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1.-

'PRIMER EJERCICIO (PRIMERA PRUEBA)
ENFERMERA/O DEL SERVICIO CONTRA INCENDIOS, SALVAMENTO Y
PROTECCION CIVIL (T.L)

El articulo 85.2 de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases del Régimen Local enumera las
formas de gestion de los servicios publicos locales y dice que estos habran de gestionarse:

a) Preferentemente mediante gestion directa.

b)

c

Preferentemente mediante gestion indirecta.
) De la forma mas sostenible y eficiente de entre las enumeradas.
d) De la forma menos restrictiva de la libertad individual.

El Estatuto de Autonomia de Aragén consta de un titulo preliminar y:

a) Seis titulos.

b) Ocho titulos.

c) Diez titulos.

d) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta.

De acuerdo con el articulo 126.2 de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases del Régimen
Local, en los municipios de gran poblacién el niimero de miembros de la Junta de Gobierno Local no
podra exceder:

()

De un tercio del numero legal de miembros del Pleno.

(=2

De un tercio del niumero legal de miembros del Pleno, ademas del Alcalde.

O

)
)
) De la mitad del niumero legal de miembros del Pleno.
)

o

De la mitad del numero legal de miembros del Pleno, ademas del Alcalde.

De acuerdo con el articulo 50.1 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, que aprueba el
texto refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado Publico, los funcionarios ptiblicos tendran
derecho a disfrutar, durante cada aiio natural de unas vacaciones retribuidas de:

a) Veinte dias habiles.
b
c

d

Veinte dias naturales.
Veintidos dias habiles.
Veintidos dias naturales.

De acuerdo con el articulo 112.3 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo
Comin de las Administraciones Publicas, contra las disposiciones administrativas de caracter
general:

a) Podra interponerse recurso de alzada.

(=]

No cabra recurso en via administrativa.

)

)
) Podra interponerse recurso potestativo de reposicién.
)
)

Q.

Ninguna de las respuestas anteriores es correcta.



6.- De acuerdo con el articulo 3.3 del Real Decreto Legislativo 2/2004, de 5 de marzo, que aprueba el texto
refundido de la Ley reguladora de las Haciendas Locales, no constituyen ingresos de derecho privado
de las entidades locales:

a) Los que procedan, por cualguier concepto, de los bienes de dominio publico local.
b) Los rendimientos o productos de cualquier naturaleza derivados de su patrimonio.
c) Las adquisiciones a titulo de herencia, legado o donacién.

d) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta.

7.- El Titulo Preliminar de la Constitucién espafiola dice que “Su estructura interna y funcionamiento
deberan ser democraticos” en relacién a:

a) Partidos politicos.
b) Partidos politicos, sindicatos de trabajadores y asociaciones empresariates.

c) Partidos politicos y sindicatos de trabajadores.

)

d) Asociaciones empresariales y sindicatos de trabajadores.

8.- De acuerdo con el articulo 2.2 de la Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de
mujeres y hombres, las obligaciones establecidas en dicha Ley seran de aplicacion:

a) Atoda persona de nacionalidad espafiola.

b) Atoda persona domiciliada en Espafia.

c) Atoda persona fisica o juridica que se encuentre o actle en territorio espafiol.
d) Atoda persona con residencia en Espafia.

9.- De acuerdo con el articulo 171 de la Ley 7/1999, de 9 de abril, de Administracién Local de Aragén, los
bienes patrimoniales o de propios:

a) No estan destinados directamente al uso publico.
b) No estan afectados a algun servicio publico.

c) No son bienes comunales.

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

10.- De acuerdo con el articulo 15 de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las Bases del Régimen
Local, ¢ Cual de las siguientes afirmaciones no es correcta?

a) Toda persona que viva en Esparia esta obligada a inscribirse en el Padrén del municipio en el que resida
habitualmente. Quien viva en varios municipios debera inscribirse en el de su eleccion.

b) EIl conjunio de personas inscritas en el Padron municipal constituye la poblacién del municipio.

c) Los inscritos en el Padrén municipal son los vecinos del municipio.

d) La condicién de vecino se adquiere en el mismo momento de su inscripcion en el Padrén.



