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Instrucciones

En la hoja de respuestas, marca la alternativa que mejor responde a cada enunciado. Una sola opcion es correcta.

CIRUGIA (30 PREGUNTAS)

ID CR2026-cir-1

1. Paciente con dolor epigastrico y lipasa elevada 4 veces el valor normal. Se solicita una ecografia abdominal. ;,Cual
de los siguientes hallazgos es mas sugestivo de pancreatitis aguda? (CR2025)

a. Colédoco dilatado >10 mm

b. Presencia de aire en la via biliar

c. Pancreas aumentado de tamafio e hipoecoico

d. Engrosamiento de la vesicula biliar.

e. Imagenes compatibles con nefrolitiasis

ID CR2026-cir-2

2. En pacientes con diagnéstico de trombosis venosa profunda, cuando la misma es masiva provocando obliteracion
de las venas profundas principales sin afectar las colaterales, ocurre dolor, edema y palidez de la extremidad afectada,
sin cianosis. Este cuadro clinico es conocido como: (2022)

a. Flegmasia cerulea dolorosa

b. Trombosis obliterante de Satinsky

c. Tromboflebitis superficial

d. Flegmasia alba dolorosa

ID CR2026-cir-3

3. Un paciente con herida por proyectil en la cara anterior del tronco, entre el 4.° espacio intercostal y la sinfisis del
pubis, llega hemodinamicamente estable. La trayectoria sugiere penetracion peritoneal. 4 Cual es la conducta indicada
segun el enfoque de trauma abdominal penetrante? (CR2026)

a. Manejo no quirdrgico con observacion

b. Laparotomia

c. Ecografia FAST seriada como estudio principal

d. Sutura local y alta si no hay sangrado externo

ID CR2026-cir-4

4. En cuanto al carcinoma folicular de tiroides, es correcto afirmar que: (CR2026)

a. La ecografia cervical define con certeza la malignidad del nédulo

b. El diagnéstico definitivo requiere evaluacion histolégica de invasion capsular o vascular
c. La diseminacién ganglionar cervical es la forma mas frecuente de presentacion.

d. La citologia por PAAF permite confirmar invasién capsular

ID CR2026-cir-5

5. Un hombre de 66 afios fue sometido a reseccién anterior baja por adenocarcinoma rectosigmoideo estadio IIA (T3
NO MO). La colonoscopia posoperatoria al afio no mostré lesiones residuales. Se plantea su seguimiento oncoldgico.
¢ Cual de las siguientes afirmaciones es CORRECTA respecto al pronéstico y control posterior del cancer colorrectal
resecado con intencién curativa? (CR2025)

a. La vigilancia con antigeno CEA carece de pronoésticos de valor y no se recomienda su uso.

b. La afectacion ganglionar no altera la supervivencia si la reseccion es completa.

c. La recurrencia tumoral es mas frecuente dentro de los primeros tres afios posteriores a la cirugia.

d. Las metastasis hepaticas son poco comunes y rara vez susceptibles de tratamiento quirurgico.

e. El seguimiento colonoscopico debe realizarse cada seis meses durante los dos primeros anos.
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ID CR2026-cir-6

6. Durante una reparacion laparoscopica de hernia inguinal bilateral, el cirujano explica a sus residentes las
diferencias entre las dos principales técnicas laparoscopicas. Sefiala que una de ellas requiere incision del peritoneo
para acceder al espacio preperitoneal, mientras que la otra se realiza sin ingresar a la cavidad abdominal. ,Cuales
de las siguientes afirmaciones describen correctamente la técnica que evita la entrada al peritoneo? (CR2025)

a. La técnica de Lichtenstein, que utiliza malla intraperitoneal sin diseccion.

b. La técnica IPOM, que fija la malla directamente sobre el peritoneo parietal.

c. La técnica TAPP, que ingresa a la cavidad abdominal antes de colocar la malla.

d. La técnica de McVay, que une la fascia transversalis al ligamento de Cooper.

e. La técnica TEP, que se desarrolla totalmente en el espacio preperitoneal.

