuesta Correcta: A

480. Señale cuál de los siguientes alimentos NO pertenece a la familia Cruciferae:

A) Col

B) Tomate
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C) Nabo

D) Brécol

Respuesta Correcta: B

481. El apio y la zanahoria pertenecen a la familia:

A) Rosaceae

B) Compositae

C) Umbelliferae

D) Fagaceae

Respuesta Correcta: C

482. Señale cuál de los siguientes alimentos NO sea asocia de manera frecuente y significativa en la alergia a
alimentos asociada a la alergia al látex.

A) Plátano

B) Aguacate

C) Carne de cerdo

D) Kiwi

Respuesta Correcta: C

483. ¿Cuál de los siguientes NO se ha descrito como un síndrome de reactividad cruzada?

A) Síndrome de alergia ave-huevo

B) Síndrome gato-cerdo

C) Síndrome látex-frutas

D) Síndrome de alergia leche-huevo

Respuesta Correcta: D

484. ¿Cuál de los siguientes alérgenos es responsable del síndrome látex-frutas?

A) Las quitinasas de clase I

B) CCD

C) Homólogos del Bet v 1

D) Las tropomiosinas
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Respuesta Correcta: A

485. ¿Cuál de los siguientes alérgenos es responsable del síndrome de alergia ave-huevo?

A) Las quitinasas de clase I

B) Alfa-livetinas

C) Homólogos del Bet v 1

D) Las tropomiosinas

Respuesta Correcta: B

486. ¿Cuál de los siguientes alérgenos es responsable del síndrome de alergia ácaros-mariscos?

A) Las quitinasas de clase I

B) Alfa-livetinas

C) Homólogos del Bet v 1

D) Las tropomiosinas

Respuesta Correcta: D

487. ¿Cuál de los siguientes alérgenos es responsable de la alergia cruzada entre carnes rojas, garrapata y el
cetuximab?

A) Las quitinasas de clase I

B) Alfa-gal

C) Homólogos del Bet v 1

D) Las tropomiosinas

Respuesta Correcta: B

488. Señale cuál de las siguientes NO es una característica de la enterocolitis inducida por proteínas de la dieta:

A) Diarrea sanguinolenta

B) Distensión abdominal

C) Alcalosis metabólica

D) Vómitos

Respuesta Correcta: C
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489. Señale cuál de las siguientes es una característica más frecuente de la enterocolitis inducida por proteínas de la
dieta CRÓNICA que de la aguda:

A) Diarrea sanguinolenta

B) Retraso en el crecimiento

C) Distensión abdominal

D) Vómitos

Respuesta Correcta: B

490. Los alimentos más frecuentemente implicados en la enterocolitis inducida por proteínas de la dieta (EPID) clásica
son:

A) La leche de vaca y la soja

B) El huevo y la carne de pollo

C) Las gambas y el atún

D) El melocotón y la fresa

Respuesta Correcta: A

491. ¿Cuál de los siguientes NO es un hallazgo de laboratorio frecuente en la enterocolitis inducida por proteínas de la
dieta (EPID)?

A) Metehemoglobinemia

B) Leucocitosis

C) Acidosis respiratoria

D) Linfopenia

Respuesta Correcta: D

492. ¿En cuál de estas patologías realizaría prick test en el diagnóstico?

A) Esofagitis eosinofílica

B) Proctocolitis por proteínas

C) Enteropatía inducida por proteínas

D) Enfermedad celiaca

Respuesta Correcta: A

493. ¿Cuál de las siguientes NO es una característica típica de la Esofagitis Eosinofílica?
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A) En niños se manifiesta con vómitos, regurgitación, rechazo del alimentos y pérdida de peso.

B) En adolescentes y adultos se manifiesta con disfagia, atragantamiento e impactación.

C) Los lactantes es el grupo de edad donde se presenta con más frecuencia.

D) Se diagnostica con endoscopia y biopsias seriadas de esófago.

Respuesta Correcta: C

494. ¿Cuál de las siguientes NO es una característica de la enteropatía por proteínas de la dieta?

A) Disfagia

B) Diarreas

C) Vómitos

D) Aparición de los síntomas en los primeros 2 años de vida.

Respuesta Correcta: A

495. ¿Cuál de las siguientes NO es una característica de la enteropatía por proteínas de la dieta?

A) La mayoría de los pacientes alcanza la tolerancia a los 2 años de edad.

B) Tratamiento con corticoides orales.

C) El alimento más frecuentemente implicado es la leche de vaca.

D) Diagnóstico clínico, biopsia intestinal compatible y respuesta tras la eliminación de la dieta del alimento.

Respuesta Correcta: B

496. ¿Cuál de las siguientes NO es una característica de la proctocolitis inducida por proteínas de la dieta?

A) Aparición de los síntomas en los primeros 6 meses de vida.

B) Tratamiento basado en la eliminación de las proteínas responsables de la dieta.

C) La tolerancia al alimento no se alcanza hasta la edad adulta.

D) Presentación de los síntomas en lactantes con lactancia materna exclusiva o en aquellos con fórmula
adaptada o de soja.

Respuesta Correcta: C

497. ¿Cuál de los siguientes NO es un factor de riesgo para desarrollar Enfermedad Celiaca?

A) Lactancia artificial o lactancia materna breve.
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B) Alteraciones en la microbiota en la primera infancia.

C) Parto eutócico.

D) Introducción del gluten en la dieta antes de los 3 meses o después de los 7 meses.

Respuesta Correcta: C

498. Señale los haplotipos cuya presencia tienen una elevada sensibilidad y muy elevado valor predictivo negativo en
el diagnóstico de la Enfermedad Celiaca:

A) HLA-DQ2 y DQ8

B) HLA-DQ5 y DQ7

C) HLA-DQ1 y DQ3

D) HLA-DQ6 Y DQ9

Respuesta Correcta: A

499. ¿Cuál de las siguientes NO es una característica de la Enfermedad Celiaca clásica?

A) Aparición de la clínica entre los 9-24 meses de vida una vez que se ha introducido el gluten en la dieta.

B) Diarrea crónica.

C) Distensión abdominal.

D) Vómitos.

Respuesta Correcta: D

500. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones NO es cierta sobre de la Enfermedad Celiaca atípica?

A) Aparición de la clínica en niños de 2 a 7 años y en adultos.

B) Los síntomas más frecuentes son la diarrea crónica y la distensión abdominal.

C) Las manifestaciones extraintestinales son frecuentes.

D) Aparecen síntomas como dolor abdominal, meteorismo, vómitos e incluso, estreñimiento.