11.- Segun el Real Decreto 1211/1990, de 28 de septiembre, por el que se aprueba el reglamento de la ley
de ordenacion de los transportes terrestres, en en su articulo 134.2 indica que la certificacion
técnico-sanitaria se llevara a cabo por el érgano competente:

a)

b)

c)

d)

A partir de cumplirse el afo de antigiledad del vehiculo, y debera ser renovada anualmente previa
inspeccion.

A partir de cumplirse del segundo afio de antigliedad del vehiculo y se renovara cada dos afios previa
inspeccion.
A partir de cumplirse el afio de antigiiedad del vehiculo y debera ser renovada cada 2 afios previa
inspeccion.

A partir de cumplirse el segundo afio de antigiledad del vehiculo y debera ser renovada anualmente previa
inspeccion.

12.- Senale la respuesta correcta, en relacion con la fisiopatologia del transporte sanitario:

Las aceleraciones por arranque brusco pueden ocasionar aumento de la presion arterial y de la presion
venosa central. ,

Las vibraciones que repercuten negativamente en el ser vivo se encuentran entre los 3 y 20 Hz; las mas
nocivas las que se dan entre los 4 y 12 Hz.

En el transporte aéreo al aumentar la presiéon atmosférica, los gases se expanden.
El transporte sanitario terrestre es en el que se produce mayor cantidad de decibelios.

13.- Segun los Aspectos destacados de la American Heart Association (AHA) publicados en 2023 en
espaiol, sefale la respuesta correcta respecto a la actuacién ante un paciente en parada
cardiorrespiratoria con sobredosis indiferenciada de farmacos:

a)
)
)
)

O O

d

Recomienda la administracién temprana de flumazenil.
No recomienda la administracién de naloxona.

No recomienda la administracién de flumazenil.
Recomienda la administracion de naloxona y flumazenil.

14.- Respecto a los Aspectos destacados de la American Heart Association (AHA) publicados en 2020 en
espaiol, sefale la respuesta incorrecta en relacion con el paro cardiaco en mujeres embarazadas:

Se debe priorizar Ia oxigenacién y el manejo de la via aérea durante la reanimacion.
Se debe llevar a cabo el monitoreo fetal durante el paro cardiaco en embarazadas.

Se recomienda un manejo especifico de la temperatura para embarazadas que permanecen en estado
comatoso después de la reanimacion.

Una vez colocado el dispositivo de manejo avanzado de la via aérea se realizara una ventilacién cada 6
segundos con compresiones toracicas continuas.

15.- Segun los Aspectos destacados de la American Heart Association (AHA) de 2020 en espaiiol, indique
la afirmacion correcta relacionado con el soporte vital basico y avanzado pediatrico:

Se recomienda el uso rutinario de presion cricoidea durante la intubacién.

La cadena de supervivencia para pacientes pediatricos esta formada por 5 escalones: prevencion,
activacién de la respuesta a emergencias, reanimacion cardiopulmonar de alta calidad, reanimacion
avanzada y recuperacion.

De ser necesaria, la dosis de amiodarona sera de 5 mg/kg durante el paro cardiaco:
De ser necesaria la desfibrilacion, la primera descarga sera de 4 Julios/kg.



16.- ¢Cual de los siguientes no es un paso de la “fase no estéril” de la técnica del sondaje vesical?

a) Preparacion de todo el material necesario.

b) Realizacién de higiene adecuada de la zona genital.
c) Aplicacion de antiséptico sobre el meato urinario.

d)

Colocacién de guantes estériles. -

17.- Senale la respuesta correcta respecto a la realizacién de un electrocardiograma con derivaciones
posteriores:

a) Se colocara V7 a la altura de V4 en la linea axilar posterior, V8 a la altura de V4 en la linea del angulo
escapular inferior y V9 a la altura de V4 en la linea paravertebral izquierda.

b) Se colocara V7 a la altura de V2 en la linea axilar posterior, V8 a la altura de V3 en la linea del angulo
escapular inferior y V9 a la altura de V4 en la linea paravertebral izquierda.

