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1. Segun el articulo octavo del Estatuto de Autonomia de Castilla-La Mancha, los
poderes de la region se ejercen a través de...

a) Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha.

b) Tribunal Superior de Justicia de Castilla-La Mancha.

c) Las Cortes de Castilla-La Mancha y el Consejo de Gobierno.

d) EIl Consejo de Gobierno y el Presidente de la Junta.

2. Segun el articulo 25 de la Ley 12/2010, de Igualdad entre Mujeres y Hombres
de Castilla-La Mancha, ;qué se entiende por mujeres jovenes?

a) Las menores de 25 anos.

b) Las menores de 26 anos.

c) Las menores de 30 anos.

d) Las menores de 35 anos.

3. Segun el articulo 15 de la Ley 8/2000, de Ordenacion Sanitaria de Castilla-La
Mancha, ;cémo se denomina el instrumento de planificacion estratégica,
direccion y ordenacién del Sistema Sanitario regional?

a) Sistema sanitario de Castilla-La Mancha.

b) Plan de Salud.

c) Area de Salud.

d) Catalogo de prestaciones.

4. ;Quién aprueba el Plan de Salud de Castilla-La Mancha?
a) El Consejo de Gobierno de Castilla-La Mancha.
b) La Consejeria competente en materia de sanidad.
c) La Direccion Gerencia del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha.
d) Las Cortes Regionales.

5. Segun el articulo 70 de la Ley 16/2003, de cohesion y calidad del Sistema
Nacional de Salud, el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud esta
constituido por...

a) 17 miembros.
b) 18 miembros.
c) 20 miembros.
d) 25 miembros.

6. Segun el articulo 7 de la Ley 3/2014, de 21 de julio, de garantia de la atencién
sanitaria y del ejercicio de la libre eleccion en las prestaciones del Servicio de
Salud de Castilla-La Mancha, la informacién sobre listas de espera se actualizara
con caracter...

a) Mensual.

b) Trimestral.

c) Semestral.

d) Anual.

7. Segun el articulo 31.2 de la Ley 55/2003, del Estatuto Marco del personal
estatutario de los servicios de salud, el sistema de seleccidon que consiste en la
celebracion de una o mas pruebas dirigidas a evaluar la competencia, aptitud e
idoneidad de los aspirantes para el desempeiio de las correspondientes
funciones, se denomina...
a) Promocién interna.
b) Concurso.
c) Oposicion.
d) Concurso-oposicion.
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8. Segun el articulo 5 de la Ley 55/2003, del Estatuto Marco del personal
estatutario de los servicios de salud, ;cual de los que se indican NO es un
criterio de clasificacion del personal estatutario?

a) Atendiendo a la funcién desarrollada.

b) Atendiendo al &mbito asistencial.

c) Atendiendo al nivel del titulo exigido para el ingreso.
d) Atendiendo al tipo de su nombramiento.

9. Segun el articulo 30.2 del Decreto 24/2011, de la documentaciéon sanitaria en
Castilla-La Mancha, pueden ser destruidos desde la fecha del alta de cada
episodio asistencial determinados documentos cuando su conservacion no
resulte necesaria, ¢ a partir de qué plazo?

a) 7 anos.

b) 5 anos.

c) 3 anos.

d) 1 ano.

10. Segun el articulo 6.1 del Decreto 24/2011, de la documentacién sanitaria en
Castilla-La Mancha, la identificacion de la historia clinica se hara mediante el
cédigo denominado:

a) CPER.

b) CPRE.

c) CPL

d) CIP.

11. Segun el articulo 18 del Decreto 24/2011, de la documentacién sanitaria en
Castilla-La Mancha, seiiale la afirmacion CORRECTA respecto al acceso a la
historia clinica del paciente fallecido:
a) Se facilitara el acceso a las personas vinculadas a él por razones familiares o
de hecho, en cualquier caso.
b) En los supuestos en los que procede el acceso este incluird todos los datos
contenidos en la historia clinica.
c) Una persona sin vinculo familiar ni de hecho con el fallecido puede acceder a
su historia clinica si se fundamenta y acredita un riesgo para su salud.
d) Todas son correctas.

12. Segun el articulo 4 del Decreto 95/2006, de los Comités de Etica Asistencial
en el ambito del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha, su creacion se llevara
a cabo por resolucion:

a) De la Consejeria con competencias en materia sanitaria.

b) Del Consejo de Gobierno de Castilla-La Mancha.

c) De la Direcciéon Gerencia del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha.

d) Del Consejo de Direccién del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha.

13. Segun el Plan Dignifica de Castilla-La Mancha, sefale cual es una necesidad
fundamental a satisfacer para alcanzar un nivel aceptable de “calidad de vida”:
a) Bienestar emocional.
b) Bienestar material. T
c) Bienestar fisico. 2 g AL
d) Todas son correctas. fay
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14. Segun el articulo 50.6 de la Ley 8/2000, de Ordenacion Sanitaria de Castilla-
La Mancha, cada area de salud dispondra al menos de...
a) Un centro hospitalario.
b) Un centro hospitalario y un centro de especialidades.
c) Ademas de las citadas un centro de salud.
d) Ademas de las citadas una unidad de urgencias, emergencias y transporte
sanitario.

