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ADVERTENCIAS:

-~ » No abra este cuestionario hasta que se le indique.

o Este cuestionario consta de 110 preguntas de las cuales las 10 tltimas son de reserva. Las
preguntas de este cuestmnarlo ‘deben ser contestadas en la “Hoja de Examen” entre los

‘numeros 1 y 110, _
Si observa alguna anomalia en la impresion del cuestionario solicite su sustitucion.

IMPORTANTE: Los aspirantes del turno de promocion 1nterna estaran exentos ‘de
contestar a las preguntas nimero 1 a 10.

¢ El tiempo de realizacién de este ejercicio es de: 120 MINUTOS.
e Todas las preguntas del cuestionario tienen el mismo valor. Las- respuestas correctas
puntuardn positivamente, las no contestadas no tendran valoracién alguna y las contestadas

erroneamente restaran un tercio del valor de la respuesta correcta.

e Compruebe siempre que el niimero de respuestas que sefiale en la “Hoja de Examen” es el
que corresponde al nimero de pregunta del cuestionario.

* Hn cada pregunta exist¢ una y s6lo una respuesta correcta.

¢ Este cuestionario puede utilizarse en su totalidad como borrador.

» No se permite ¢l uso de calculadora, libros ni documentacmn alguna, moévil o ningln otro
elemento electronico. :

» Cualguier marca en la hoja de respuestas podra dar lugar a la anulacion del examen,
SOBRE LA FORMA DE CONTESTAR EN LA “HOJA DE EXAMEN” LEA MUY
ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES QUE FIGURAN AL DORSO DE LA MISMA.
ESTE CUESTIONARIO NO DEBERA SER DEVUELTO AL FINALIZAR EL EJERCICIO.

TODOS LOS MOVILES DEBERAN ESTAR APAGADOS
SU OMISION PODRA SER MOTIVO DE EXPULSION.
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1 En cuanto a la negociacion colectiva, quedan EXCLUIDAS:

A:  La determinacion de condiciones de trabajo del personal directivo,

B: Los planes de previsidn social complementaria.

C: Los criterios generales de los planes y fondos para la formac10n y la promocion interna.
D :

Los criterios generales sobre ofertas de empleo puiblico.

2 (Cudldelos siguientes NO es un principio de preScripcic’m prudente? .

A:  Probar nuevos medicamentos, solo si la Agencia del Medmamento los ha aprobado y ya estd
disponible su ficha técnica.
B: Informarse sobre los nuevos medicamentos en fuentes de informaci6n fiables.

C: Buscar oportunidades para mejorar los sistemas de prescripcién y realizar las modificaciones
necesarias para efectuar una prescripeion mas segura.
D: Utilizar pocos medicamentos y aprender a utilizarlos b1en

3 De conformidad con eI art.46.2.f) de la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, el Periodo nocturno se
definird en las normas, pactos o acuerdos que sean aplicables a cada centro sanitario si bien tendra
una duracién minima de siete horas e incluird necesariamente el periodo comprendido entre las ceroy
las cinco horas de cada dia natural. En ausencia de tal definicién, se considerara periodo nocturno
(Sefiale la respuesta correcta):

A:  El comprendido entre las 22 horas y las seis horas del dia Siguiénfe.-
B: El comprendido entre las 23 horas y las seis horas del dia siguiente.

C: El comprendido entre las 22 horas y las ocho horas del dia siguiente.
D: Elcomprendido entre las 21 horas y las ocho horas del dia siguiente.

4 Unade fas sigu]entes' NO forma pari‘e de los drganos centrales del Servicio Aragonés de Salud:

A: Direccion de Coordinacion Asistencial,
B: Gerencia del Sector. ‘
C: Direccion Econémico-Administrativa.

. D:  Direccion de Recursos Humanos. .

5 La Constitucién Espafiola enumera en su Tftulo Primero los derechos y deberes fundamentales,
respecto al derecho a la proteccion de la salud, articulo 43.1, queda enmarcado en el;

A: Capitulo I de los espafioles y los extranjeros.

B: Capitulo Il derechos y libertades.

C: Capitulo IIl de los principios rectores de la politica social y econdmica.
-Dy 'Capitulo IV de las garantias de las libertades y derechos fundamentales.
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6 La distorsidn del efecto de una exposicidn en un resultado debido a una tercera variable recibe el

nombre de:

A:  Confusion.

B: Error alsatorio.

C: Error sistematico.
I}:  Sesgo de seleccion.