¢) Se colocara V7 a la altura de V4 en la linea axilar posterior, V8 a la altura de V5 en la linea del angulo
escapular inferior y V9 a la altura de V6 en la linea paravertebral izquierda.

d) Se colocara V7 a la altura de V1 en la linea axilar posterior, V8 a la altura de V2 en la linea del angulo
escapular inferior y V9 a la altura de V4 en la linea paravertebral izquierda.

18.- Segun el International Trauma Life Support en su 42 edicion en espafiol, un examen FAST (Focused
Assessment with Sonography in Trauma) valora 4 zonas clasicas donde se acumula liquido libre.
Estas zonas son:

a) Espacio pleural, espacio perihepatico y espacio diafragmatico.
b) Espacio vesical, espacio perihepatico, espacio pleural y pelvis.
c
d

) Espacio intestinal, espacio periesplénico, espacio diafragmatico y espacio uterino.
) Espacio perihepatico, espacio periesplénico, pericardio y pelvis.
19.- Respecto a la insuficiencia respiratoria, son manifestaciones clinicas:

a) Taquipnea.

b) Aleteo nasal.

¢) Tiraje intercostal.
d) Todas son correctas.

20.- En referencia al asma, senale la respuesta correcta:

a) El diagnostico del asma se debe considerar ante sintomas y signos clinicos caracteristicos como disnea,
tos, roncus y opresion toracica.

b) En pacientes con asma la presencia de atopia es infrecuente.

¢) El tratamiento con una dosis Unica de 2 gr. de sulfato de magnesio en perfusion esta recomendado en
pacientes con obstruccidn muy grave.

d) La intubacion endotraqueal esta contraindicada en las crisis severas de asma.
21.- Seiiale la respuesta correcta en relacion a la crisis hipertensiva:

a) Los llamados 6rganos diana son: corazén, higado y rifién.

b) Nunca hay que disminuir bruscamente las cifras de presién arterial para no causar hipoperfusion de
organos diana. '

¢) La mayoria de las crisis hipertensivas se dan en pacientes aun no diagnosticados de hipertensién arterial.

d) En una emergencia hipertensiva el objetivo es bajar la presion arterial sistélica/presion arterial diastolica a
130/80 mmHg.



22.- Durante una emergencia hipertensiva con un cuadro clinico de Sindrome Coronario Agudo el/los
farmacols de primera eleccién son:
a) Labetalol y Nitroglicerina.
b) Nitroprusiato sédico.
¢) Urapidilo.
d) Nitroprusiato sédico y Furosemida.

23.- Senale cual de los siguientes no es un objetivo del cédigo ictus:

a) Incrementar el nimero de pacientes que accedan a cuidados en una unidad de ictus agudos.

QO O

Incrementar el numero de pacientes con.infarto cerebral tratados con trombolisis.

)
) Disminuir el tiempo entre el inicio del ictus y el acceso a un diagnéstico y tratamiento especializado.
)
d)

Conseguir que al paciente se le realice la trombolisis intravenosa dentro de una ventana terapéutica
superior a los 60 minutos.

24.- Seguln la 4? Edicion en espafiol del International Trauma Life Support (ITLS), sefale la afirmacién
incorrecta respecto al paciente con shock hipovolémico:

a) Siel paciente presenta una hemorragia controlable, en primer lugar hay que detener el sangrado.

b) Si no se puede controlar una hemorragia externa exanguinante mediante presién directa y no se puede
utilizar un torniquete, se puede utilizar un agente hemostatico.

¢) En una hemorragia interna no controlada, la utilizacién de grandes cantidades de liquidos intravenosos
aumenta la concentracion de los factores de la coagulacién y ademas sustituye la funcion de los
eritrocitos.

d) Se debe considerar el empleo de un acceso vascular intraéseo si el estado del paciente es critico y no se
puede establecer una via intravenosa.