15. Segun el articulo 49 de la Ley 5/2010, sobre derechos y deberes en materia
de salud de Castilla-La Mancha, seiale cual de los que se indican es un deber de
los profesionales de los centros, servicios y establecimientos sanitarios:

a) Gestionar y custodiar la documentacién clinica que guarden, cuando

desarrollen su actividad de manera individual.

b) Respetar las decisiones adoptadas libre y voluntariamente por el paciente.

c) Prestar una adecuada atencién sanitaria a los pacientes y usuarios.

d) Todas son correctas.

16. Segun la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema
Nacional de Salud, los ambitos de colaboracion entre las Administraciones
publicas sanitarias son:

a) las prestaciones del Sistema Nacional de Salud, la farmacia, los profesionales
sanitarios, la investigacion, el sistema de informacion sanitaria y la calidad del
sistema sanitario.

b) las prestaciones del Sistema Nacional de Salud, los profesionales sanitarios,
los colegios profesionales sanitarios, el sistema de informacién sanitaria y la
calidad del sistema sanitario.

c) las prestaciones del Sistema Nacional de Salud, la farmacia, los profesionales
sanitarios y los usuarios del Sistema Nacional de Salud.

d) Ninguna respuesta es correcta.

17. Segun el articulo 7 del Real Decreto 664/1997, sobre la proteccion contra
riesgos relacionados con la exposicion a agentes bioldgicos, en todas las
actividades en las que exista riesgo para la salud o seguridad de los
trabajadores como consecuencia del trabajo con agentes biolégicos el
empresario debera adoptar las medidas higiénicas necesarias para...
a) Prohibir que los trabajadores coman, beban o fumen en las zonas de trabajo en
las que exista riesgo.
b) Proveer a los trabajadores de prendas de protecciéon apropiadas.
c) Especificar los procedimientos de obtencion, manipulaciéon y procesamiento de
muestras de origen humano o animal.
d) Todas son correctas.

18. Indica la respuesta FALSA con respecto a los estudios de cohortes:
a) Los estudios de cohortes solamente son prospectivos.
b) La poblacién de estudio puede ser fija o dinamica.
c) Son disefios de observacion que se caracterizan por su sentido hacia delante.
d) Se utilizan para indagar en la etiologia de un efecto.
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19. La incidencia acumulada es:

a) El nimero de nuevos casos de enfermedad que se desarrolla en una poblacién
durante un periodo de tiempo concreto.

b) La proporcién de individuos de una poblacion que tienen una enfermedad en
un momento dado.

c) La proporcion de personas en riesgo de enfermar que desarrollan la
enfermedad en un periodo de tiempo dado.

d) Ninguna es correcta.

20. Indique la respuesta CORRECTA. Segun el Libro Blanco de la Fisioterapia,
son competencias especificas profesionales del fisioterapeuta:

a) Elaborar y cumplimentar la historia clinica de fisioterapia, determinar el
diagndstico de fisioterapia y disefiar el plan de intervencion.

b) Incorporar a la cultura profesional los principios éticos y legales, la
investigacion cientifica y la fisioterapia basada en la experiencia como cultura
profesional.

c) Afrontar el estrés, asumir riesgos y vivir en entornos de incertidumbre.

d) Todas las competencias anteriores forman parte del perfil profesional del
fisioterapeuta.

21. Dentro del Método de Intervencién en Fisioterapia, los objetivos que se
establecen en el plan de accidn (sefiale la afirmacion FALSA):

a) Deben estar centrados en el paciente y ser enunciados con precision.

b) Deben dirigirse a obtener un restablecimiento éptimo segun las necesidades

del paciente.

c) No es necesario incluir el tiempo estimado que se considere razonable para ser
alcanzados.

d) Deben marcar un objetivo por cada problema identificado.

22. Considerando que los roles funcionales de produccién son todos aquellos
comportamientos que contribuyen al desarrollo del grupo y a la productividad,
¢cual de los siguientes no pertenece a ellos?

a) El cohesionador.

b) El resolutivo.

c) El critico.

d) Eliniciador.

23. En el contexto de los trabajadores de la salud, ;qué define mejor lo que es
un equipo?
a) Un grupo de personas que responde individualmente de su trabajo.
b) Un grupo de personas que actua sin un patrén comuin de comunicacion.
c) Un conjunto de personas que desarrolla su labor en un espacio o institucion.
d) Una serie de personas que se organizan para realizar una actividad con un
objetivo preciso.

24. Segun el Informe realizado por el Observatorio de las Contingencias
Profesionales de la Seguridad Social, el 80 % de las enfermedades profesionales
reconocidas en nuestro pais entre los afios 2007 y 2014 fueron causadas por:

a) Agentes quimicos

b) Agentes biolégicos

c) Agentes fisicos

d) Agentes carcinégenos
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25,

Segun la norma internacional ISO 6385 (1981), que establece los principios

ergonomicos que deben estar presentes en el diseiio del puesto de trabajo
(sefale la INCORRECTA):

26.