Respuesta Correcta: B

501. Respecto a las distintas definiciones de asma señale la afirmación INCORRECTA:

A) El asma es un síndrome que incluye diversos fenotipos que comparten manifestaciones clínicas similares.

B) El asma es una enfermedad inflamatoria crónica de las vías respiratorias.

C) La inflamación en el asma produce un aumento de la hiperreactividad bronquial frente al humo del tabaco
exclusivamente.
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D) En la patogenia del asma intervienen diversas células y mediadores de la inflamación.

Respuesta Correcta: C

502. Respecto a la epidemiología del asma señale la afirmación INCORRECTA:

A) El inicio del asma se produce en la infancia y es donde alcanza su máxima frecuencia.

B) Es más frecuente en mujeres independientemente de la franja de edad.

C) La distribución por sexo varía con la edad.

D) Durante la infancia el asma es más frecuente en hombres, pero, después de la adolescencia, la frecuencia
aumenta en mujeres.

Respuesta Correcta: B

503. En el asma, ¿Cuál de los siguientes NO es considerado un factor de riesgo para padecer la enfermedad?

A) La lactancia materna.

B) Exposiciones ocupacionales.

C) Atopia y alérgenos.

D) Obesidad.

Respuesta Correcta: A

504. Señale en cuál de las siguientes entidades NO se observa eosinofilia en el BAL (lavado broncoalveolar):

A) Asma.

B) Bronquitis eosinofílica.

C) Variante tusígena del asma.

D) Tos atópica.

Respuesta Correcta: D

505. ¿En cuál de las siguientes entidades la atopia NO es más frecuente que en la población general?:

A) Asma

B) Bronquitis eosinofílica

C) Tos atópica

D) Variante tusígena del asma
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Respuesta Correcta: B

506. ¿En cuál de las siguientes entidades la atopia SIEMPRE existe eosinofilia en esputo?:

A) Asma

B) Bronquitis eosinofílica

C) Tos atópica

D) Variante tusígena del asma

Respuesta Correcta: B

507. Respecto al diagnóstico diferencial del asma en la infancia señale la afirmación INCORRECTA:

A) Los procesos infecciosos incluidos la Tuberculosis deben considerarse en el diagnóstico diferencial.

B) La Fibrosis Quística y el déficit de alfa-1-antitripsina deben considerarse en el diagnóstico diferencial.

C) Las malformaciones congénitas no son consideradas en el diagnóstico diferencial.

D) La disfunción de cuerdas vocales debe considerarse en el diagnóstico diferencial.

Respuesta Correcta: C

508. Respecto al diagnóstico diferencial del asma en la edad adulta señale la afirmación INCORRECTA:

A) Los procesos infecciosos incluidos la Tuberculosis deben considerarse en el diagnóstico diferencial.

B) La Fibrosis Quística y el déficit de alfa-1-antitripsina deben considerarse en el diagnóstico diferencial.

C) El Tromboembolismo pulmonar es una entidad que no debe ser considerada en el diagnóstico diferencial.

D) La disfunción de cuerdas vocales debe considerarse en el diagnóstico diferencial.

Respuesta Correcta: C

509. Respecto a la hiperreactividad bronquial señale la respuesta INCORRECTA:

A) Se puede confirmar con estímulos broncoconstrictores inespecíficos como la metacolina o histamina.

B) Existe hiperreactividad bronquial en el asma.

C) No existe hiperreactividad bronquial en la tos atópica.

D) Existe hiperreactividad bronquial en la bronquitis eosinofílica.

Respuesta Correcta: D

510. Respecto al diagnóstico diferencial entre asma y EPOC señale la respuesta CORRECTA:
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A) El EPOC es más frecuente en adolescentes que el asma.

B) La edad de inicio del asma es siempre en la infancia.

C) La tos en el asma es muy productiva a diferencia del EPOC donde suele presentar escasa expectoración.

D) La respuesta a corticoides en el asma es buena mientras que en el EPOC es variable.

Respuesta Correcta: D

511. Respecto al diagnóstico diferencial entre asma y EPOC señale la respuesta INCORRECTA:

A) En el EPOC nunca existe hiperreactividad bronquial.

B) En el patrón inflamatorio del EPOC predominan los CD8+, neutrófilos y macrófagos.

C) El EPOC se asocia a tabaquismo.

D) La prueba broncodilatadora en el EPOC es normalmente negativa.

Respuesta Correcta: A

512. Respecto al diagnóstico diferencial entre asma y EPOC señale la respuesta CORRECTA:

A) La respuesta a corticoides en el asma es mala.

B) En el patrón inflamatorio del asma predominan los CD4+, eosinófilos y mastocitos.

C) La prueba broncodilatadora en el asma es negativa.

D) En el patrón inflamatorio del asma no intervienen la IL-4 ni la IL-5.

Respuesta Correcta: B

513. Respecto a la epidemiología del asma señale la respuesta INCORRECTA:

A) El asma constituye un importante problema de salud que afecta a personas de toda condición y de todas las
edades.

B) El adecuado manejo y control del asma puede reducir la severidad y mejora la calidad de vida del paciente.

C) Se trata de una enfermedad poco frecuente en la infancia.

D) El asma está presenta en todos los países independientemente de su grado de desarrollo, aunque la
mayoría de las muertes relacionadas con asma tienen lugar en países con ingresos bajos y medios-bajos.

Respuesta Correcta: C

514. Respecto a la espirometría en el asma señale la respuesta INCORRECTA:

A) Se recomienda sólo en los mayores de 18 años.
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B) Es la medida objetiva preferida para valorar la reversibilidad de la obstrucción bronquial y confirmar el
diagnóstico de asma.

C) Debe ser monitorizada por personal enterando capaz de transmitir las instrucciones de forma clara y
convincente al paciente.

D) La maniobra debe ser realizada por triplicado.

Respuesta Correcta: A

515. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es CIERTA acerca de la espirometría en el diagnóstico de asma?

A) Una espirometría normal excluye el diagnóstico de asma.

B) Los parámetros más relevantes en la espirometría son el FEF 25-50% y el FEF 25-75%.

C) La relación FEV1(volumen espiratorio forzado en el primer segundo) / FVC (capacidad vital forzada)
proporciona la medida de la obstrucción

D) Una capacidad vital forzada (FVC) disminuida se interpreta como un patrón obstructivo.

Respuesta Correcta: C

516. Respecto a la espirometría en el asma señale la respuesta INCORRECTA:

A) La respuesta broncodilatadora se valora realizando una espirometría basal y otra 15-20 minutos tras la
administración de un inhalador beta-2-agonista de acción rápida.