25.- El shock anafilactico esta caracterizado por:

a) Colapso vascular.
b) Disuria.
c) Afectacion respiratoria.

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

26.- Sefale cual de las siguientes no es una etapa del parto extrahospitalario:

a) Periodo de recuperacion.
b) Periodo expulsivo.
¢) Periodo de alumbramiento.

)
d) Periodo de dilatacién.

27.- Segln la 4° edicion en espafiol del International Trauma Life Support, sefiale la respuesta correcta
sobre cuando se recomienda iniciar restriccién de movimientos espinales (RME):
a) Elmecanismo de lesion es de media-baja energia.
b) Traumatismo localizado en extremidad inferior.
c) La exploracion clinica no permite valorar adecuadamente la presencia de lesiones espinales.

d) No existen signos de focalidad neurologica.



28.- Segun la 4? edicién en esparfiol del International Trauma Life Support, sefiale la respuesta correcta
_sobre el significado de las siglas DCAP-BLS:

Disartria, confusion, afasia, parestesias, bradipnea, luxacién, sibilancias.

Deformidades, contusiones, amputaciones, perforaciones, quemaduras, luxaciones, sangrado
exanguinante.

Deformidades, contusiones, abrasiones, penetraciones, quemaduras, laceraciones y sangrado
exanguinante.

Deformidades, contusiones, abrasiones, penetraciones, quemaduras, laceraciones y edema.

29.- Segun la 4° edicién en espaiol del International Trauma Life Support, las lesiones encefalicas pueden
ser de varios tipos:

Conmocién cerebral, contusion cerebral, lesion axonal difusa, lesion cerebral anéxica, hemorragia
intracraneal.

Traumatismo craneoencefalico leve, traumatismo craneoencefalico moderado y traumatismo
craneoencefalico grave.

Fractura de Le Fort |, fractura de Le Fort Il, fractura de Le Fort Il1.
Primer grado, segundo grado, tercer grado.

30.- Segun la 4° Edicion en espaiiol del International Trauma Life Support, sefiale la afirmacién incorrecta
respecto al shock neurogénico:

El shock neurogénico se produce por la disfuncion del sistema nervioso autdbnomo en la regulaciéon del
tono vascular y del gasto cardiaco.

En el shock neurogénicos no hay pérdida sanguinea significativa.
En estos pacientes las lesiones abdominales pueden ser diflciles de identificar.
Se presenta como hipotension, color y temperatura de la piel normales y una frecuencia cardiaca elevada.

31.- Segun la 4° Edicién en espaiiol del International Trauma Life Support, respecto al traumatismo
abdominal, sefale la respuesta correcta:

La ruptura del diafragma ocurrird exclusivamente cuando el traumatismo sea contuso.
Fracturas costales a nivel superior provocan lesiones intraabdominales graves.

A las victimas de traumatismo penetrante en abdomen o térax sin signos de déficit neurolégico se les debe
aplicar la restriccién de movimientos espinales (RME).

El dafio esplénico se puede presentar como dolor referido en el hombro izquierdo, conocido como signo
de Kehr.

32.- Segun la 4° Edicion en espafiol del International Trauma Life Support, indique cual de las siguientes
signos o sintomas no forma parte de “las cinco P” del sindrome compartimental:

a)
b)
<)
d)

Paralisis.
Parestesias.
Pulso paraddjico.
Dolor (pain).



33.- Segln la 4° Edicién en espafiol del International Trauma Life Support, sefiale la respuesta correcta
relacionada con las lesiones por onda expansiva:

a) La lesiéon primaria se debe a que la victima es alcanzada por material propulsado por la fuerza de la
explosion.

b) La lesion secundaria se debe al lanzamiento del cuerpo y su posterior impacto contra el suelo o contra un
objeto.

¢) La lesion cuaternaria no incluye quemaduras térmicas.
d) La lesion quinaria se debe al dafio producido por sustancias quimicas utilizadas en la fabricaciéon de la

bomba.
34.- Senale la respuesta correcta respecto al cuadro clinico con el que cursa el golpe de calor:
a) Alteraciones circulatorias.

c) Aumento de la frecuencia cardiaca.