7 Laley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacidn de las profesmnes sanitarias se aplica, segun su
articulo 1, sefiale la respuesta correcta:

A

B:
C:

D

A las profesiones samtanas tituladas y no tituladas ej ermdas en servicios sanitarios publicos y
privados.

A las profesiones sanitarias tituladas ejercidas en servicios sanitarios pubhcos y privados.

A las profesiones sanitarias tituladas vy no tituladas ejercidas tinicamente en servicios sanitarios
publicos.  « : :
A las profesiones sanitarias tituladas ejercidas Ninicamente en servicios sanitarios pablicos.

8 Elcociente entre el numero de casos nuevos de una enfermedad en un periodo de tiempd y el ndmero
de individuos libres de enfermedad al inicio del periodo, recibe el nombre de: :

A:
B:-
C:
D:

Prevalencia.
Incidencia.

Odds ratio,

Incidencia acumulada.

9 No es funcién de un Comité Etico de Investigacién Clinica:

A
B:.
G

D:

Evaluar la idoneidad del protocole y del equipo investigador.
Modificar [a hoja de informacién a los posibles sujetos de investigacion.

Conocer y evaluar el alcance de las compensaciones que se ofreceran a 1nvest1gad0res ysujetos de la’
investigacién por su participacion.
Evaluar la idoneidad de las instalaciones donde se va a llevar a cabo el ensayo.

10 ¢Cualno ésun modelo de gestion de calidad total?

A

B
C:
D

EFQM.

ISC9000.
Gerencial Deming.
Malcolm Baidrige.

11 ' Sefiale, entre los siguientes, gue tumor nasosinusal NO es de origen mesenguimal:

Al

B.:
C:
D

Dispiasia fibrosa.

Angiofibroma nasofaringeo. ..

Papiloma oncocitico.
Fibroma osificante juvenil.

12 Una de las siguientes afirmaciones NO es un criterio mayor para el diagndstico de otitis externa

maligna:

Al Otal\gia.

B: Diabetes. ,

C: . Granulaciones o ulceraciones en el CAE.
I}:  Afectacion dsea en la garmnmagrafia Te-99.
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13 ¢Dénde se localiza con mayor frecuencia la insercién superior de la apdfisis unciforme del etmoides?

A Parte superior del cornete medio.
B: Techo del etmoides en la base de créneo anterior.
C: Hueso frontal.
D: Lémina papiracea.
14 ¢En cudl de los niveles cervicales se localiza una adenopatia que se encuentra por delante de la vena
yugular interna, junto a ella,' en su parte inferior, a la altura del primer anillo traqueal?

A:  Nivel [L

B:  Nivel III.
C: Nivel IV.
D: Nivel VL

15 £Qué clasificacion se emplea para los estesioneuroblastomas segtin su histologia?
A:  Clasificacion de Krouse.
Clasificacién de Morati.

B:
C: . Clasificacién de Helms.
D: Clasificacion de Hyams.

16 Con respecto a los tumores malignos de las glandulas salivales, écual de las siguientes afirmaciones
es FALSA? ' :
A:  El carcinoma mucoepidermoide es el tumor més frecuente.
B:  El carcinoma adenoide quistico es més frecuente en la glindula submaxilar y las secundarias.
C: Elriesgode metéstasis a distancia es muy bajo. '
D: Laexistencia de dolor empeora el pronéstico. -

17 Elsindrome de Grisel es una complicacidon de la adenoidectomia que se diagnostica con:

A: Laclinica de dolor cervical.
B: Radiografia lateral de cuello.
C:  Oreofaringoscopia.

D Palpacion cervical.

18 (iCudlesla causa mas frecuente de paralisis facial en los nifios?

A:  Congénita.
Paralisis de Bell.

C: Traumatica.

D:  Neoplasias.

19 Enlos nifios, icudl es el seno que mas tarda en comenzar a desarrollarse?

A:  Frontal.

B: Maxilar.

C: Etmoidal.
D: Esfenoidal.
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éCudl de las siguientes afirmaciones es verdadera en relacidn a la rinitis crénica atrdfica (OCENA)?

A:  Lasensacion de obstruccion nasal no es clinicamente relevante.

B: Predomina la rinorrea acuosa persistente,

C:  El tratamiento antibidtico estd contraindicado en esta patologia.

D»:  Enel estudio radiolégico suele haber afectacién de la estructura 6sea nasal. ,

Indica la respuesta correcta, sobre los hiperparatiroidismos:

A:  Fl adenoma de paratiroides es [a pri'méra causa de hiperparatiroidismo primario.

El carcinoma de paratiroides se observa en el 90% de los casos de hiperparatiroidismo primario,
C: El hiperparatiroidismo secundario cursa con hipercalcemia. ‘ '
D: El hiperparatiroidismo primario cursa con hipocalcemia.