B) La respuesta broncodilatadora es confirmatoria de diagnóstico de asma si se produce una mejoría del FEV1
(volumen espiratorio forzado en el primer segundo) igual o mayor al 30% que suponga al menos 400 ml de
aumento tras la administración de un inhalador beta-2-agonista de acción rápida.

C) Para la prueba broncodilatadora se debe administrar cuatro inhalaciones sucesivas de 100 microgramos de
salbutamol, o su equivalente, administradas mediante un inhalador presurizado con cámara espaciadora).

D) Dada la gran variabilidad sintomática del asma, los pacientes no siempre presentan patrón espirométrico
obstructivo, siendo por ello conveniente la repetición de la espirometría.

Respuesta Correcta: B

517. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones sobre la monitorización del flujo espiratorio máximo (FEM) es
INCORRECTA?

A) El FEM es el índice (volumen/tiempo) que expresa el mayor flujo que se alcanza al realizar una maniobra de
espiración forzada (utilizando un medidor de pico-flujo).

B) La variabilidad diurna del FEM, en pacientes que no han recibido tratamiento, especialmente en mediciones
secuenciales por un periodo de 2 semanas, es un muy buen indicador del asma y su severidad.

C) Se considera variabilidad diurna significativa del FEM cuando el índice es igual o superior al 40% en al
menos 6 días de la semana por dos semanas consecutivas, siendo esta variabilidad altamente sugerente de
asma.
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D) La fórmula más empleada para calcular los índices de variabilidad diurna es:  FEM máximo-FEM mínimo x
100 / FEM máximo.

Respuesta Correcta: C

518. Respecto a la medición de fracción de óxido nítrico exhalado (FeNO) señale la respuesta INCORRECTA:

A) El óxido nítrico (NO) es un medidor biológico producido en las vías respiratorias y que está presente en el
aire exhalado.

B) La concentración de FeNO sólo se incremente en el asma, permaneciendo inalterada en otras
enfermedades inflamatorias de las vías respiratorias.

C) La alta concentración de FeNO alcanza una elevada sensibilidad y especificidad para el diagnóstico de
asma en no fumadores que no utilizan glucocorticoides inhalados.

D) Un valor de FeNO normal no excluye el diagnóstico de asma.

Respuesta Correcta: B

519. Señale la respuesta INCORRECTA en referencia al diagnóstico del asma:

A) El estudio de la pequeña vía aérea en el ama ha presentado un interés creciente en los últimos años por su
contribución a la resistencia total de las vías respiratorias.

B) La oscilometría de impulso permite diagnosticar la obstrucción de la pequeña vía aérea, así como el nivel de
gravedad y la respuesta al tratamiento broncodilatador en adultos y niños.

C) La oscilometría de impulsos y el lavado de nitrógeno son dos técnicas para el estudio de la pequeña vía
aérea.

D) El lavado de oxígeno es otra técnica validada para el estudio de la pequeña vía aérea.

Respuesta Correcta: D

520. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones NO es cierta acerca de la enfermedad respiratoria exacerbada por la toma
de AINEs (antiinflamatorios no esteroideos), también conocida como EREA?

A) Cursa con rinosinusitis.

B) Cursa con poliposis nasosinusal.

C) Cursa con EPOC.

D) Cursa con asma.

Respuesta Correcta: C

521. Respecto a la enfermedad respiratoria exacerbada por la toma de antiinflamatorios no esteroideos señale la
afirmación CORRECTA:

A) La presencia de eosinófilos en las muestras de biopsia de los pólipos nasales confirma el diagnóstico.
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B) Las pruebas in vitro son la base del diagnóstico.

C) Las pruebas cutáneas en prick test son la base del diagnóstico.

D) Para el diagnóstico definitivo son necesarias las pruebas de exposición controlada con un AINE
(antiinflamatorio no esteroideo), preferentemente la aspirina.

Respuesta Correcta: D

522. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones acerca del asma relacionada con el trabajo es INCORRECTA?

A) El asma ocupacional está caracterizada por la existencia de una limitación variable al flujo aéreo y/o
hiperreactividad bronquial e inflamación bronquial debida a causas y condiciones atribuibles a un
determinado medio laboral y no a estímulos que se encuentra fuera del trabajo.

B) La existencia de asma alérgico excluye el diagnóstico de asma ocupacional.

C) El asma relacionada con el trabajo incluye tanto el asma ocupacional como el asma exacerbada por el
trabajo.

D) El asma exacerbada por el trabajo se define como el asma preexistente o concomitante que empeora en el
lugar de trabajo a la exposición de agentes irritantes, aeroalérgenos o por estímulos físicos.

Respuesta Correcta: B

523. Señale cuál de estas asociaciones entre sustancias causantes de asma ocupacional inmunológica y profesiones
o actividades industriales afectadas es FALSA:

A) Isocianatos -Pintura a pistola, manufactura de plástico, poliuretano o aislantes.

B) Parafenilendiamina- Industria cosmética, tintes.

C) Sales de níquel -Personal sanitario.

D) Acrilatos-Dentistas, manipuladores de pegamentos.

Respuesta Correcta: C

524. Señale cuál de estas asociaciones entre sustancias causantes de asma ocupacional inmunológica y profesiones
o actividades industriales afectadas es FALSA:

A) Serrín de madera (samba, ramín) -Trabajadores de aserraderos, carpinteros.

B) Enzimas de Bacillussubitilis- Panaderos, manipuladores de grano.

C) Deyecciones, plumas y ácaros de aves -Granjas avícolas.

D) Látex -Personal sanitario, manufactura de la goma.

Respuesta Correcta: B

525. ¿Cuál de los siguientes NO es un criterio diagnóstico de síndrome de disfunción reactiva de las vías respiratorias
(RADS)?
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A) Comienzo de los síntomas tras una exposición única accidental.

B) Prueba de provocación bronquial con metacolina positiva.

C) Presencia de enfermedad respiratoria previa.

D) Síntomas de broncoespasmo: tos, disnea y sibilancias.

Respuesta Correcta: C

526. Señale la afirmación FALSA acerca del asma o broncoespasmo inducido por ejercicio:

A) El ejercicio es uno de los estímulos que inducen episodios de broncoespasmo y su presencia se ha de
considerar como expresión de una falta de control adecuado del asma.

B) Diversos estudios han objetivado que la prevalencia de broncoespasmo o broncoestenosis inducida por el
ejercicio en los atletas de élite parece ser más alta que en la población general.

C) Se define como un estrechamiento transitorio de las vías respiratorias inferiores después del ejercicio en
presencia o ausencia de asma clínicamente reconocido.