)
b) Hipertermia grave.
)
d)

Todas las respuestas son correctas.

35.- Segin la 22 edicion en espafol del Tactical Emergency Casualty Care, ¢jcudl no es una
contraindicacion para la conversion de un torniquete?

a) El paciente presenta signos de shock.
)

(=)

El torniquete se aplicé en una extremidad parcial o completamente amputada.

Q O

) El paciente presenta hipotension.
) El paciente presenta lesiones multiorganicas.

36.- Segun la férmula de Parkland, a un paciente de 70 kg de peso con una superficie corporal quemada

del 60% (segundo grado), ¢qué volumen le tenemos que perfundir en las primeras 8 horas?

a) 8400 ml de Ringer Lactato.
b) 7000 ml de Suero Fisiologico.
¢) 7000 ml de Ringer Lactato.
d) 8400 ml de Suero Fisiolégico.

37.

En un paciente con lesion por inhalacién, son indicaciones de intubacién:

a) Presencia de estridor.
b)
c

Restos de hollin en cara sin afectacion de la via aérea.
Quemadura facial de primer grado sin deterioro del grado conciencia.

)
d) Tos sin expectoracién carbonacea.

38.

Segun la American Burn Association, son quemaduras moderadas siempre que no afecten a ojos,
orejas, cara ni genitales, las de extensién:

v

Entre el 15 y el 25% de superficie corporal quemada de tercer grado en adultos.

o

Mas del 20% de superficie corporal quemada de segundo grado en nifios.

(2]

)
)
) Entre el 2 y el 10% de superficie corporal quemada de tercer grado en nifios y en adultos.
)

d) Entre el 10 y el 20% de superficie corporal quemada de tercer grado en ancianos.



39.- ;Cual de las siguientes es un tipo de lesién cutanea por quemadura eléctrica?

40.

41.

42,

43.

a) Quemadura en los puntos de contacto con el cuerpo.

b) Quemadura por arco voltaico.

¢) Quemadura por ignicién de la ropa.

d) Todas las respuestas anteriores son lesiones cutaneas por quemadura eléctrica.

Respecto a las patologias inducidas por calor, sefiale cual es la afirmacion incorrecta:

a) Los edemas por calor aparecen en los miembros inferiores durante la exposicién en ambientes calurosos.

o

) El tratamiento de la tetania por calor consiste en medidas posturales.

(2)

El sincope por calor afecta fundamentalmente a personas mayores.

)
)

[o X

El agotamiento por calor se produce por una exposicién al calor asociada a un trastorno en la regulacion
cardiovascular.

El mayor numero de barotraumas implosivos se producen en:

a) Los primeros 5 metros.

b) Aguas muy profundas.

¢) Los primeros 10 metros.

d) Ninguna de las anteriores es correcta.

Indique la respuesta incorrecta en lo referente al barotrauma pulmonar expansivo:

a) Son causas una mala técnica respiratoria o atrapamiento del aire en el pulmén.
b) Respirar correctamente y evitar ascensos rapidos incontrolados son esenciales para prevenirlos.
c) La embolia arterial gaseosa es la forma de presentacion mas grave de un barotrauma pulmonar.

d) El buceador que presente una embolia arterial gaseosa presentara los sintomas tras un intervalo de
tiempo en el que el buceador ha comenzado a desequiparse.

El sintoma mas frecuente de la enfermedad por descompresion es:

a) Petequias.
b) Fatiga.

¢) Hemiparesia.
)

d) Acufenos.

Segun el Plan Especifico de Actuacion del Grupo de Accion Sanitario en Incidentes con Miiltiples
Victimas en el Medio Extrahospitalario (PEASIMV) del Plan de Emergencia Municipal de Zaragoza, es
objetivo general del PEASIMV:

a) Articular la cadena de mando y estabiecer los mecanismos de coordinacion entre los diferentes niveles de
la estructura.

b) Planificar el dispositivo de intervencidn extrahospitalaria necesario para ofrecer una asnstencna sanitaria
eficaz en situaciones con multiples victimas.

c) Establecer el catalogo de recursos sanitarios humanos intervinientes exclusivamente.
d) Establecer una estrategia de difusion del PEASIMV.