La técnica de la epitimpanotomia transmeatal estd indicada en:

A:  Colesteatoma 4tico-antral.

B: Colesteatoma del receso facial.
C:  Colesteatoma de atico externo.
D: Colesteatoma mesotimpanico.

A propdsito de los melanomas malignos, indique la respuesta correcta:

A:  Esuna enfermedad mas frecuente en adultos jovénes y de mediana edad.

B: No es un factor de riesgo la-exposicidn excesiva a la luz solar.

C:  No es un factor de riesgo el nimero de nevos melanociticos.

D: No esun factor de riesgo la presencia de nevos melanociticos displasicos o atipicos.

En la etiologia de la otosclerosis, sefiale la respuesta correcta:

A: En la mitad de los casos, se trata de formas esporadicas, sin antecedentes familiares.

B: Siempre hay antecedentes familiares.
C: Las formas familiares se fransmiten con cardcter recesivo.

D: Es mas frecuente en varones,

El suelo de la boca estd formado principalmente por un musculo, que se extiende como un-diafragma
en el interior de la arcada mandibuiar. ¢Qué musculo es?: '

A:  Misculo genihioideo.
B: Misculo hiogloso.

C: Musculo milohioideo.
D: -Misculo geniogloso.

Con respecto a la neuralgia del trigémino {cudl es carrecta?

A: Larama maxilar es la Gnica rama mixta, sensitiva y motora.

B: Larama que més se afecta en la neuralgia idiopdtica es la mandibular,

C: La esclerosis miltiple es la primera causa de las neuralgias del {rigémino sintométicas.
D

El 4cido valproico es el fArmaco de primera eleccidn.
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£Qué hay que hacer con el cricoides en una fistula fonatoria?

A: Quitarlo. ‘

B: Poner la fistula a través.
C: Poner la fistula por arriba.
D:  Poner la fistula por abajo

La tecmca quirurgica del vaciamiento cervical funcional, que c0n5|ste enla extlrpacmn de los tejidos
que albergan los ganglios del cuello sin resecar el mdsculo esterocleidomastoideo, la gléndula
submaxilar, ni la vena yugular interna, mientras se conserva el nervio espinal, fue descrita por:

A:  Crile’

B: Martin. -
C: Medina.
D: Sue’u‘ez..

4Cudl de estas lesiones NO se relaciona con VPH?

A:  Papiloma.
Queratoacantoma.

B:
C Enfermedad de Heck.
D

Condiloma acuminado.

En relacién con la-otitis media, sefiale |a respuesta INCORRECTA:

. A:  Tiene una mayor prevalencia en la raza blanca que en la negra.

B: Laasistencia de los nifios a jardines infantiles o guarderfas esté establecida como un factor
significativo facilitador de la otitis media.
C:  La exposicion al humo del tabaco es un factor facilitador.

D: Laincidenciay prevalenma de la otitis mecha aguda es mas altaen la edad escolar que en la preesco[ar :

y aumenta con la edad.

En relacién con los tumores de rinofaringe, écudl de las siguientes NO es correcta?

A:  En los nifios, el rabdomisarcoma es la neoplasia maligna encontrada con mds asiduidad.
B: Dentro de los linfomas, el de Hodgkin es el mds frecuente.
C: El carcinoma indiferenciado tiene mejor pronostico que el carcinoma epidermoide.

D El angiofibroma nasotarfngeo se origina en el foramen esfenopalatino.

El tratamiento de eleccidn, salvo disnea grave, del hemangioma subglético es con:

A:  Propanolol.-

B: Corticoide.

C: Interferdn alfa.
D

-Vincristina.

¢Qué agente etioldgico estd relacionado con el sarcoma de Kaposi asociado a VIH?

~ A: Infeccién por virus Epstein-Barr.

B: Infecion por citomegalovirus.
C:  Infecton por herpes virus humano tipo 8.
I>:  Infeccidn por micobacteria atipica.
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Indigue, entre las siguientes, la causa més frecuente de la formacidn de un abceso septal:

A:
B:
C:
D:

Infeccién postquirtirgica tras septoplastia.
Infeccidn de un hematoma septal previo.
Rinosinusitis por Stafilococo Aureus.

Complicacién de condritis autoinmune.

Sobre los cuerpas extrafigs traquecbronquiales, indique la respuesta correcta:

A
B:
C:
D

Son muy frecuentes en los adultos.

Son més frecuentes en los nifios hasta los 4 afios de edad.
Casi siempre se dan en nifios mayores de 12 afios.