D) Sólo un 10% de los pacientes con asma pueden llegar a presentar crisis de broncoespasmo en relación con
el esfuerzo físico.

Respuesta Correcta: D

527. Señale la afirmación FALSA acerca de la fisiopatología del broncoespasmo inducido por ejercicio:

A) El ejercicio cauda hiperpnea que, a su vez, provoca sequedad de las vías respiratorias, que precisan
humidificar y calentar grandes volúmenes de aire durante un corto intervalo de tiempo.

B) Cuanto mayor sea la sequedad del aire inspirado y mayor la ventilación durante los primeros 6-8 minutos de
ejercicio, mayor será la probabilidad de una respuesta broncoconstrictora en una persona susceptible.

C) Ante un mismo esfuerzo realizado, los pacientes con rinitis, obstrucción nasal y respiración oral sufrirán un
menor grado de broncoconstricción.

D) El aumento de la osmolaridad de las vías respiratorias se ha postulado como inductor de la degranulación
de los mastocitos y de la liberación de mediadores como prostaglandinas, leucotrienos e histamina.

Respuesta Correcta: C

528. Señale la afirmación FALSA acerca del broncoespasmo inducido por ejercicio:

A) La tos y la opresión en el pecho son excepcionales, predominando la disnea y las sibilancias.

B) Los síntomas, por lo general, ocurren durante el ejercicio extenuante y alcanzan su máxima expresión sobre
los 5-10 minutos después de finalizar el ejercicio.

C) El diagnóstico se debe confirmar mediante pruebas objetivas.

D) El test de ejercicio realizado en laboratorio o el test de ejercicio con el deporte específico son más eficaces
para el diagnóstico que las provocaciones bronquiales con metacolina o histamina.
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Respuesta Correcta: A

529. Señale la afirmación FALSA acerca del tratamiento del broncoespasmo inducido por ejercicio:

A) Los beta-2-adrenérgicos de acción corta se consideran de primera elección.

B) Se ha demostrado que el entrenamiento adecuado disminuye la intensidad del broncoespasmo inducido por
ejercicio y mejora la función pulmonar a largo plazo.

C) Actualmente se desaconseja usar de forma aislada los beta-adrenérgicos de acción prolongada, y siempre
se deben prescribir en uso conjunto con corticoides inhalados.

D) La teofilina o los antihistamínicos no parecen tener un papel importante.

Respuesta Correcta: B

530. Señale la afirmación FALSA acerca del asma en el embarazo:

A) La gestación puede alterar de forma variable el curso clínico del asma.

B) El asma es una enfermedad que puede modificar la evolución natural del embarazo.

C) El asma es la enfermedad pulmonar más común durante el embarazo.

D) El asma nunca aparece "de novo" en el embarazo, siendo siempre una condición preexistente.

Respuesta Correcta: D

531. ¿Cuál de estas afirmaciones es INCORRECTA acerca de la influencia del asma en el embarazo?

A) Se puede asociar con la aparición de bajo peso al nacer.

B) No se ha asociado con prematuridad.

C) Puede influir en la aparición de retraso de crecimiento intrauterino.

D) Puede influir en la aparición de malformaciones congénitas.

Respuesta Correcta: B

532. Señale la afirmación FALSA en referencia al tratamiento del asma en el embarazo:

A) Sólo se deben usar fármacos con categoría A (máximo nivel de evidencia) de la FDA (Food and Drug
Administration).

B) Se debe perseguir el control total del asma manteniendo una buena oxigenación tanto del feto como de la
madre.

C) Los glucocorticoides inhalados se consideran de primera línea para el asma persistente en el embarazo.

D) El tratamiento con dosis bajas de teofilinas durante toda la gestación en embarazadas con asma persistente
leve y moderada no produce efectos adversos en el feto.
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Respuesta Correcta: A

533. Señale la afirmación CIERTA acerca del tratamiento del asma en el embarazo:

A) El omalizumab presenta una categoría A (máximo nivel de evidencia) de la FDA (Food and Drug
Administration).

B) Los beta-2-agonistas de acción corta están contraindicados en el embarazo.

C) El montelukast presenta una categoría A (máximo nivel de evidencia) de la FDA (Food and Drug
Administration).

D) El uso de glucocorticoides orales durante el primer trimestre del embarazo se ha asociado con un riesgo tres
veces mayor de paladar hendido en los recién nacidos.

Respuesta Correcta: D

534. Señale cuál de los siguientes NO es cierta acerca de la GINA (Global Initiative for Asthma) 2023:

A) Distingue esquemas de manejo tratamiento para pacientes entre 6 y 11 años y para adultos y mayores de
12 años.

B) Los corticoides inhalados no aparecen en el escalón 1 ni 2.

C) Los tratamientos biológicos se recomiendan en el escalón 5 de tratamiento.

D) El tiotropio se recomienda en escalón 4 de tratamiento.

Respuesta Correcta: B

535. Señale la respuesta CIERTA acerca del algoritmo diagnóstico de asma de la GEMA (Guía Española de Manejo
del Asma) 5.3:

A) La respuesta broncodilatadora se considera positiva si el FEV1 (volumen espiratorio forzado en el primer
segundo) aumenta mayor o igual 12% y mayor o igual 200 ml o mayor 10% del valor teórico del FEV1 ó FVC
(Capacidad Vital Forzada).

B) La fracción exhalada de óxido nítrico debe ser mayor o igual 60 para confirmar diagnóstico de asma.

C) No considera la realización de pruebas de broncoconstricción.

D) La variabilidad domiciliaria del flujo espiratorio máximo (PEF) debe ser mayor o igual 40% para confirmar
diagnóstico de asma.

Respuesta Correcta: A

536. Según GEMA (Guía Española de Manejo del Asma) 5.3 un paciente que presenta síntomas de asma diurnos 3
días al mes, precisando medicación de alivio con beta-2-agonista de acción corta esos 3 días al mes, sin
limitación al ejercicio físico ni síntomas nocturnos ni exacerbaciones y con FEV1 (volumen espiratorio forzado en
el primer segundo) del 85% presenta un asma:

A) Asma episódica juvenil.

Página 141 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

B) Asma bien controlada.

C) Asma mal controlada.

D) Asma parcialmente controlada.

Respuesta Correcta: D

537. ¿Cuál de los siguientes fármacos NO tiene cabida para el tratamiento del asma en el momento actual?

A) Rituximab.

B) Omalizumab.

C) Dupilumab.

D) Benralizumab.