45.-

46.

47.

48.-

49.-

Segun el Plan Especifico de Actuacion del Grupo de Accién Sanitario en Incidentes con Multiples
Victimas en el Medio Extrahospitalario (PEASIMV) del Plan de Emergencia Municipal de Zaragoza,
indique cual de las siguientes actuaciones tiene lugar en la zona de salvamento:

a) Realizacion del triaje basico llevado a cabo por el jefe médico del grupo de accién sanitario.

b) Realizacion de maniobras salvadoras: control de hemorragias externas exanguinantes, maniobras basicas
de permeabilidad de la via aérea, y colocaccion de las victimas inconscientes en posicion lateral de
seguridad.

c) Instalacién del puesto sanitario avanzado.
d) Administracion de soporte vital avanzado en caso de victimas en parada cardiorrespiratoria.

Segun el Plan Especifico de Actuacion del Grupo de Accion Sanitario en Incidentes con Miiltiples
Victimas en el Medio Extrahospitalario (PEASIMV) del Plan de Emergencia Municipal de Zaragoza,
sefale la respuesta correcta:

a) El puesto sanitario avanzado no se montara hasta que el jefe médico del grupo de accién sanitario llegue
al lugar.

b) El equipo de respuesta inmediata de atencién psicosocial corresponde a un recurso asistencial de primer
escalon.

¢) El director de socorros médicos sera el responsable de organizar y controlar el circuito de evacuacion de
camillas.

d) Durante la realizacion del triage basico no se realizara ningun tipo de maniobra salvadora ni terapéutica.

Segun el Plan Especifico de Actuacion del Grupo de Accién Sanitario en Incidentes con Multiples
Victimas en el Medio Extrahospitalario (PEASIMV) del Plan de Emergencia Municipal de Zaragoza,
Zcual de las siguientes afirmaciones relacionadas con el triaje es correcta?

a) En un trigje basico para un incidente con mdltiples quemados, aquel que camina desde la zona de
salvamento hasta el punto de reunion de victimas con una Superficie corporal quemada del 15%, sera
catalogados como amarillo.

b) Paciente que presente volet costal durante la reevaluacion en el Puesto Sanitario Avanzado (PSA) / Punto
de Reunion de Victimas (PRV) sera etiquetado como rojo.

c) En el triaje basico para un incidente con multiples intoxicados por humo, si el paciente no camina, si
respira, si responde a érdenes sencilias, ha inhalado humo y presenta cefalea, estridor y hollin en via
aérea se etiquetara como amarillo.

d) El triaje médico de evacuacion sera realizado por el jefe de evacuacion.
Segun el Plan Especifico de Actuacion del Grupo de Accion Sanitario en Incidentes con Muiltiples

Victimas en el Medio Extrahospitalario (PEASIMV) del Plan de Emergencia Municipal de Zaragoza, en
un Incidente de Muiltiples Victimas Intencionado, la zona en la que la seguridad esta garantizada es:

a) Zona de evacuacion.

b)

c) Zonatemplada.
)

d

Zona de intervencion.

Zona caliente.

Sefale cual de las siguientes es una competencia de los equipos médicos de apoyo a entornos
tacticos (EMAET):

a) Establecimiento de nido de heridos.

C

)
b) Manejo avanzado de la via aérea.
) Analgesia.

)

d) Todas las respuestas anteriores son competencias del EMAET.



50.- Segun la 2° edicidon en espafiol del Tactical Emergency Casualty Care, seiiale cual es la forma

51.

52.

53.

54,

55.

correcta de medir una canula nasofaringea antes de colocarla a un paciente:

a) Medira desde punta de nariz al I6bulo de la oreja y hasta epigastrio.
b) Medira desde el I6bulo hasta la punta de la nariz del paciente.