Son mds frecuentes en los adultos que en los nifios.

¢Con qué hormana se relaciona mds la T4?

Al

~ B:
C:
D

Con nivel de TSH.
Con nivel de TRH.
Con nivel de T3.
Con nivel STH.

éCudl es el misculo retractor de la avula?

Al

B:
C:
D

Palatogloso. -
Palatofaringeo.
Palatoestafilino.

" Periestafilino interno.

¢Qué marca en el fonetograma la extensién en intensidad?

A: Formante del cantante. - .

B: Elrango dindmico.

C: Elrango vocalico.

D: Elrango estitico.

¢Cudl de estos Tests cocleo-vestibulares es mas sensible para e diagnéstico de Neur":nomqs del
acustico? ' '

A: VEMPs,

B: PEATC.

C: Prueba Calirica. |

D

VHIT.

La triada de Pierre Robin, como causa de disfagia:

A

B:
C:
D

Cursa con micrognatia, glosoptosis, y fisura de paladar blando.

Retne la paralisis del X par, la paralisis del X1 par, y la atrofia de la hemilengua homolateral,

Se define por disfagia, paralisis del frénico, y amaurosis.
Agrupa la ent'erocqlitis hemorrégica, la broncodisplasia y la succi6n ineficaz.
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41 Loshemangiomas osificantes del hueso temporal se asocian a:

A Elnervio coclear.

B: La cabeza del estribo.
C: El nervio de Jacobson.
D:

El nervio facial.
42 Enlaconmocién laberintica tras TCE cudl de las siguientes afirmaciones es verdadera:

A:  Pueden verse afectados ambos laberintos. -

Predomina el vértigo de caracteristicas centrales.
C: Se asocia siempre a fractura de hueso temporal.
D:  Si aparece hipoacusia suele ser fransmisiva.

43 (Cudles el lugar mas probable de localizacién de un tumor primario sien el estudio de un paciente con
una metastasis de origen desconocido la biopsia de la adenopatfa es positiva a P16 en
inmunohistoquimica?

A Nasofaringe.-
B: Orofaringe.
C Hipofaringe.
D: Laringe.

44 ¢Cual de los siguientes nervios NO estd en estrecha relacién con el seno cavernoso?

Ar [ par craneal.

B fV par craneal.

C: Nervio vidiano.

D:  Nervio oftdlmico, rama del nervio trigémino.

45 El sindrome de Charlin es:

A:  Neuwritis del nervio hipogloso.
| Neuritis de nervio vidiano.
C:  Neuritis del nervio facial.
D:  Neuritis de nervio nasal o nasociliar.

46 Sefiale la afirmacién correcta en relacién con el denominado seno esfenoidal de tipo conchal por su
neumatizacién: '

A:  Suneumatizacién es muy escasa.

B: Suneumatizacién no sobrepasa el tubérculo selar.
C:  Suneumatizacién dibuja bien el tubéreulo selar.
D:  Suneumatizacion alcanza el clivis.

47 Entre las siguientes afirmaciones, sobre la linfoadenopatia en la infeccién por VIH (SIDA), sefiale la
correcta: :

A:  Las adenopatias son muy raras en las primeras fases de la enfermedad.

B: Generalmente sucle aparecer como un ganglio tnico unilateral.

C: Se observan con mayor frecuencia en el triangulo posterior del cuello.

D: Se manifiesta como una adenopatia dura, fija, y adherida a los tejidos circundantes.
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Con respecto a las epistaxis, écudl de las siguientes afirmaciones as INCORRECTA?

A:  Enlaligadura de la arteria esfenopalatina un punto de referencia es la cresta etmoidal.
B: El 4drea de Woodruff se localiza pdr encima del cornete medio.

C: La arteria etmoidal posterior irriga el cornete superior, .

D: Larama septal posterior de la arteria esfenopalatina forma parte del 4rea de Littl.

{Cudl es fa causa mas frecuente de hipoacusia neurosensorial posnatal en la infancia?

A:  Parotiditis.

B: Meningitis bacteriana.
C: Ototoxicidad.

D:  Sarampidn.

.Para establecer una correcta topografia de la luz nasal es Util emplear la clasificacién de Cottle. La zona

donde se hallan los cornetes es:

A: Area IV.
B: Arealll
C: AreaV.
D:  Areall.

La estimulacién del nervio facial por el implante coclear es mas frecuente en las hipoacusia por:

A:  Citomegalovirus congénito.
B: Otoesclerosis. .

C: Trauma acistico.
D:

Conexina 26.