27.

28.

29.

30.

a) La silla debe adaptarse a las caracteristicas fisioldgicas y anatomicas del
individuo.

b) Los movimientos realizados con los dedos producen menos fatiga que los
realizados con los hombros.

c) Las posturas de trabajo pueden ser mantenidas en el tiempo mientras no se
produzca fatiga de la musculatura estatica.

d) Las tareas que requieran de la posicidon de los brazos por encima del corazén
no deben ser prolongadas.

Los movimientos de flexo-extension se realizan en el eje:
a) Vertical.

b) Sagital.
c) Anteroposterior.
d) Transversal.

La articulacion de Lisfranc:
a) Es una artrodia formada por la unién de los metatarsianos con las tres cunas y

el escafoides.

b) Es una artrodia formada por la unién de los metatarsianos con las tres cunas y
el cuboides.

c) Es una condilea formada por la uniéon de los metatarsianos con las falanges
proximales.

d) Es una artrodia formada por la unién del artragalo con el escafoides y el
calcaneo con el cuboides.

¢ Qué técnica de fortalecimiento muscular utiliza cargas decrecientes?
a) Mac Governy Luscombe.

b) Delorme y Watkins.

c) Rocher.

d) Hettinger y Muller.

En cadena cinética cerrada (sefale la afirmacion FALSA):
a) El extremo distal del misculo puede considerarse como fijo y la insercién

proximal como movil.

b) Musculos que son antagonistas pueden convertirse en agonistas.

c) El reclutamiento muscular de la cadena sinérgica es proximodistal.

d) Es preferible usar este sentido de reclutamiento en las solicitaciones de
musculos proximales débiles.

¢ Qué tipo de suspension es la que el punto de anclaje queda en el plano del

extremo distal de la extremidad pero se desplaza hacia el interior o exterior en
posicién supina?

a) Suspension pendular excentrada.
b) Suspensién pendular descentrada.
c) Suspension lateral.

d) Suspensién pendular distal.
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31. En los casos en los cuales la primera polea de un circuito es movil:
a) La consecuencia mecanica de la interposicion de esta polea puede multiplicar o

dividir la fuerza.
b) Sise aplica a la carga, dobla ésta cuando las eslingas son paralelas.
c) Sise aplica a la extremidad, divide a la mitad la carga cuando las eslingas son

paralelas.
d) Todas las respuestas anteriores son correctas.

32. En referencia a la aplicaciéon de la corriente galvanica ¢ cual de las siguientes
afirmaciones es CORRECTA?
a) Bajo el polo positivo se puede producir una quemadura alcalina.
b) Bajo el polo negativo se da una reaccién acida.
c) En la fase inicial de la aplicacién, se produce una vasoconstriccién de corta
duracién, seguida de una vasodilatacién importante y duradera.
d) Todas son correctas.

33. Los siguientes enunciados son contraindicaciones en la aplicacion de
Corrientes Galvanicas a excepcién de uno, indique cual:
a) Aplicacion en neuralgias, neuritis y miositis.
b) Aplicacion longitudinal en extremidades que presentan isquemia o mala
vascularizacion.
¢) Mal contacto de los electrodos sobre |a piel.
d) Aplicacion sobre zonas de parestesia.

34. Si queremos aplicar una corriente diadinamica para tratar una Atrofia de
Sudeck, ;qué corriente usaremos?

a) DF (Difasica fija).

b) CP (Cortos periodos).

c) LP (Largos periodos).

d) RS (Ritmo sincopado).

35. En electroterapia, ;Qué aplicacién se basa en el efecto piezoeléctrico?
a) Magnetoterapia.
b) Onda Corta.
c) Ultrasonidos.
d) Laser.

36. En masoterapia, ¢a cual de las siguientes acciones se asocia la Maniobra de
Wetterwald?:

a) Rodar, deslizar, amasar.

b) Masajear con la palma de la mano.

c) Palpar-rodar.

d) Presionar profundamente con deslizamiento y presion.

37. ¢Cual de estas técnicas esta destinada al aparato digestivo?
a) Técnica de Vogler.
b) Técnica de Rabe.
c) Técnica de Bugnet.
d) Técnica de Grossi.
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38. ;Cual de estos métodos NO es un agente de trasmision de frio por
conduccion?

a) Bano total.

b) Hielo.

c) Cloruro de Etilo.

d) Compresas frias.

39. El concepto que engloba todas las variables que dependen del agua y del
cuerpo sumergido, y determinan la fuerza que necesita un cuerpo para moverse
dentro del agua se denomina:

a) Empuje hidrostatico.

b) Presién hidrostatica.

c) Resistencia hidrodinamica.

d) Efecto metacéntrico.

40. Las katas (movimientos continuos, lentos y amplios que forman una
secuencia con un progresivo incremento de la dificultad) que conforman la base
del Ai Chi son:

a) 15 katas.

b) 19 katas.

c) 25 katas.

d) 30 katas.