Respuesta Correcta: A

538. Señale la asociación INCORRECTA:

A) Mepolizumab - anti IL-5

B) Benralizumab - anti IL-5

C) Reslizumab - anti IL-5

D) Adalimumab - anti IL-5

Respuesta Correcta: D

539. Señale la asociación INCORRECTA:

A) Dupilumab -anti IL-9

B) Omalizumab -anti IgE

C) Infliximab -anti TNF-alpha.

D) Mepolizumab - anti IL-5

Respuesta Correcta: A

540. ¿Cuál de lo siguientes fármacos NO forma parte del arsenal terapéutico para el tratamiento de la agudización del
asma bronquial?

A) Anticolinérgicos.

B) Sulfato de magnesio sistémico.
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C) Azitromicina.

D) Aminofilina.

Respuesta Correcta: C

541. Señale la afirmación FALSA en relación con la crisis de asma moderada-grave:

A) El FEV1 (volumen espiratorio forzado en el primer segundo) es > 70%.

B) Se puede administrar fluticasona con inhalador presurizado o budesonida nebulizada.

C) Se puede administrar hidrocortisona vía endovenosa o prednisona vía oral.

D) Se puede administrar salbutamol + ipratropio con inhalador presurizado.

Respuesta Correcta: A

542. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones acerca del papel de los anticolinérgicos en el tratamiento del asma es
FALSA?

A) Actúan como inhibidores competitivos reversibles de los receptores muscarínicos (colinérgicos).

B) Disminuyen las secreciones bronquiales.

C) Intervienen en el remodelado e inflamación de la vía respiratoria.

D) No se usan para el tratamiento del asma.

Respuesta Correcta: D

543. ¿Cuál de los siguientes fármacos tiene una duración de acción de 24 horas?

A) Formoterol.

B) Salmeterol.

C) Vilanterol.

D) Salbutamol.

Respuesta Correcta: C

544. Señale la afirmación FALSA acerca del tratamiento del asma:

A) El sulfato de magnesio inhibe el flujo de calcio en los miocitos relajando la musculatura bronquial.

B) La ketamina es fármaco de primera elección en el tratamiento de la crisis grave de asma.

C) La adición de teofilinas no produce efecto broncodilatador adicional al tratamiento con beta-2-agonista de
acción corta y sí un número mayor de efectos secundarios.
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D) La adrenalina intramuscular no está indicada habitualmente para la exacerbación del asma, aunque podría
usarse como broncodilatador en los casos más graves, si no se dispone de otros broncodilatadores.

Respuesta Correcta: B

545. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones acerca del papel de los corticoides en el tratamiento de la exacerbación
asmático es NO es cierta?

A) Deben ser administrados precozmente.

B) Disminuye tasa de ingresos y hospitalizaciones.

C) No se deben prescribir al alta en urgencias.

D) En las pautas cortas de 5 a10 días no es necesario realizar reducción de dosis.

Respuesta Correcta: C

546. Señale cuál de los siguientes NO es un fármaco anticolinérgico:

A) Roflumilast.

B) Tiotropio.

C) Aclidinio.

D) Glicopirronio.

Respuesta Correcta: A

547. Señale la afirmación INCORRECTA acerca de la termoplastia:

A) Se emplea para tratar a pacientes con asma grave persistente no controlada.

B) Consiste en la aplicación mediante broncoscopio de frío (5ºC) en la pared bronquial, en 3 sesiones distintas.

C) El objetivo es reducir la hipertrofia de la musculatura lisa en la vía respiratoria.

D) Se han descrito como complicaciones la aparición de atelectasias, infecciones de tracto respiratorio inferior
e, incluso, hemoptisis.

Respuesta Correcta: B

548. ¿Cuál de los siguientes NO se evalúa para clasificar la intensidad de la rinitis según ARIA (Allergic Rhinitis and its
Impact on Asthma)?:

A) Trastornos del sueño.

B) Deterioro de las actividades diarias, de ocio y/o deportivas.

C) Número de estornudos al día.
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D) Síntomas molestos.

Respuesta Correcta: C

549. Un paciente con síntomas de rinitis 6 días por semana durante 4 meses consecutivos que identifica los síntomas
como molestos y que le interfieren en sus actividades laborales y de ocio tendría según la clasificación ARIA
(Allergic Rhinitis and its Impact on Asthma):

A) Rinitis intermitente leve.

B) Rinitis intermitente moderada-grave.

C) Rinitis persistente leve.

D) Rinitis persistente moderada-grave.

Respuesta Correcta: D

550. ¿Cuál de las siguientes enfermedades se asocia con menos frecuencia a la rinitis en niños?

A) Poliposis nasosinusal.

B) Asma.

C) Dermatitis atópica.

D) Conjuntivitis.

Respuesta Correcta: A

551. Señale la afirmación FALSA sobre la asociación entre rinitis alérgica y asma:

A) La incidencia de asma aumenta con la gravedad de la rinitis.

B) Dicha asociación sólo se observa en la población pediátrica.

C) El control del asma es más difícil si está asociado a una rinitis alérgica.

D) Los pacientes con rinitis perenne tienen una mayor reactividad bronquial que aquellos con rinitis estacional.

Respuesta Correcta: B

552. ¿A qué cuestionario recurriría para evaluar la calidad de vida en un paciente con rinitis alérgica?

A) ACT

B) UAS7

C) ACQL

D) ESPRINT
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Respuesta Correcta: D

553. ¿Cuál de los siguientes parece tener influencia como factor de riesgo perinatal para el desarrollo de rinitis
alérgica?

A) Tipo de parto.

B) Prematuridad.

C) Mes de nacimiento.

D) Gestación múltiple.

Respuesta Correcta: C

554. ¿Cuál de los siguientes NO es un síntoma de rinitis alérgica no complicada?

A) Prurito nasal.

B) Pérdida del gusto.

C) Obstrucción nasal.

D) Rinorrea.

Respuesta Correcta: B

555. Señale la afirmación CORRECTA acerca de la fisiopatología de la rinitis alérgica:

A) La inervación sensitiva de la nariz está, principalmente, proporcionada por el nervio facial.

B) El nervio trigémino proporciona las sensaciones de tacto, calor, frío, picor, así como la sensación de flujo
aéreo.

C) La rinorrea se produce por estimulación directa de las células dendríticas.

D) La obstrucción nasal se produce por broncoconstricción.

Respuesta Correcta: B

556. ¿Cuál de las siguientes rinitis infecciosa es aguda?

A) Lepra nasal.

B) Rinoescleroma.

C) Tuberculosis nasal.

D) Rinitis gonocócica del recién nacido.