Ante un cuadro séptico con induracién y dolor latero-cervical e imagen en TC con contraste
visualizdndose vacio en la yugular interna pensaremos.en: .

A:  Sindrome de Grisel. : _ . )

B: Sindrome de Frey.

C: Sindrome de Heerfordt.
D:  Sindrome de Lemierre.

¢ Cudl de las siguientes afirmaciones es INCORRECTA respecto a los tapones epidérmicos del CAE?

A: Se puede denorainar también “Queratosis Obturans™.

B: Son mas frecuentes en nifios y adolescentes. _ _

C: Al asociarse a bronquiectasias y sinusitis pueden formar parte del sindrome de Mounier-Khun.
D

Se extraen con mas dificultad que los tapones de cera.
<De qué es marcador el anticuerpo monoclonal contra la tiroglobulina?

A:  Delas células parafoliculares.

B:  De la paratohormona.
C:  De las células foliculares.
D:  Del carcinoma anaplasico.
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Sefiale, entre las siguientes, la neoplasia laringea mas frecuente en la infancia:

A: Papilomatosis larfngea recurrente.
B: Tejido de granulacién polipoideo.
C: Hemangioma laringeo,

D: Tumores de origen muscular.

&Qué afirmacion es FALSA respecto a fa mdlcacmn de tratamiento de los portadores crénicos de
Estreptococo Pyogenes a nivel faringeo? :

A:  Hay indicacion en caso de historia personal o convivientes de fiebre reumatlca
B: Hay indicacion si la amigdalectomia es el ltimo recutso de tratamiento.
C: Hay indicacion en caso de convivencia en instituciones cerradas o con inmunodeprimidos.

[}: Ninguna de las anteriores es correcta.

En la resonancia nuclear magnética, un mucocele de corta evolucién producird una imagen con:

A Altasefialen T1 y baja en T2,
B: Altasefial en Tl yvaltaen T2,
C: Bajasefial en Tl y alta en T2.
D: Baja seﬁal en Tl y baja en T2.

En la técnica de dacriocistorrinostomia endonasal una de las siguientes afirmaciones es FALSA, sefiale

cual:

A:  Se realiza habitualmente bajo anestesia general y, con visién directa por endoscopia, se procede a la
diseccion de la mucosa nasal delante del coinete medio.

B:  Se hace una osteotomia a nivel del hueso lagrimal.

C: La osteotomia puede hacerse con fresa, con escoplo & bien con la pinza de Kerrison.

D: Tiene la ventaja, con respecto a la técnica de dacriocistorrinostomia, externa, que no precisa colocar
la sonda de silicona a través de los canaliculos.

Uno de estos territorios pertenece al segmento supranuclear del nervio facial:

A:  Angulo pontocerebeloso.
B: Laberintico. .
C: Conducto auditive interno.

. D: . Ninguno de los anteriores. -

¢Cudl de estos sintomas NO suele aparecer en la insuficiencia vértebro-basilar?

A: Vértigo.

B: Alucinaciones visuales,
C:  Paralisis de cuerda vocal.
D: Desequilibrio.

4Qué son las crisis otoliticas de Tumarkin?

A’ Una variedad especial de Vértigo Posicional Paroxistico Benigno.

Una variante de ACV,
Es lo mismo que "drop attack".
Un tipo diferente de crisis en la enfermedad de Menlere

o o
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¢En-qué lugar se forma la neoglotis en el laringuectomizado con erigmofonia?

A: A nivel del constrictor ‘supérior.
B: A nivel constrictor inferior.

C: Anivel cricofaringeo.

D: A nivel primer anillo traqueal.

{Qué regidn del oido interno se considera que es el organo central de la respuesta inmunitaria del oido
interno?

A:  Canales semicirculares.
B: Vena espiral del modiolo.
C: Organo de Corti.

D:  Saco endolinfético.

Durante la fonacién el hioides va hacia arriba por Ia accién del estllohlmdeo vientre posterior del
dlgastrlco y égué otro miisculo?

A:  Vientre anterior del digéstrico.

B: Estilofaringeo. .

C: Constrictor superior faringeo.

D: Constrictor medio faringeo.

Semiologia faringea. El paciente puede referir una sensacion de molestia, de cuerpo extraiio o de
depdsito. Si las molestias desaparecen con la deglucidn, probablemente pertenezcan af cuadro clinico
de: : ‘

A:  Problema organico neuroldgico (paralisis de los Gltimos pares craneales).

B: Estenosis faringea postirradicion.

C: Parestesias faringeas.

D: Diverticulo esofégico.