41. (Cual de las siguientes técnicas NO se utilizan en los patrones de
movimiento del método de los anillos de Bad Ragaz?

a) Inversion de agonistas.

b) Contraccién-relajacion.

c) Iniciacion ritmica.

d) Estabilizacién ritmica.

42. En la terminologia internacional utilizada en vendajes funcionales, “La
técnica de vendaje elastico de una forma continua”, se denomina:

a) Souple.

b) Straping.

c) Taping.

d) Bandage.

43. El material utilizado para el vendaje neuromuscular viene pegado al papel,
antes de separarlo de éste, con una tension de:
a) 0 por ciento.
b) 5 por ciento.
c) 10 por ciento.
d) 20 por ciento.
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44. Con respecto a las enfermedades nosocomiales (sefiale la afirmacion
FALSA):
a) Son infecciones contraidas en el hospital por un paciente ingresado que se
manifiestan dias después del ingreso o incluso al alta hospitalaria.
b) Las infecciones mas frecuentes son las de heridas quirlrgicas, las de vias
urinarias y las de vias respiratorias inferiores.
c) El aumento de las resistencias bacterianas a los antibidticos contribuye a
disminuir las repercusiones econdmicas y humanas.
d) Son infecciones ocupacionales del personal que trabaja en establecimientos de -
salud (hospitales, residencias geriatricas,...).

45. Seiiale cual de los siguientes puntos clave sobre ventilacion mecanica (VM)
es el CORRECTO:
a) La VM es un procedimiento de respiracion artificial que sustituye la musculatura
inspiratoria y espiratoria.
b) Enla VM la inspiracién es pasiva y la presion alveolar es negativa.
c) El vaciado pulmonar durante la VM es causado por la retraccién elastica del
pulmoén insuflado.
d) Enla VM la inspiracién y espiracion son pasivas y la presion pleural negativa.

46. El resultado de la espirometria de un paciente muestra una relacion
FEV1/CVF del 80% y una CVF del 90% del predicho. Tras la valoraciéon de estos
resultados podemos determinar que el paciente:

a) Muestra una espirometria normal.

b) Presenta un patrén restrictivo.

c) Presenta un patrén obstructivo.

d) Presenta un patrén mixto (obstructivo y restrictivo).

47. Seiale el enunciado correcto respecto a la técnica de ejercicios de débito
inspiratorio controlado (EDIC):
a) Son maniobras inspiratorias a bajo flujo y alto volumen ejecutadas en decubito
lateral situando la regién que hay que tratar infralateral.
b) Son maniobras inspiratorias a alto flujo y alto volumen ejecutadas en decubito
lateral situando la regién que hay que tratar supralateral.
c) Son maniobras inspiratorias a bajo flujo y alto volumen ejecutadas en decubito
lateral situando la regién que hay que tratar supralateral.
d) Son maniobras inspiratorias a alto flujo y alto volumen ejecutadas en decubito
lateral situando la region que hay que tratar infralateral.

48. ;Cual de las siguientes situaciones NO cursa con una disminucion de la
complianza pulmonar y/o toracica?

a) Enfisema.

b) Postoperatorio inmediato de una cirugia abdominal.

¢) Lesiéon medular.

d) Derrame pleural.

49. La técnica de fisioterapia mas empleada en una Unidad de Cuidados
intensivos es:
a) La fisioterapia respiratoria.

b) La cinesiterapia.
c) El control postural.
d) Todas las respuestas son correctas.
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50. ¢ Cual es la movilidad de la columna lumbar?
a) 45° de flexién, 35° de extension y 20° de inclinacién a cada lado.
b) 60° de flexién, 35° de extension y 20° de inclinaciéon a cada lado.
c) 60° de flexion, 45° de extension y 30° de inclinacion a cada lado.
d) 75° de flexién, 35° de extension y 20° de inclinacion a cada lado.

51. ;Qué método para el tratamiento de la deformidad del raquis se basa en la
correccion de la curva mediante la potenciacion de la musculatura transversa de
la cintura escapular?

a) Método de Schroth.

b) Método de Niederhoffer.

c) Método de Méizieres.

d) Método Gocht-Gessner.

52. Un nifio de 8 aios de edad, con artritis en articulaciones grandes, columna y
sacroiliacas, con HLA-B27 positivo, puede padecer una artritis idiopatica juvenil
de tipo:

a) Sistémica.

b) Artritis relacionada con entesitis.

c) Artritis psoriasica.

d) Poliartritis seronegativa

53. Desde el enfoque fisioterapico, una afeccion reumatica considerada como
una patologia articular inflamatoria crénica es:

a) La epicondilitis.

b) La hernia discal.

c) La espondilitis anquilosante.

d) La gota.

54. El Sindrome de Guyon es una neuropatia compresiva por atrapamiento del
nervio:

a) Mediano.

b) Axilar.

c) Peroneo.

d) Cubital.

55. Si un paciente presenta disestesias y parestesias en la planta del pie, con
irradiacion a la cara externa de la pierna y empeoramiento en la deambulacién y
bipedestacion, se debe:

a) Al sindrome del tinel del tarso.

b) A un atrapamiento del nervio ciatico comdn.

c) A una meralgia parestésica.

d) Al Neuroma de Morton.