Respuesta Correcta: D
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557. Señale la afirmación FALSA acerca de la rinitis idiopática:

A) Pueden existir síntomas asociados como hiposmia, tos, carraspeo, etc.

B) Para su diagnóstico es necesario descartar otras causas conocidas de rinitis.

C) Los síntomas principales son los estornudos y el prurito nasal.

D) Generalmente se inicia en la edad adulta.

Respuesta Correcta: C

558. Señale la respuesta INCORRECTA sobre la rinitis no alérgica no infecciosa:

A) Los beta-bloqueantes orales pueden ser inductores de rinitis, pero no los oculares.

B) Algunos antidepresivos pueden ser inductores de rinitis.

C) El lupus eritematoso sistémico puede ser una causa secundaria de rinitis.

D) El embarazo puede ser causa de rinitis no alérgica ni infecciosa.

Respuesta Correcta: A

559. Señale la afirmación FALSA acerca de la epidemiología de la rinitis alérgica:

A) La rinitis alérgica representa una de las 10 causas más frecuentes de consulta en Atención Primaria.

B) La prevalencia de la rinitis alérgica se ha ido incrementando en las últimas décadas.

C) La rinitis alérgica afecta cerca del 10-20% de la población mundial.

D) Los datos de prevalencia de la rinitis alérgica están probablemente sobreestimados.

Respuesta Correcta: D

560. Señale cuál de los siguientes NO es evaluable mediante la rinoscopia anterior:

A) Desviación del tabique nasal.

B) Hipertrofia de cornetes inferiores.

C) Ocupación de las celdillas etmoidales.

D) Rinorrea purulenta.

Respuesta Correcta: C

561. Señale la afirmación INCORRECTA acerca de la exploración física en la rinitis alérgica:

A) En pacientes con rinitis persistente y en formas moderadas o graves debería realizarse siempre una
auscultación pulmonar.
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B) La endoscopia nasal mediante fibroendoscopio permite explorar mejor el meato medio que la rinoscopia
anterior.

C) En las fases de exposición al alérgeno suele apreciarse un edema bilateral en mucosa nasal localizado
habitualmente en el cornete inferior.

D) El prurito nasal hace que los pacientes tiendan a frotarse la nariz ("saludo alérgico") dando lugar a un
pliegue longitudinal en el tercio inferior de la nariz.

Respuesta Correcta: D

562. ¿Cuál de las siguientes NO es una exploración complementaria para el diagnóstico de rinitis alérgica?

A) Pruebas cutáneas en prick test.

B) Oscilometría de impulso.

C) Rinomanometría.

D) Rinometría acústica.

Respuesta Correcta: B

563. Señale la afirmación FALSA acerca de la provocación nasal:

A) Está indicada en el diagnóstico de certeza de las rinitis ocupacionales.

B) Está indicada en pacientes polisensibilizados a la hora de abordar un tratamiento con inmunoterapia.

C) Nunca se realiza con fines de investigación.

D) Está indicada en el diagnóstico de la rinitis alérgica local.

Respuesta Correcta: C

564. Señale la afirmación CORRECTA acerca de la rinomanometría:

A) La técnica más utilizada por ser más sencilla, práctica y fisiológica es la rinomanometría anterior pasiva.

B) Las presiones se miden en milímetros de mercurio (mmHg).

C) El flujo se mide en litros por segundo (l/s).

D) Es un método objetivo para valorar la permeabilidad nasal.

Respuesta Correcta: D

565. Señale la respuesta INCORRECTA acerca de la rinometría acústica.

A) Es más eficaz que la rinomanometría anterior en la valoración de la respuesta nasal a estímulos específicos
e inespecíficos.
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B) Es una técnica fácilmente reproducible con un coeficiente de variación pequeño.

C) Es una técnica que valora la geometría de las fosas nasales basándose en la reflexión de una onda
magnética.

D) No precisa ningún flujo nasal por lo que se puede realizar en fosas nasales muy obstruidas.

Respuesta Correcta: C

566. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es CIERTA sobre el diagnóstico de la rinitis alérgica?

A) La radiología simple aporta muy poca información y, por tanto, no está indicada en el diagnóstico de la rinitis
alérgica.

B) La citología nasal se debe realizar siempre para confirmar el diagnóstico.

C) En la resonancia magnética nuclear se observan bien las paredes finas óseas de los senos paranasales.

D) La tomografía computerizada no es una buena técnica para valorar imágenes de enfermedad inflamatoria
sinonasal.

Respuesta Correcta: A

567. ¿Cuál de las siguientes pruebas diagnósticas se debe realizar de rutina en el diagnóstico de rinitis alérgica?

A) Determinación de IgE específica nasal.

B) Prueba de liberación de histamina.

C) Test de degranulación de basófilos.

D) Pruebas cutáneas con aeroalérgenos.

Respuesta Correcta: D

568. Señale la afirmación FALSA acerca del diagnóstico diferencial de la rinitis:

A) Una rinitis por fármacos o por irritantes puede complicar o empeorar una rinitis preexistente.

B) En un mismo sujeto pueden coexistir varios tipos de rinitis.

C) La presencia de IgE específica en sujetos con síntomas nasales implica que la sensibilización es la causa de
dichas manifestaciones clínicas.

D) Otras enfermedades pueden manifestarse con síntomas nasales.

Respuesta Correcta: C

569. Señale la afirmación CIERTA sobre el diagnostico diferencial de los principales tipos de rinitis:

A) Las pruebas cutáneas son positivas en la rinitis idiopática.
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B) La provocación nasal es positiva en la rinitis alérgica local.

C) Los pólipos son frecuentes en la rinitis idiopática.

D) La anosmia siempre está presenta en la rinitis idiopática.

Respuesta Correcta: B

570. Señale la afirmación INCORRECTA sobre el diagnostico diferencial de los principales tipos de rinitis:

A) La mucosa nasal tiene un aspecto hiperémico en la rinitis idiopática.

B) El edema de cornetes es muy frecuente en la rinitis eosinofílica.

C) El prurito, los estornudos y la rinorrea son frecuentes en la rinitis alérgica.

D) La citología nasal muestra eosinófilos en la rinitis alérgica local.

Respuesta Correcta: B

571. Señale la afirmación CIERTA sobre el diagnostico diferencial de los principales tipos de rinitis:

A) La provocación nasal es positiva en la rinitis eosinofílica.

B) La mucosa muestra un aspecto hiperémico en la rinitis alérgica.

C) La anosmia es frecuente en la rinitis eosinofílica.

D) La conjuntivitis siempre existe en la rinitis idiopática.