El herpes zoster otico que asocia lesién Cbmpleta del VIl par se denomina también:

A:  Sindrome de Sicard

B: Sindrome de Melkerson- Rosenthal
C: Sindrome de Collet- Sicard
D:  Sindrome de Moebius

En relacién al anillo linfatico de Waldeyer, sefiale la respuesta correcta:

A:  El desarrollo mdximo de las vegetaciones adenoideas se alcanza hacia los 5 afios.
B: Las amigdalas palatinas no estin presentes en el momento del nacimiento.

C: Las llamadas amigdalas linguales son, en realidad, una tnica amigdala lingual,
D: En las adenoides no existen foliculos linfoides, claramente identificables.

Para la reconstruccidn de la mandibula, puede utiliz_ars'e un colgajo libre de peroné, sabiendo que:

A:  El peroné aporta hasta 25 cm. aproximadamente, de hueso sélido y bicortical.

El peroné solo puede aportar hasta 10 cm. aproximadamente, de hueso s6lido y bicortical.
C: El peroné aporta hasta 5 cm, aproximadamente, de hueso salido y bicortical.
El peroné aporta hasta 45 cm. aproximadamenté, de hueso sélido y bicortical.

=
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En las laringitis crénicas, sefiale la respuesta correcta:

¢Cudl de estas afirmaciones es FALSA respecto a la sialoadenosis de las glandulas salivales?

A

B:
C:
D

Son siempre difusas. .

Pueden ser localizadas en determinados punitos dela laringe.
Son inexistentes en el nifio.

Pueden producir un edema de Reinke pero siempre bilateral.

Puede manifestarse en el contexto de una enfermedad sistémica autoinmune.

‘Clinicamente cursan como un proceso inflamatorio agudo y doloroso.

El alcoholismo es un agente etiolégico frecuente.
Afecta con mas frecuencia a la glandula parétida.

Los pacientes con fibrosis quistica presentan colonizacién de las vias respiratorias super:ores mas
frecuentemente, a partir del primer afio de vida por:

A
B:
C
D:

{Cudl de las siguientes respuestas sobre la enfeérmedad de Rendu-Osler es correcta?

Al
B:
C:

,D:

En relacién a la linfadenitis cevical por micobacterias, écudl de las siguientes es verdadera? -

A
B:
C:
D
Al
B:

C:
D:

A

’B:

Streptococo pneumoniae.

Haemophilus Influenzae.

- Moraxella catarrhalis.

Pseudomona aeruginosa.

-Bs una vasculopatia adquitida.

Su origen radica en una alteracién del tejido conjuntivo.
Es de herencia autosémica dominante. '
Se han diagnosticado dos loci en los cromosomas 4 vy 9.

La infeccién por micobacterias atipicas suele mds virulenta,

La mayoria de pacientes adultos presentan sil_ltorhas sistémicos.

Puede manifestarse exclusivamente como enfermedad localizada cervical.
La biopsia excisional estd contraindicada en estos casos. '

Cuél es FALSA respecto a las lesiones auditivas del blast auricular:

Son muy frecuentes las perforaciones timpénicas de la pars flicida.

Puede haber disfuncién de la cadena osicular.
Las lesiones producidas por una explosién afectan mas al ofdo medio.
Pueden verse afectados ambos oidos.

¢Cusl de las siguientes afirmaciones es FALSA?

En el area II del cuello el nervio espinal siempre se encuentra por encima de la vena yugular inferna.
El edema facial, la trombasis de la vena yugular interna y la ceguera pueden ser complicaciones de un

vaciamiento cerwcal

[.as adenopatias cervicales de orlgen desconodido representan enire ¢l 1y el 3% de todos los tumores

de cabeza y cuello.

Salvo el tejido muscular y el sistema nervioso central, a nivel de la cabeza y el cuello el resto de

estructuras cuentan con una red linfatica.
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éEn que timpanoplastia se utiliza un PORP entre la cabeza del estribo y el timpano o el martillo, para
restablecer la cadena osicular?

B:
C:
D

Tipo 1.
Tipo IV,
Tipo 1.
Tipo II.

El Sindrome de Peutz Jegher hace coincidir pigmentacidn de [os labios y:

A
B:
C:
D:

Palipos nasales.

Pélipos laringeos.

Enfisema pulmonar crénico.
Pélipos benignos intestinales.

La primera descripcién documentada del tratamiento de un traumatismo nasal corresponde:

A

B:
C:
D

Al papiro de Edwin Smith.
A Hipbcrates.
A Galeno.

" Al papiro de Ebers.

?