ID CR2026-cir-7

7. Un paciente sufre quemaduras por llama que comprometen circunferencialmente el térax y ambos miembros
superiores. Durante la evolucion presenta dificultad respiratoria progresiva, presion inspiratoria elevada en el
ventilador, frialdad distal y disminucion de pulsos periféricos. En este contexto, ¢ cual es la intervencion indicada para
aliviar la restriccion mecanica y preservar la perfusion? (CR2025)

a. Reanimacién hidrica intensiva con solucién de Ringer lactato como Unica medida

b. Fasciotomia profilactica en miembros superiores

c. Escarotomia en las areas de quemadura circunferencial

d. Ventilacién mecanica con presion positiva sin intervencion local.

e. Administracion profilactica de antibioticos sistémicos de amplio espectro

ID CR2026-cir-8

8. ¢ Cual es la causa mas frecuente de los quistes esplénicos?: (2023)
a. Congénitos

b. Traumatismos

c. Tumores

d. Infeccion parasitaria

ID CR2026-cir-9

9. Mujer de 28 afios cursando la semana 20 de gestacioén, consulta por dolor en hipocondrio derecho, nauseas y
fiebre. La ecografia confirma colecistitis aguda. ¢ Cual es la conducta mas apropiada en este caso? (CR2025)

a. Realizar colecistectomia laparoscépica durante el segundo trimestre

b. Indicar tratamiento médico y repetir ecografia en un mes

c. Suspender dieta grasa y continuar embarazo hasta el término

d. Inducir el parto para resolver la patologia quirurgica.

e. Indicar antibiéticos y posponer la cirugia para el posparto.

ID CR2026-cir-10

10. Con relacion a la ulceracion observada en el eséfago de Barrett, 4 cual caracteristica la distingue de la ulceracion
erosiva tipica del reflujo? (CR2025)

a. Presenta limites poco definidos y borde irregular

b. Se asocia a erosiones lineales y puntiformes de la mucosa escamosa.

c. Se asemeja a la ulceracién péptica del estomago o duodeno

d. Tiende a localizarse en la porcion distal del eséfago

ID CR2026-cir-11

11. Con relacién a los distintos modos de cicatrizacién de heridas quirurgicas, es correcto afirmar que: (CR2025)
a. La cicatrizacion por primera intencién ocurre cuando la herida permanece abierta por pérdida de tejido.

b. La cicatrizacion por segunda intencién exige el cierre inmediato mediante suturas.

c. La cicatrizacion por segunda intencién alcanza la fuerza tensil maxima en 48 horas.

d. La cicatrizacion por tercera intencion combina mantener la herida abierta unos dias y cerrarla posteriormente
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ID CR2026-cir-12
12. En el cancer de mama es correcto afirmar que: (2022)
a

. El carcinoma papilar es un cancer de mama no invasivo y se presenta en las mujeres en edades tempranas.

c. El carcinoma tubular es el de peor prondstico, la supervivencia a largo plazo es baja, siempre hay metastasis a
distancia.
d. La multicentralidad es en extremo rara en los carcinomas lobulillares in situ

ID CR2026-cir-13

13. Respecto a las complicaciones posoperatorias de la apendicectomia, ¢ cual afirmacion es correcta? (CR2026)
a. Las infecciones de heridas suelen deberse a gérmenes de la piel y no de la flora intestinal.

b. Los abscesos intraabdominales rara vez producen fiebre o leucocitosis.

c. Los abscesos intraabdominales pequefios siempre requieren drenaje quirdrgico.

ID CR2026-cir-14

14. Durante una cirugia de reparacion de hernia ventral, se detecta contaminacién del campo operatorio por
perforaciéon accidental del intestino delgado. El cirujano decide no utilizar malla sintética convencional y planifica el
cierre con material bioldgico. 4 Cual es la justificacion correcta de esta conducta? (CR2025)

a. Las mallas biolégicas se utilizan solo para defectos pequenos y no en campos contaminados.

c. Las mallas bioldgicas disminuyen las recurrencias mas que las sintéticas en todos los casos.
d. Las mallas sintéticas son preferibles porque la contaminacion no altera su integracion.
e. Las mallas biolégicas son mas econémicas y producen menor dolor posoperatorio.