Respuesta Correcta: C

572. Señale la afirmación INCORRECTA sobre el tratamiento de la rinitis alérgica:

A) Los antihistamínicos orales tienen evidencia A en el tratamiento de la rinitis estacional y perenne en niños.

B) Los antihistamínicos orales tienen evidencia B en el tratamiento de la rinitis estacional y perenne en adultos.

C) Los descongestionantes tienen evidencia C en el tratamiento de la rinitis perenne en niños.

D) Los corticoides orales tienen evidencia A en el tratamiento de la rinitis estacional en adultos.

Respuesta Correcta: B

573. Señale la afirmación INCORRECTA sobre el tratamiento de la rinitis alérgica:

A) Los antileucotrienos tienen evidencia A en el tratamiento de la rinitis estacional en adultos.

B) Los antiluecotrienos tienen evidencia A en el tratamiento de la rinitis estacional en niños.

C) Los corticoides orales tienen evidencia B en el tratamiento de la rinitis estacional en niños.
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D) Los corticoides orales tienen evidencia A en el tratamiento de la rinitis perenne en niños.

Respuesta Correcta: D

574. ¿Cuál de las siguientes afirmaciones es CIERTA acerca del tratamiento de la rinitis?

A) Los antihistamínicos oculares controlan bien los estornudos.

B) Los antihistamínicos intranasales controlan bien los estornudos y la rinorrea.

C) Los antihistamínicos oculares controlan bien la rinorrea.

D) Las cromonas oculares controlan bien la congestión nasal.

Respuesta Correcta: B

575. Señale la afirmación FALSA sobre el tratamiento de la rinitis:

A) Los corticoides intranasales controlan bien los estornudos.

B) Los corticoides intranasales controlan bien la congestión nasal.

C) Los angicolinérgicos intranasales controlan bien la congestión nasal.

D) Los anticolinérgicos intranasales controlan bien la rinorrea.

Respuesta Correcta: D

576. Señale la afirmación INCORRECTA:

A) Los corticoides intranasales son poco eficaces para el control de los síntomas oculares.

B) Las cromonas intranasales son poco eficaces para el control de los síntomas oculares.

C) Los descongestionantes intranasales son poco eficaces para el control de los síntomas oculares.

D) Los anticolinérgicos intranasales son poco eficaces para el control de los síntomas oculares.

Respuesta Correcta: A

577. ¿Cuál de las siguientes NO es una indicación de la inmunoterapia sublingual para tratamiento de la rinitis
alérgica?

A) Pacientes con síntomas causados principalmente por la exposición al alérgeno.

B) Pacientes con síntomas causados por una estación polínica prolongada.

C) Pacientes que presentan un mal cumplimiento para la administración de inmunoterapia subcutánea o que
rechazan las inyecciones.

D) Pacientes con trastornos psiquiátricos que les dificultan seguir regímenes de tratamiento específicos.
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Respuesta Correcta: D

578. ¿Señale la respuesta FALSA en relación con la inmunoterapia específica con alérgenos en el tratamiento de la
rinitis alérgica?

A) Para que sea eficaz es necesario el correcto diagnóstico del agente etiológico.

B) En caso de no tener el diagnóstico etiológico se debe instaurar la inmunoterapia con el extracto alergénico
más prevalente en el área geográfica donde viva el paciente.

C) Los extractos alergénicos deben estar estandarizados en unidades de masa de alérgeno mayoritario.

D) Los extractos alergénicos deben expresar la potencia biológica del alérgeno mayoritario.

Respuesta Correcta: B

579. Señale la respuesta INCORRECTA acerca de los antihistamínicos orales de primera generación:

A) Ha demostrado eficacia en el tratamiento de la rinitis alérgica.

B) Presentan efectos a nivel de sistema nervioso central como la sedación.

C) No pasan la barrera hematoencefálica.

D) Pueden producir alteraciones motoras, intelectuales y de concentración.

Respuesta Correcta: C

580. ¿Cuál de las siguientes NO es una dosis recomendada de antihistamínico de segunda generación para el
tratamiento de la rinitis alérgica?

A) 5 mg/día de desloratadina.

B) 10 mg/día de rupatadina.

C) 20 mg/día de levocetirizina.

D) 20 mg/día de bilastina.

Respuesta Correcta: C

581. Señale la afirmación CIERTA sobre el uso de descongestionantes tópicos para el tratamiento de la rinitis alérgica:

A) Presentan menor riesgo que los descongestionantes orales de provocar rinitis medicamentosa.

B) Se recomienda no superar periodos de 5 días consecutivos de tratamiento.

C) Se recomiendan como monoterapia para la rinitis alérgica estacional leve.

D) Producen vasodilatación de la mucosa nasal.
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Nº de preguntas de reserva: 0

Respuesta Correcta: B

582. ¿Cuál de los siguientes enunciados es INCORRECTO acerca de la biodisponibilidad sistémica de los corticoides
intranasales?

A) Dipropionato de beclometasona alrededor del 50%.

B) Budesonida entre el 10-30 %.

C) Furoato de fluticasona menos de 1%.

D) Furoato de mometasona alrededor del 50%.

Respuesta Correcta: D

583. Paciente con rinitis alérgica intermitente leve, ¿ cuál de los siguientes NO estaría indicado como primera opción
terapéutica según ARIA (Allergic Rhinitis and its Impact on Asthma)?

A) Corticoide intranasal.

B) Antihistamínico oral.

C) Antihistamínico intranasal.

D) Antileucotrieno.

Respuesta Correcta: A

584. Paciente con rinitis alérgica intermitente moderada-grave, ¿ cuál de los siguientes NO estaría indicado como
primera opción terapéutica según ARIA (Allergic Rhinitis and its Impact on Asthma)?

A) Antihistamínico oral.

B) Descongestionante.

C) Corticoide intranasal.

D) Ipratropio.

Respuesta Correcta: D

585. Señale la asociación CORRECTA acerca de la puntuación EVA (escala visual analógica) en la poliposis
nasosinusal:

A) EVA de 3 - poliposis nasosinusal moderada.

B) EVA de 7 - poliposis nasosinusal grave.

C) EVA de 5 - poliposis nasosinusal moderada.

D) EVA de 4 - poliposis nasosinusal leve.
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Respuesta Correcta: C

586. ¿Cuál de las siguientes es una estrategia terapéutica adecuada en el tratamiento de la poliposis nasosinusal?

A) Poliposis nasosinusal leve - corticoides orales.

B) Poliposis nasosinual leve - antihistamínicos orales.

C) Poliposis nasosinusal leve - corticoides tópicos intranasales a dosis recomendada en ficha técnica.

D) Poliposis nasosinual moderada - corticoides tópicos intranasales a dosis recomendada en ficha técnica.