Indique Ia respuesta correcta, a propésito de la angina de Ludwig:

Al

. B:
C:
D

Es una infeccién causada por el virus de la gripe.
El foco primario mas habitual suele ser odontégeno.
Nunca debe realizarse tratamiento quirirgico.

Es una alteracion psicosomatica.

El diverticulo de Zenker es un diverticulo:

Al

B:
C:
D

Faringo-esofagico.
Medio-esofagico.
Epifrénico.
Subcardial.

{En cudl de las siguientes dreas del dorso lingual se detecta mejor el sabor amargo?

Al
C: .
D
Al

B:
C:
D

La punta de la lengua.
El tercio posterior de la lengua.

Los bordes laterales de la lengua.
La sensibilidad para el sabor amargo es igual en cualquier drea de la superficie lingual.

‘¢Cuél es el prondstico de los nifios con carcinoma papilar de tiroides?

Mejor que los adultos.
Peor que los adultos.
Progresa rapidamente a indiferenciado.

No existe este tumor.
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El colesteatoma congénito se suele desarrollar inicialmente:

A

B:
C:
D

Con inflamacién de la mucosa.
Con timpano integro.
En el cuadrante posteroinferior.

Ninguna de las anteriores,

En la displasia de Mondini indique la respuesta correcta:

Al
B:
C:

D:

El saco.y el conducto endolinfiticos raramente se encuentran afectados.
En todos los pacientes aparece una hipoacusia neurosensorial profunda.

Hay diferentes grados de aplasia enlas espiras media y apical de la céclea, queda solo un remanente

de [a espira basal.
El érgano de Corti suele estar normal.

¢Donde nacen la mayorfa de los glomus yugulares y timpanicos?

Al
B:
C:
D:

A
B:
C:
D

En el &tico,

En el hipotimpano!

En el nervio de Arnold.
En la cardtida interna.

En la actualidad se considera que la terapia més eficaz para el SAOS del adulto es:

La CPAP.

La cirugfa.

Los dispositivos orales.
La terapia miofuncional.

Una de las siguientes manifestaciones clinicas NO es caracteristica del SAQOS:

A:
B:
C:
D

A

B:
C:
D

¢Qué sugiere la asociacion en forma de gotas en el epitelio, pérdida de la polarizacién nuclear;
nucleolos prominentes y arquitectura conservada en tercio inferar del epitelio?

A

B:
C:
D

Diaforesis noctﬁrna.
Apatia.

Aumento de la libido.
Irritabifidad.

‘A proposito de la ingesta de una sustancia calstica, indique la respuesta correcta:

Hay que abstenerse de cualquier tratamiento.
Ante pequefias ingestas, no es necesario explorar la afectacion del esdfago.
No es necesario determinar la naturaleza del catstico ingerido.

Las lesiones en la boca suelen precisar tratamiento sintoméatico y local, siempre que la via aérea esté

_conservada.. ..

Displasia epitelial media.
Displasia epitelial grave.
Carcinoma in siti.
Basalioma.
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90 Para diagnosticar con mayor seguridad mediante Tomografia Computerizada (TC) una dehiscencia del
canal semicircular superior, la proyeccién de eleccidn es la de: :

A:  Rossé.

B: Poschl.

C:  Schiiller.
- D: Nylen.

91 La apofisis masfoides:

A:  Ya existe en el periodo fetal.

B: - Yase visualiza en el memento del nacimiento.
C:. Esta ausente al nacer.

D:  Aparece sobre los dos afios de edad.

92 Sefiale, entre los siguientes, cual es el factor etioldgico mas importante relacionade con la acumulacion
de proteina p53 en el epitelio laringeo: '

A:  Fumar tabaco.

B: Consumir alcohol.

C: Infecci6n por el virus del papiloma humano serotipo 6.
D: Infeccién por el virus de Epstein-Barr. .

93 Indigue cudl, de entre los siguientes, NO es un firmace que se emplee en el tratamiento del carcinoma
de laringe: ' :

A: Carboplatino.
B: 5-Fluorouracilo.
C: Citarabina.

D:  Cetuximab.

"94 (Cudl es el sintoma que aparece con mayor frecuencia en la otitis serosa u otitis media con éfusién?.

A OMalgia.

B: Actfenos. - _ ' _ .
C: Hipoacusia. '

ID: Retraso en la adquisicién del lenguaje. -

95  Son ramas de la arteria facial todas, EXCEPTO:

A Arteria palatina ascendente. "
B: Arferia angular.

C: Arteria palatina descendente.
D:. . Arteria labial superiorn.