¢) Medira desde la comisura labial a [ébulo de oreja.
d) Medira desde la punta de la nariz a epigastrio.

Indique cual de las siguientes no es una medida basica de la reduccion de la contaminaciéon que se
aplicara en un paciente que precise asistencia sanitaria para superar el proceso de

descontaminacion:
a) Retirada de prendas exteriores.
b) Lavado de ojos caray pelo.

¢) Neutralizado/enjabonado.
d) Lavado de nariz.

Senale la respuesta correcta en relacion a la cetoacidosis diabética:

a) La cetoacidosis diabética es la complicacion mas grave de la diabetes mellitus tipo 1, aunque: de forma
excepcional puede aparecer en la diabetes mellitus tipo 2.

b) La cetoacidosis diabética se produce por un desequilibrio en el metabolismo y accion de la
glucosal/insulina.

c) Dentro de las causas que desencadenan la aparicion de la cetoacidosis diabética la infeccién es la mas
frecuente.

d) Todas las respuestas son correctas.
Cual de los siguientes no es un sintoma de la triada de Whipple:

a) Glucemia capilar baja.
b) Afectaciéon de érganos diana.
c) Sintomas de hipoglucemia.

)

d) Remisién de los sintomas compatibles con hipoglucemia tras la administracion de glucosa.

En un paciente que presenta hipoglucemia con bajo nivel de consciencia, indique cual de los
siguientes no es parte del tratamiento:

a) 20 ml de suero glucosado al 50% intravenoso.
b) Glucagén 1 mg intramuscular.

c) 15-20 gr de glucosa oral.

d) Adrenalina 0,5 mg subcutanea.

Se considera como limitacién a la hora de aplicar la Escala de Coma de Glasgow:

a) Edema palpebral.

b) Idioma o cultura diferentes.
¢) Discapacidad auditiva.

d) Todas son correctas.
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56.- En relacion al ictus, sefale la respuesta correcta:

57.

58.

59.

60.

61.

La hipertensién arterial es el factor de riesgo mas importante de ictus, tanto isquémico como hemorragico.

El ictus hemorragico se produce al obstruirse el flujo de sangre de una parte del cerebro a causa de la
formacién o embolizacion de un trombo en el interior de una arteria cerebral.

La fibrilacion ventricular es la arritmia cardiaca mas frecuente en los adultos y una de las principales
causas de ictus.

Ninguna de las anteriores es correcta.

Respecto a la escala del Ictus National Institute of Health Stroke Scale (NIHSS), sefiale la respuesta
correcta:

Se debe aplicar exclusivamente al inicio del ictus.
Tiene un rango de puntuacion de 0 a 15,

Es la escala mas empleada para la valoracion de funciones neuroldgicas basicas en la fase aguda del
ictus isquémico.

Esta escala valora exclusivamente 5 items: paresia facial, paresia braquial, paresia crural, desviacion
6culo cefalica y afasia.

Senale la opcion incorrecta respecto a la epilepsia:

a)
b)
c)
d)

El estatus epiléptico es una emergencia y cuanto antes se frene, mejor sera el pronéstico del paciente.
Las crisis parciales y las ausencias no son una emergencia ya que ho comprometen la vida del paciente.
Las crisis tonico-clénicas generalizadas y el estatus epiléptico requieren tratamiento inmediato.

Las benzodiacepinas suponen el farmaco de segunda eleccion para el tratamiento de la crisis epiléptica.

Respecto a las principales caracteristicas del delirium o sindrome confusional agudo, sefiale cual de
las siguientes opciones es la correcta:

d)

Disminucién del nivel de consciencia.
Desorientacion temporal y espacial.
No existe ninglin signo patognomonico exclusivo de este trastorno.

Las respuestas a) y b) son correctas.

Indique cual de las siguientes no es una indicacion para la descontaminacion digestiva:

a)
b)
c)
d)

Toxico conocido con elevada peligrosidad intrinseca.
Ingesta de causticos, acidos o alcalinos.
Toxico ingerido a una dosis potencialmente muy téxica o con riesgo de secuelas.

Toéxico desconocido.