ID CR2026-cir-15
15. Un paciente politraumatizado presenta disminucion del nivel de conciencia y no puede proteger su via aérea.
; Cudl es la indicacion correcta para intubacion endotraqueal? (CR2026

b. Necesidad de asegurar un acceso venoso central
c. Prevencion de edema pulmonar postraumatico
d. Dolor toracico intenso sin compromiso ventilatorio

ID CR2026-cir-16

16. El tratamiento de eleccion de un quiste coledociano tipo | es: (2019)

a. La reseccion del quiste y la reanastomosis primaria del conducto colédoco.
b. La observacion

d. La reseccion del quiste y una coledocoduodenostomia

ID CR2026-cir-17

17. Durante una laparotomia de urgencia por obstruccion intestinal estrangulada, se identifica una asa de intestino
delgado congestiva, de color violaceo, con peristalsis ausente y pulsos marginales débiles. Tras liberar la brida, el
cirujano duda sobre su viabilidad. ¢ Cual es la conducta mas apropiada en este escenario? (CR2025)

a. Descomprimir el asa con puncién y dejarlo en cavidad

b. Reseccion inmediata de todo el segmento dudoso

c. Reavivar la serosa y realizar anastomosis primaria en el mismo acto.

d. Colocar una sonda nasogastrica y esperar una resolucion espontanea sin intervencién

ID CR2026-cir-18

18. Con relacién al térax inestable (volet costal), ¢ cual de las siguientes afirmaciones es correcta? (CR2025)
a. Se produce por la fractura de dos arcos costales contiguos en un solo punto

b. Cursa semanal con movimiento toracico simétrico

c. Su tratamiento inicial es la toracotomia sistematica.
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ID CR2026-cir-19

19. ¢ Cual de los siguientes se considera el principal precursor de cancer gastrico? (CR2026)
a. Reflujo gastroesofagico

b. Ulcera péptica duodenal

c. Gastritis acl;uda erosiva

ID CR2026-cir-20
20. ¢ Cual es el procedimiento mas comun en pacientes con abscesos grandes, contaminacion peritoneal o peritonitis?
(2026)

a. Derivacion iroximal i drena|e local como irimera eleccion

c. Reseccidén del sigmoide con anastomosis primaria en una sola etapa
d. Colectomia sigmoidea con anastomosis primaria y sin derivacion proximal

ID CR2026-cir-21

21. Con relacion a la cirugia del cancer de pulmaén, ¢ cual es el objetivo principal de la linfadenectomia mediastinica?
(CR2025)

a. Disminuir la incidencia de metéastasis a distancia

b. Lograr una estadificacion ganglionar precisa

c. Confirmar el diagnéstico histologico del tumor primario

d. Reducir el tamafio tumoral antes de la reseccion.

ID CR2026-cir-22

22. En cuanto al absceso anorrectal, marque la opcién correcta: (CR2025)

a. Se origina principalmente por infeccion progresiva del tejido subcutaneo perianal.

b. Proviene habitualmente de infeccion hematdgena de los tejidos profundos del recto.

d. Se forma por extension directa desde fisuras anales primarias no tratadas.

ID CR2026-cir-23
23. En relacién con la laparoscopia diagnéstica en el cancer de pancreas potencialmente resecable, es correcto
afirmar que: (CR2026

b. Se indica Unicamente en tumores de la cola del pancreas
c. Esta indicada de rutina en todos los pacientes.
d. Reemplaza a la tomografia contrastada para estadificacion

ID CR2026-cir-24
24. En el sindrome de Zollinger-Ellison, el gastrinoma esta ubicado preferentemente en: (2023)

a. Eséfac';o

c. Estémago
d. Colon

ID CR2026-cir-25

25. ¢ Cual es el tratamiento fundamental de una infeccién incisional del sitio quirargico? (CR2026)
a. Cambio diario de apésitos como Unico tratamiento.

b. Antibidticos intravenosos en todos los pacientes.

d. Lavado con soluciones antisépticas sin abrir la herida.
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ID CR2026-cir-26
26. Un paciente con pancreatitis aguda grave y necrosis presenta deterioro clinico. Cual es la estrategia de

evaluacion ior iméienes descrita Eara investiiar comilicaciones locales? iCR2026i

b. Tomografia sin considerar la funcion renal del paciente
c. Ecografia abdominal como unico método obligatorio en todos los casos.
d. Radiografia simple como unico estudio necesario.