Respuesta Correcta: C

587. ¿En cuál de las siguientes situaciones propondría al paciente la cirugía endoscópica nasosinusal?:

A) Poliposis nasosinusal grave que no ha mejorado tras tratamiento a corticoides tópicos intranasales a dosis
elevadas.

B) Poliposis nasosinusal moderada en paciente que presenta también rinitis alérgica.

C) Poliposis nasosinusal grave que no ha mejorado tras tratamiento con pauta corta de corticoides orales +
corticoides tópicos intranasales a dosis elevadas + lavados nasales.

D) Poliposis nasosinusal grave antes de instaurar tratamiento farmacológico.

Respuesta Correcta: C

588. ¿Cuál de los siguientes NO es un signo de alarma (derivación inmediata) en la rinosinusitis?

A) Hiposmia.

B) Edema palpebral con disminución de la agudeza visual.

C) Síntomas o signos neurológicos.

D) Dolor de cabeza grave.

Respuesta Correcta: A

589. Señale la afirmación CORRECTA sobre el diagnóstico de la rinosinusitis aguda (RSA):

A) El tratamiento de la RSA moderada son los corticoides orales.

B) El tratamiento de la RSA grave son los corticoides tópicos intranasales y se debe considerar antibióticos.

C) Consideramos la RSA moderada o grave cuando los síntomas del resfriado común persisten más de 20 días
o empeoran después de 10 días del inicio.

D) El tratamiento sintomático con analgésicos o lavados nasales no se debe realizar en la RSA moderada.
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Respuesta Correcta: B

590. ¿Cuál de las siguientes NO es una de las características que define como grave una rinosinusitis aguda?

A) Rinorrea acuosa.

B) Dolor intenso.

C) Fiebre.

D) Elevación de PCR o VSG.

Respuesta Correcta: A

591. Señale la afirmación INCORRECTA sobre el diagnóstico de la poliposis nasosinusal:

A) La presencia de pólipos bilaterales en meatos medios y superiores ofrecen una alta sospecha endoscópica
para el diagnóstico.

B) La unilateralidad de los pólipos obliga a sospechar un proceso tumoral y realizar pruebas para descartarlo.

C) La presencia de pólipos bilaterales en meatos medios y superiores con alteración del olfato diagnostican la
poliposis nasosinusal.

D) Ante la sospecha de tumor por lesión unilateral se debe realizar para descartarlo una radiografía simple en
proyección de Waters.

Respuesta Correcta: D

592. Señale cuál de los siguientes NO se ha asociado con una mayor predisposición a presentar rinosinusitis aguda:

A) Tabaquismo.

B) Déficit de IgA.

C) Hipertrofia adenoidea.

D) Dermatitis alérgica de contacto por níquel.

Respuesta Correcta: D

593. ¿Cuál de los siguientes NO es un síntoma típico de rinosinusitis aguda?

A) Rinorrea mucorulenta.

B) Tos en niños.

C) Alteración del olfato.

D) Prurito nasal.
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Respuesta Correcta: D

594. Señale la afirmación INCORRECTA acerca del tratamiento de la rinosinusitis aguda:

A) El tratamiento con corticoides orales en monoterapia es muy eficaz en pacientes adultos.

B) Se recomienda no usar antibióticos en rinosinusitis aguda no complicada en adultos, incluso aunque su
duración sea prolongada.

C) Los corticoides intranasales están indicados a dosis elevadas para mejorar los síntomas y acelerar la
resolución del cuadro.

D) Los antihistamínicos orales en monoterapia no han demostrado eficacia.

Respuesta Correcta: A

595. ¿Cuáles son las complicaciones más frecuentes de la rinosinusitis aguda?

A) La osteomielitis del frontal o del maxilar.

B) Las complicaciones intracraneales.

C) Las complicaciones orbitarias.

D) La trombosis del seno cavernoso.

Respuesta Correcta: C

596. Señale la afirmación CORRECTA acerca de la rinosinusitis crónica:

A) El síntoma que mejor correlaciona el diagnóstico certero es la obstrucción nasal.

B) El síntoma más frecuente es la alteración del olfato.

C) El diagnóstico es, fundamentalmente, clínico.

D) La presencia de cefalea pulsátil es imprescindible para el diagnóstico.

Respuesta Correcta: C

597. La primera opción de tratamiento para la rinosinusitis crónica debe ser:

A) La cirugía endoscópica nasal.

B) Los corticoides orales.

C) Los antihistamínicos orales.

D) Los corticoides tópicos intranasales.

Respuesta Correcta: D

Página 156 de 157

En la dirección https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=
puede ser comprobada la autenticidad de esta copia, mediante el número de
documento electrónico siguiente:
 0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk

https://sede.gobiernodecanarias.org/sede/verifica_doc?codigo_nde=0pTaD29QFJk9-AG9o1-BOQwyq8hVwWwKk


Listado de preguntas definitivo

Convocatoria: PROCESOS SELECTIVOS ESTABILIZACIÓN 2022 CO - GRUPO A/A1 SANITARIO

Categoría: FEA - ALERGOLOGÍA

Nº de preguntas de reserva: 0

598. Respecto a las pruebas de exposición controlada con aspirina en el diagnóstico de la enfermedad respiratoria
exacerbada por la toma de antiinflamatorios no esteroideos señale la afirmación CORRECTA:

A) La vía intravenosa es la vía más usada en Europa y Estados Unidos.

B) La provocación nasal es la preferida porque es más seguras y su negatividad excluye el diagnóstico.

C) La provocación oral es el test de referencia (gold standard) para el diagnóstico.

D) La provocación bronquial es menos segura que la provocación oral.

Respuesta Correcta: C

599. ¿Cuál de los siguientes fármacos NO se consideran en escalón 4 de tratamiento en la GINA (Global Initiative for
Asthma) 2023?

A) Combinación de ICS/LABA (corticoide inhalado/beta-2-agonista de acción prolongada)

B) Antioleucotrienos.

C) Tiotropio.

D) Omalizumab.

Respuesta Correcta: D

600. ¿Cuál de las siguientes NO es considerada una estrategia general válida de control ambiental en el asma
alérgica?

A) Barreras físicas: fundas para colchones y almohadas, mascarilla, gafas protectoras, etc.

B) Regulación de la humedad y temperatura, que es un factor crítico para el crecimiento de hongos y ácaros
del polvo.

C) Utilización de filtros de alta eficiencia (HEPA) en los sistemas de ventilación y aspiración.

D) Evitar el consumo de setas o quesos con moho.

Respuesta Correcta: D
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