Respecto a la intoxicacion por Mondxido de Carbono (CO), seiiale la respuesta correcta:

a)
b)
c)
d)

La cefalea es el sintoma mas comun.

El antidoto de eleccion es la administracion de Hidroxicobalamina.
La oximetria de pulso estandar (SpO2) detecta la exposicién al CO.
Todas las respuestas son correctas.
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62.- Cual de los siguientes no es un mecanismo compensador del shock hipovolémico:

a) Aumento de la frecuencia cardiaca.
b) Vasoconstriccion periférica.

¢) Disminucion de la excrecidn de Sodio y Agua.
d) Aumento de la excrecién de Sodio y Agua.

63.- En el caso de una intoxicaciéon aguda por GHB (acido gammahidroxibutirico o éxtasis liquido) indique
la respuesta correcta sobre su tratamiento:

a) Uso del antidoto especifico si la puntuacién de la escala de Glasgow es inferior a 13.
b) Se recomienda lavado gastrico si la ingesta es inferior a 4 horas.
c

d

) Se recomienda la administracion de 150 mg de Tiamina de forma sistematica.
) No hay disponible antidoto especifico, asi que se sigue la pauta de valoracion habitual.
64.- En lo referente a la atencién extrahospitalaria en la epilepsia, sefiale cual de los siguientes es criterio
de traslado al hospital:
a) Crisis de duracién inferior a 5 minutos.
b) Exploracién neurolégica sin focalidad.
c) Crisis reiteradas, aungue se recupere la consciencia entre ellas.
)

d) Paciente diabético.

PREGUNTAS DE RESERVA

R1.- Sefiale la opcién incorrecta en relacion con el Traumatismo Craneoencefalico:
a) La intubacion esta indicada en el paciente inconsciente (Glasgow Coma Score menor o igual a 8), con
ventilacién inadecuada, hipotension, agitacion psicomotriz o traumatismo maxilofacial grave.

b) En caso de que el paciente sea motorista y lleve casco puesto, presente bajo nivel de consciencia y se
encuentre en una postura diferente al decubito supino, el momento de retirarle el casco sera previo al
volteo.

¢) La colocacion del collarin no exime del control bimanual del cuello.
d) Si el paciente esta bradipneico o en apnea lo indicado es iniciar soporte ventilatorio con bolsa mascarilla y
presién positiva conectado a una fuente de oxigeno. .

R2.- Segiln la 42 edicion en espaifiol del International Trauma Life Support, son lesiones incluidas en el
concepto de la “Docena Mortal”:
a) Toérax inestable, neumotorax a tensién y desgarro diafragmatico.
b) Fractura de pelvis, fractura fémur abierta y amputacion.
¢) Evisceracion, traumatismo craneoencefalico y fractura de pelvis.
d) Fractura de esternon, amputacién y empalamiento.

R3.- Seifiale cual de las siguientes no es una contraindicacién relativa de la Ventilacién Mecanica No
Invasiva:

a) Paciente no colaborador.
b) Obstruccién de la via aérea superior.
c) Parada cardiaca o respiratoria.

d) Arritmias malignas.
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R4.- De acuerdo con el articulo 184.1 del Real Decreto Legislativo 2/2004, de 5 de marzo , que aprueba el
texto refundido de la Ley reguladora de las Haciendas Locales, la primera de las fases de gestion del
presupuesto de gastos es:

a) La disposicion de gasto.

b) El compromiso de gasto.

¢) El reconocimiento de la obligacién.
d) La autorizacién de gasto.

R5.- De acuerdo con el articulo 64.2 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, que aprueba el
texto refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado Piblico, la renuncia voluntaria a la
condicion de funcionario no podra ser aceptada:

a) Cuando el funcionario esté sujeto a expediente disciplinario.

b) Cuando haya sido dictado en contra del funcionario auto de procesamiento o de apertura de juicio oral por
la comision de algun delito.

c) Las respuestas a) y b) son correctas.
d) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta.

I.C. de Zaragoza a 4 de abril de 2025
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