ID CR2026-cir-27

27. Con relacion a los tumores de piel es correcto afirmar que: (2024)

a. El carcinoma espinocelular no se asocia con la exposicion a la radiacion ultravioleta (UV)
b. El carcinoma basocelular es el menos frecuente de los canceres de piel.

c. La escision ﬁuiruriica no es el tratamiento de eleccioén en el carcinoma espinocelular.

ID CR2026-cir-28

28. Paciente de 52 afos con disfagia para solidos y liquidos desde hace 18 meses, regurgitacién nocturna y tos
persistente. Durante la endoscopia se observan restos alimentarios retenidos, eséfago dilatado y tortuoso, con ligera
resistencia al paso a través del esfinter esofagico inferior, pero sin lesiones infiltrativas. ¢ Cual de los siguientes
hallazgos es mas caracteristico de Acalasia y explica los sintomas del paciente? (CR2025)

a. Enﬁrosamiento nodular con freno endoscéiico marcado

c. Contracciones terciarias de alta amplitud
d. Estenosis irregular y ulcerada del cardias.
e. Camara aérea gastrica aumentada

ID CR2026-cir-29

29. Durante la reparacion laparoscépica de una hernia hiatal gigante en una mujer de 70 afos, el cirujano reduce el
estdbmago al abdomen y realiza la cruroplastia posterior. La pH-metria preoperatoria habia sido normal y la paciente
no referia pirosis ni regurgitacion. Ante esta situacion, ;cual es la conducta mas apropiada en relacién con la

fundoilicatura? iCR2025i

b. Posponer el procedimiento y reevaluar si aparece reflujo posoperatorio

c. Realizar fundoplicatura parcial de Toupet solo en presencia de esofagitis

d. Omitir el procedimiento antirreflujo, ya que no presenta reflujo documentado
e. Sustituir la fundoplicatura por fijacion gastrica (gastropexia) para evitar vélvulo

ID CR2026-cir-30
30. En relacion con la fisiopatologia de la disfagia en el cancer de eséfago, ¢4 cual es el motivo de su aparicion tardia?
(CR2025

a. Crecimiento tumoral Ionc.;itudinal con obstruccion Erecoz de la luz

c. Espasmo reflejo del esfinter esofagico inferior inducido por el tumor
d. Presencia de una capa serosa que limita la distensién esofagica

GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA (30 PREGUNTAS)

ID CR2026-gyo-1
31. Segun el Manual de Cédigo Rojo, ante una emergencia obstétrica se recomienda instalar: (CR2025)
a. Un acceso intradseo como primera linea

b. Un acceso venoso ieriférico calibre 22

d. Un acceso central inmediato
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ID CR2026-gyo-2

32. Una mujer de 28 afos es diagnosticada con enfermedad trofoblastica gestacional persistente tras una mola
completa. ¢ Cual es el criterio de diagndstico mas adecuado para iniciar el tratamiento? (CR2025)

a. Hallazgo ecografico de endometrio engrosado.

b. Sangrado uterino leve a las 3 semanas del legrado

c. Persistencia de hCG detectable durante 2 semanas

e. Niveles de hCG negativos con imagen sospechosa en ecografia

ID CR2026-gyo-3

33. Con respecto al trabajo de parto activo, segun la actualizacion del American College of Obstetricians and
Gynecologists (ACOG) del afio 2014, es correcto afirmar que: (CR2026)

a. La dilatacion de 5 cm con membranas rotas define el inicio de la fase activa.

b. Se define por la presencia de contracciones regulares con dilatacion cervical de 4 cm o mas.

c. La fase latente no puede superar las 20 horas en una nulipara sin consideracion patoldgica.

ID CR2026-gyo-4

34. Sobre la vacuna contra el VPH: (2020)
a. Genera proteccion de por vida.

b. No puede aplicarse en varones.

d. Puede aplicarse en el embarazo.