96 ¢Cual de los siguientes NO es triterio para clasificar, segln documento ARIA, la gravedad de ia rinitis
alérgica?
A:  Afectacién de la olfaccién,
B: Afectacién de actividades cotidianas, ocio /o deportivas.
C: Sentir sintomas molestos.
D:  Alteracién del suefio.
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98

99
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101
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103

El beneficio del telelaringoscopio rigido scbre el fibroscopio es:

A Mgjor visidn base lengua.
B: . Mejor visidn hipofaringe.
C: Major tolerancia en nifics.
P: Mejor definicidn, '

A propdsite de la Enfermedad de Madelung, indigue la respuesta correcta:

A:  Fue descrita en el siglo II1.

B: No predomina en varones.

C: ' Tiene una fuerte relacién con el alcoholismo.
D: No existen anomalias metabolicas.

En la infeccion por cito'megalovirus congénito, es FALSO qué:

A:  La hipoacusia suele ser bilateral,

B: Puede haber calcificaciones infracraneales.
C: El%0% de los nifios presentan sintomas.
D: Puede haber progresion de la hipoacusia.

Una de las siguientes afirmaciones es FALSA:

A:  Aproximadamente la mitad de las fracturas nasales ocurren en nifios.

B: La nariz de los nifios estd parcialmente osificada.

C: Tras un traumatismo nasal pediétrico, el cartilago septal es mas propenso a combarse que a luxarse. -

D: La cirugia nasal de naturaleza estética se debe realizar rdpidamente en nifios.

iCudl de las siguientes afirmaciones NO es cierta sobre la fisiologia del olfato?

A: Enlos glomérulos olfatorios las células neurosensoriales hacen sinapsis con las células mitrales.

B: Las células mitrales son las principales neuronas de relevo (segunda neurona).
C:  Las moléculas olorosas se unen a receptores ligados a la protefna-G de los cilios olfatorios,
D: Las células neurosensoriales del epitelio olfatorio no se pueden regenerar,

éCual de las siguientes anosmias NO es de percepcian?

A:  Poliposis nasal.

-B: Vasoconstrictores locales.

C: Tabaco.
D: Enfermedad de Parkinson.

Una de-estas-audiometrias conductuales NO-requiere-condicionamiento-al sonido: - - -~ -

A:  Audiometrfa por observacién de la conducta.
B: Audiometria de refuerzo visual.

C: Audiomeiria ldica.

D: Audiometria de actuacion.
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104 (Ddnde se origina el carcinoma medular de tiroides?

A: "En células foliculares.

B: En el estroma tiroideo.

C:  En células pardfoliculares.
D:  Células epiteliales.

105 Ante unlactante que presenta llanto débil, estridor inspiratorio, l'EﬂLIJO gastroesofagico y crisis de
cianosis durante la alimentacidn, debemos sospechar: “

A:  Membrana glética.

B: Estenosis subglotica.

C: Laringomalacia tipo L.

D: Hendidura laringotraqueal.

106 ' Para el cierre de las perforaciones septales se emplea el colgajo septal de arteria etmoidal anterior,
divuigado por el prof. Castelnuovo. Sefale cudl de las siguientes afirmaciones NQ es cierta respecto de

este colgajo:

A:  Esun col gajo que moviliza la mucosa que cﬁ:eda por delante de la perforacién septal.
B: - Este cclgajo puede prolongarse hacia el suelo dé la fosa nasal.

C:  Se puede hacer de forma unilateral.

D: El pediculo tiene su base en la zona septal superior

107 En la técnica de dacnocnstorrmostomla endocanalicular con laser de dIOdO sefale cudl de las
siguientes afirmaciones es FALSA:

A: No hay que realizar {ractura dsea,
B: Econémicamente es mas barata.
C: - Habitualmente se realiza con anestesia loco-regional.

D: Puede realizarse en la fase aguda de dacriocistitis.

108 ¢Cual es el motivo de consulta mds frecuente en los pacientes con otitis colesteatomatosa?

A: Hipoacuéia.

B: Acifenos.

C: Otorrea purulenta,

D: Otorragia. . , .

109 la localizacidn inicial mas frecuente del condroma laringeo-es:

A: FElalatiroidea en su cara interna.

La lAmina posterior del cartilago cricoides.
~Lacara lingual de la epiglotis. =

El cartilago aritenoides.

o0

110 Desde el punto de vista vital, écudl de estas complicaciones de la adenoamlgdalectomla pedlatnca NO
es grave?

A:  Estenosis nasofaringea.

B: Laringoespasmo, |

C: Hemorragia postquirirgica.
D:  Arritmia cardiaca.

jueves, 21 / octubre / 2021 Pagina 16 de 16