56. Los diferentes tipos de amiotrofias espinales proximales se deben siempre a
anomalias de un mismo gen, localizado en:
a) El cromosoma 3.
b) El cromosoma 5.
c) El cromosoma?7.
d) El cromosoma 9.
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57. Indique la respuesta CORRECTA. La forma clasica de distrofia muscular
congénita sin afectacion del sistema nervioso central:

a) Se manifiesta desde el nacimiento.

b) Aparece en la edad adulta.

c) Provoca que la inteligencia del afectado sea inferior a la normal.

d) Permite al afectado mantenerse en pie y caminar sin ayuda.

58. ;Cual de las siguientes enfermedades neuromusculares NO tiene una
trasmision recesiva ligada al cromosoma X?

a) La distrofia muscular de Emery-Dreifuss.

b) La distrofia muscular de Duchenne.

c) La distrofia muscular de Beckeri.

d) La distrofia mioténica de Steinert.

59. ¢Cual de las siguientes enfermedades neuromusculares NO pertenece al
grupo de las miopatias inflamatorias?

a) Polimiositis.

b) Enfermedad de Minchmeyer.

c¢) Dermatomiositis.

d) Miositis con inclusiones.

60. La prueba funcional cuyo procedimiento para valorar la rotura de la porcion
larga del biceps que consiste en “El paciente se encuentra sentado y mantiene el
brazo extendido y el antebrazo en supinacién. El clinico toma con una mano el
antebrazo del paciente, quien debe doblar el codo venciendo la resistencia que
ofrece el fisioterapeuta” se denomina:

a) Prueba de Yergason.

b) Signo de Hueter.

¢) Prueba de flexion horizontal de Thompson y Kopell.

d) Prueba de aprehensién anterior.

61. ;Cual de los siguientes musculos se ve afectado por la paralisis del nervio
mediano?

a) Palmar mayor.

b) Flexor profundo de los dedos.

¢) Primerinteréseo dorsal.

d) Abductor del menhique.

62. En las fracturas de radio ;cual de las siguientes frases es FALSA?
a) En las fracturas del radio por encima de la inserciéon del musculo pronador
redondo, el fragmento proximal es extendido y supinado por el biceps braquial

y el supinador.

b) En las fracturas del radio por encima de la insercion del musculo pronador
redondo, el fragmento distal es pronado por el pronador redondo y el pronador
cuadrado.

c) En fracturas del tercio medio o distal del radio, por debajo de la insercién del
musculo pronador redondo, el fragmento proximal se mantiene en posicion
neutra por la accion del supinador y del pronador redondo.

d) En fracturas del tercio medio o distal del radio, por debajo de la insercién del
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63.

En las fracturas del escafoides, ;cual de las siguientes frases es FALSA?

a) Son las fracturas de la extremidad superior que mas frecuentemente pasan
inadvertidas.

b) El principal aporte sanguineo llega por la cara dorsal del polo distal, dejando el
polo proximal con una irrigacién relativamente pobre.

c) La mayoria de las fracturas se producen por una fuerza en flexion aplicada al
polo distal, con el polo proximal estabilizado.

d) Los hallazgos clinicos son: dolor, hiperestesia y tumefaccién en la tabaquera
anatémica.

64. ;Cual de las siguientes pruebas funcionales sirven para valorar los sintomas
del Pie Plano?

65.

66.

a) Signo de Strunsky.

b) Prueba de compresion de Génsslen.
c) Prueba de Presién de Thompson.

d) Prueba de Grifka.

En un Genu Valgo bilateral podemos observar:

a) El distanciamiento de los maléolos internos y de las rodillas.

b) Un acercamiento de los maléolos internos y la separacion de las rodillas.
c) El contacto de ambos maléolos internos y ambas rodillas.

d) Una separacion intermaleolar y la aproximacion de las rodillas.

En relacion a las aplasias congénitas de los miembros, seiiale la respuesta

INCORRECTA:

67.

a) Ectromelia: ausencia de uno o varios miembros.
) Amelia: ausencia de los cuatro miembros.
c) Focomelia: forma parte de las hipoplasias.
) Hemimelia: ausencia de los dos miembros de un lado del cuerpo.

“La anomalia congénita que se caracteriza por la actitud de sobreelevacion

de las escapulas”, se denomina:

a)
b)
c)
d)

68.

Escéapulas aladas.

Enfermedad de Pierre Marie y Sainton.
Hombros en percha.

Platibasia.

“La aposifisitis del calcaneo del nifiio pequeiio por necrosis isquémica del

nucleo de osificacion secundario del calcaneo, con talalgia posterior y punto
doloroso muy preciso a la presion” se denomina:

69.

a) Enfermedad de Kohler-Mouchet.
) Enfermedad de Freiberg.

c) Enfermedad de Sever.
) Enfermedad de Iselin Setter.

En referencia a las Bursitis, sefala la respuesta FALSA:
a) Se pueden encontrar bursitis subaquilianas, prerrotulianas e isquiaticas.
b) Se realizan movilizaciones desde |la fase aguda. e
c) Pueden ser de origen infeccioso, metabdlico o traumatico.
d) Es una inflamacién de una bolsa serosa.
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70. Segun Kapandji, en posiciéon anatémica, el centro de gravedad se localiza:
a) A la altura de S2-S3.
b) Ala altura de L5-S1.
c) A laaltura de L4-L5.
d) A laaltura de L3-L5.

71. La marcha Festinante es propia de:
a) Parkinson.
b) Hemiplejia.
c) Ataxia.
d) Diplejia.

72. ;Cual de los siguientes es un musculo clave en la clasificacion ASIA para la
valoracion de la lesién medular?

a) Isquiotibiales.

b) Trapecio.

c) Abductor del dedo menique.

d) Transverso del abdomen.

73. En la practica de subir y bajar escaleras de un lesionado medular con ortesis
rodilla-tobillo-pie (KAFO) y bastones:
a) Para subir se pulsara sobre los bastones (que estaran en el mismo escalén que
los pies) y subira los pies al escalén superior.
b) Para bajar colocara los bastones sobre el escalén inferior, se pulsara y caera al
escaloén de abajo.
c) Podra subir de espalda, pulsandose, inclinando cabeza hacia delante, con lo
que el tronco se ird hacia detras y los pies se apoyaran en el escalén de arriba.
d) Todas son falsas.

74. La valoracion sensitiva ASIA se realiza sobre un dermatoma en cada lado del
cuerpo. Indica el punto utilizado para valorar el dermatoma correspondiente a
C8:

a) En el dorso de la falange proximal del tercer medio.

b) En el dorso de la falange proximal del quinto dedo.

c) En la cara palmar de la falange proximal del primer dedo.

d) En el lado medial de la fosa antecubital, préximo al epicéndilo.

75. En el patron de extensién con rotacion a la izquierda de la cabeza y cuello de
la facilitacion neuromuscular propioceptiva, ;jcuales son los componentes
musculares principales en la rotacién de la cabeza?

a) Oblicuo superior de la cabeza izquierdo, oblicuo inferior de la cabeza izquierdo,
esplenio de la cabeza, largo de la cabeza, semiespinosos dorsales y porcion
superior del trapecio.

b) Semiespinoso dorsal, recto anterior mayor de la cabeza, largo del cuello,
ileocostal cervical, esplenio del cuello y porcion superior del trapecio.

c) Recto anterior de la cabeza derecho, recto lateral de la cabeza izquierdo y
esternocleiodomastoideo derecho.

d) Ninguna de las anteriores es correcta.
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76. ¢En qué método de tratamiento se debe facilitar al paciente, mediante una
guia tactil-cinestésica, el aprendizaje durante el desempeiio de la actividad,
interactuando con el entorno, su medio y su cuerpo?
a) El ejercicio terapéutico cognoscitivo (Método Perfetti).
b) El abordaje terapéutico perceptivo-cognitivo mediante interacciéon no verbal
(Concepto Affolter).
c) La educacion terapéutica de los trastornos cerebromotores (Concepto Le
Métayer).
d) Facilitacion neuromuscular propioceptiva (Kabat).

77. En la terapia por restriccion del lado sano (CIMT), sefiale la respuesta
CORRECTA:
a) Cuando se aplica al miembro inferior se restringe la extremidad menos afecta.
b) La practica de tareas repetitivas consiste en realizar actividades funcionales en
un periodo de tiempo ilimitado.
c) La practica de tareas adaptadas o shaping es una forma de condicionamiento
operante o instrumental.
d) La restriccion del brazo sano no se puede utilizar.

78. La escala de Lawton evalia:
a) Las actividades instrumentales de la vida cotidiana.
b) Las manifestaciones clinicas de la depresién en el anciano.
c) El rendimiento fisico del anciano.
d) La disminucion de la capacidad respiratoria del anciano.

79. ¢Qué tipo de fracturas son mas frecuentes en los ancianos?
a) Pertrocantéreas de fémur.
b) Distales de antebrazos.
c) De cuello femoral.
d) Proximales de humero.

80. Si al aplicar un estimulo paravertebral cutaneo a partir del angulo inferior de
la escapula en un bebé, se provoca una incurvacién del tronco y la cabeza hacia
el lado estimulado y aproximaciéon de las extremidades ipsilaterales, se trataria
del reflejo primitivo de:

a) Moro.

b) Babkin.

c) Galant.
d) Busqueda.

81. Un nifio sano, que en decubito supino tiende una mano hacia un objeto y la
otra mano adopta una funcion de apoyo y ajuste postural tendra una edad de:

a) De 3 a4 meses.

b) De 4 a 5 meses.

c) De 6 a7 meses.

d) De 5 a6 meses.

82. En la escala Penn de la frecuencia de los espasmos, si el nifio presenta
espasmos que se producen mas de una vez y menos de 10 veces cada hora,
icon qué grado se corresponderia?

a) Grado 1.

b) Grado 2.

c) Grado 3.

d) Grado 4.
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83. Para denominar una macrocefalia, el perimetro cefalico del nifio debe
sobrepasar:

a) Una desviacion estandar por encima de la curva normal para la edad.

b) Dos desviaciones estandar por debajo de la curva normal para la edad.

c) Dos desviaciones estandar por encima de la curva normal para la edad.

d) Tres desviaciones estandar por encima de la curva normal para la edad.

84. Segun el concepto Bobath, ¢ cual de los siguientes factores NO pertenecen al
mecanismo de control postural normal?

a) Sensibilidad.

b) Inervacion reciproca normal.

c) Puntos clave del control.

d) Coordinacién espacial y temporal normal.

85. En el mantenimiento vertical mas inclinaciones, del concepto Le Métayer, si
partiendo de la posicién vertical se inclina al nifio hacia posterior, se obtiene:
a) La cabeza y el eje corporal del nifio se inclinan hacia delante, a la vez que los
miembros inferiores se elevan.
b) El nifo endereza la cabeza y el eje corporal y apoya simétricamente los talones
contra el operador.
c) La cabeza y el eje corporal del nifio se inclinan hacia atras, a la vez que los
miembros inferiores se elevan.
d) La cabeza y el eje corporal del nifo se inclinan hacia delante y apoya
simétricamente los talones contra el operador.

86. Indique la respuesta CORRECTA en la terapia de estimulacion orofacial:

a) Es un concepto de estimulacion motora para mejorar actividades motoras de la
expresion facial.

b) Fundamenta la reorganizacién del complejo orofacial en la totalidad de la
motricidad del cuerpo.

c) Las posiciones de inicio de la técnica son el decubito supino y el decubito
prono.

d) No es una condicion del tratamiento la correcta alineacién corporal.

87. Si realizamos una presion en el epicondilo medial humeral, partiendo de la
postura inicial de la reptacion refleja del concepto Vojta, se va a producir:
a) Una fijacion de la escapula por la contraccion del trapecio superior y el serrato
posterior.
b) Una flexién palmar de la mano con extension de los dedos.
c) Una aduccién del primer metacarpiano.
d) Un cierre de la mano en flexion dorsal y desviacién radial, con pronacion del
antebrazo.

88. Segun el DSM-5 (2013) (Manual diagnéstico y estadistico de los trastornos
mentales), si un nifio en edad escolar tiene un progreso en lectura, escritura,
matematicas mas lento a través de los afnos escolares y es marcadamente
limitado en comparaciéon con el de sus iguales, se trataria de una Discapacidad
Intelectual:

a) Grave.

b) Moderada.
c) Leve.
d) No trataria una Discapacidad Intelectual.
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89. En la musicoterapia en nifilos con PCI es cierto que:
a) El nifo deberd tomar conciencia de un movimiento a través de su imagen
mental del movimiento.
b) Un objetivo es que se produzcan movimientos automaticos.
c) Un objetivo es que se produzcan nuevas vias en el cerebro lesionado.
d) ayc sonciertas.

90. La concepcion dinamico-vivencial de la psicomotricidad, basada en el
analisis del movimiento desde el punto de vista neurolégico, psicogenético,
semantico y epistemologico, pertenece a:

a) Lapierre y Aucourturier (1995).

b) Vayer (1977).

c) Forum europeo de Psicomotricidad (1995).

d) Guilmain (1935).

91. En el futbol-5 como deporte adaptado, ;cual de las siguientes afirmaciones
es FALSA?

a) Todos los componentes deben tener una discapacidad visual.

b) Se practica con un balén sonoro. '

c) No existen los fueras de banda.

d) La regla del fuera de juego no se aplica.

92. En el deporte adaptado ;qué especialidad de futbol se dirige a personas con
paralisis cerebral?
a) Futbol - 5.
b) Futbol -7.
c) Futbol sala.
d) Todas las especialidades pueden ser practicadas por personas con paralisis
cerebral.

93. Los beneficios de realizar un entrenamiento de la fuerza inspiratoria en
pacientes con insuficiencia cardiaca son (sefale la afirmacion FALSA):
a) Mejora en la respuesta ventilatoria al ejercicio.

b) Mejora en los datos antropométricos de los pacientes.
c) Mejora en la capacidad funcional.
d) Mejora en la sensacion subjetiva de disnea.

94. Es criterio para la interrupcion de un programa de rehabilitacion cardiaca la
aparicion de:
a) Dolor precordial.
b) Disnea intensa acompafada de palidez.
c) Bradicardia.
d) Todas son correctas
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95. Senale la respuesta CORRECTA:
a) Las fibras rapidas tipo 2 ayudan a mantener el cierre de la uretra durante el

llenado.

b) Las fibras lentas tipo 1 garantizan el cierre de la uretra cuando se produce
aumento de presién abdominal.

c) La eficacia del trabajo muscular voluntario por parte del paciente es inferior a la
obtenida mediante electroestimulacion.

d) La estimulacién del nervio tibial posterior mediante electroacupuntura provoca
la inhibicion de la contraccion vesical.

96. Las siguientes afirmaciones sobre los objetivos de la electroestimulacién en
el tratamiento de las disfunciones del Suelo Pélvico son ciertas excepto una.
Indique cual:

a) Efecto antialgico.

b) Activacién muscular.

c) Mejora de la propiocepcion.

d) Aumento de la hiperactividad vesical.

97. En el examen para la diastasis de rectos en el postparto:
a) La mujer esta tumbada de plano sobre la espalda con las rodillas estiradas y

eleva las piernas hacia el techo.

b) La mujer esta tumbada de plano sobre la espalda con las rodillas estiradas y
eleva la cabeza y hombros con los brazos estirados hacia el frente.

c) La mujer esta tumbada de plano sobre la espalda con las rodillas dobladas y
eleva la cabeza y hombros con los brazos estirados hacia el frente.

d) La mujer esta tumbada de plano sobre la espalda con las rodillas dobladas y
eleva las piernas hacia el techo.

98. Sefiale la afirmacion FALSA. Dentro de las restricciones a la hora de disefiar
un programa de tratamiento de fisioterapia durante el embarazo encontramos:
a) Evitar posturas que impliguen compresién abdominal en la mitad o al final del
embarazo.
b) Evitar posturas que relajen los musculos del suelo pélvico y abdominales.
c) Evitar posturas que mantengan la posicidn supina durante mas de tres minutos
después del cuarto mes de embarazo.
d) Evitar posturas que impliquen saltos o movimientos de balanceo rapidos e
incontrolados.

99. Las siguientes afirmaciones respecto a la fisioterapia en cirugia abdominal y
toracica son todas correctas excepto una. Indique cual:
a) Las complicaciones respiratorias tienen una elevada incidencia en los
pacientes sometidos a cirugia abdominal y toracica.
b) El estado prequirtrgico del paciente puede alterar el prondstico en términos de
morbi-mortalidad.
c) Las vias de abordaje quirdrgico no influyen en la recuperacién posterior del

paciente.
d) Uno de los objetivos primordiales en este tipo de cirugias es el control del
) bj P P g | oI5 5
postoperatorio. /e )\
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o
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100. Las siguientes afirmaciones con respecto al postoperatorio inmediato tras
una intervencién quirurgica de recambio valvular son todas ciertas excepto una.
Seiale cual:

a) El paciente permanecera las primeras 24-48 horas de reposo en cama
iniciandose la sedestacién pasadas éstas, siempre y cuando la estabilidad
hemodinamica del paciente lo permita.

b) El patron respiratorio del paciente se modifica aumentando la frecuencia
respiratoria como compensacion del aumento de volumen corriente.

c) Para poder aplicar las técnicas de fisioterapia respiratoria es fundamental un
adecuado control del dolor.

d) Una de las complicaciones que puede aparecer en este tipo de cirugia es la
paralisis diafragmatica provocada, entre otras causas, por el uso de soluciones
frias durante la cirugia.

101. En la reaccion de Vojta, si un nifio presenta alteracién del Sistema Nervioso
Central, encontraremos:
a) Flexion rigida del brazo de arriba con retracciéon del hombro e hipotonia del
tronco.
b) Flexién flacida del brazo de arriba e hipertonia del tronco.
c) Extension rigida del brazo del abajo e hipertonia del tronco.
d) Flexién rigida del tronco de abajo e hipotonia del tronco.

102. Seiiale la afirmacion FALSA:

a) La disminucién de la movilidad articular para ser atribuida Unicamente a los
elementos capsuloligamentosos y éseos debe colocar en posicién acortada los
musculos agonistas del movimiento.

b) Las causas més frecuentes de la limitacién articular de tipo simétrico son por
ejemplo la hidrartrosis, hemartrosis, burisitis,...

c) La limitacién articular asimétrica puede tener origen cutaneo (cicatriz retractil) o
musculotendinoso.

d) Las causas mas frecuentes de limitacion articular asimétrica se deben
esencialmente a lesiones de la capsula y/o de los ligamentos.

103. La Prueba de Muckard sirve para determinar:
a) Artrosis de la articulacién carpometacarpiana del dedo pulgar.
b) Alteracion congénita en la formacién del tenddn del muasculo flexor largo del
pulgar y musculo flexor profundo de los dedos.
c) Tenosinovitis del tenddn de los musculos abductor largo y extensor corto del
pulgar.
d) Contractura de la musculatura interna de la mano debida a isquemia.

104. Segun la Fisiologia Articular de Kapandji en referencia a la Marcha ¢cual de
las siguientes frases es INCORRECTA?
a) El paso completo se mide entre la huella del pie derecho y la huella del pie
izquierdo.
b) Las caracteristicas del paso son propias de cada individuo.
c) La longitud del paso depende de la talla del sujeto, pero también de su
personalidad.
d) En la "marcha normal” el eje de cada huella plantar forma un angulo de_1B===.

grados abierto hacia fuera en relacién a la trayectoria. p ji‘é‘*‘*ug 0—5}_\
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105. En el agua (segun Moscoso, 2005), el empuje y la presion hidrostatica
estimulan el sistema propioceptivo y...

a) Aumentan el tono muscular.

b) Disminuyen el tono muscular.

c) Normalizan el tono muscular.

d) No afectan al tono muscular.
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