ID CR2026-gyo-5

35. En relacion con la produccion pulsatil de GnRH, ¢ cual de las siguientes afirmaciones es correcta durante la fase
folicular del ciclo menstrual? (CR2025)

a. La secrecion de GnRH no varia segun la fase del ciclo.

b. El ritmo de GnRH es constante durante todo el ciclo.

c. Aumenta la frecuencia pero disminuye la amplitud de los pulsos.

d. Disminuye la frecuencia y aumenta la amplitud de los pulsos.

e. La frecuencia y la amplitud de los pulsos disminuyen progresivamente.

ID CR2026-gyo-6
36. En la vulvovaginitis candidiasica aguda, el sintoma predominante es: (CR2025)

a. Secrecion esiumosa i iH maior de 5

c. Flujo amarillo-verdoso y maloliente
d. Disuria con sangrado de contacto

ID CR2026-gyo-7
37. ¢, Cual es una indicacién reconocida para la cordocentesis (puncién de cordén umbilical)? (CR2026)
a. Screening poblacional de rutina en todo embarazo de bajo riesgo.

c. Determinacién exclusiva del sexo fetal en el primer trimestre.
d. Sustituir de rutina a la amniocentesis en cualquier edad gestacional.

ID CR2026-gyo-8
38. En el tratamiento del cancer cervicouterino localmente avanzado (estadios 1IB—IVA), el esquema terapéutico de
eleccion es: (CR2025)

a. Radioteraﬁia externa exclusiva

c. Cirugia seguida de quimioterapia adyuvante
d. Histerectomia radical tipo Il
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ID CR2026-gyo-9

39. En el shock hipovolémico obstétrico, el evento fisiopatoldgico inicial responsable del deterioro hemodinamico es:
(CR2025)

a. Activacion del sistema renina-angiotensina-aldosterona.

b. Depresidon miocardica por hipoperfusion coronaria.

d. Acidosis metabdlica por hipoxia tisular.
e. Vasoconstriccion periférica compensatoria.

ID CR2026-gyo-10

40. Una paciente de 35 afios con dolor pélvico severo e infertilidad secundaria presenta diagnéstico laparoscépico de
endometriosis estadio Il segun la clasificacion de la Sociedad Americana de Medicina Reproductiva (ASRM). ¢ Cual
de las siguientes intervenciones es mas apropiada para mejorar la fertilidad? (CR2025)

a. Histerectomia total con ooforectomia bilateral.

b. Anticonceptivos orales combinados.

c. Danazol oral.

d. Supresion ovarica prolongada con analogos de GnRH durante 12 meses.

ID CR2026-gyo-11
41. El aumento de la diuresis y la sudoracién en los primeros dias del puerperio se debe principalmente a: (CR2025)

b. Disminucion de la filtracién glomerular.

c. Aumento de la secrecion de aldosterona.
d. Pérdida sanguinea durante el parto.

e. Hipofuncién del eje hipotalamo-hipofisario.

ID CR2026-gyo-12

42. Paciente en trabajo de parto activo. El partograma muestra que la curva de dilatacion ha cruzado la linea de alerta
hace 30 minutos. La frecuencia cardiaca fetal es normal. Cual es la conducta mas adecuada en este momento?
(CR2026)

a. Realizar amniotomia de inmediato sin evaluar otros parametros del partograma.

c. Indicar cesarea de urgencia; cruzar la linea de alerta es indicacién absoluta de cesarea.
d. Esperar hasta que la curva cruce la linea de accién antes de tomar cualquier conducta activa.

ID CR2026-gyo-13

43. ;Cual de los siguientes eventos se completa con el fin del periodo embrionario? (CR2025)
a. Formacion del saco vitelino definitivo

b. Formacién del mesodermo intraembrionario

c. Formacion de las vellosidades coridnicas secundarias

e. Implantacion del blastocisto

ID CR2026-gyo-14

44. Paciente con embarazo ectdpico no roto es tratada con metotrexato dosis Unica. ¢ Cual de los siguientes criterios
indica la necesidad de una segunda dosis? (CR2025)

a. Descenso del 25% de B-hCG entre los dias 4y 7

c. Aumento del 10% de B-hCG entre los dias 4y 7
d. B-hCG por debajo de 15 mUl/mL al dia 4
e. B-hCG en descenso del 20% al dia 7
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ID CR2026-gyo-15

45. Una mujer sana de 30 afos con ciclos menstruales regulares presenta una ovulacién normal. ;,Qué evento
hormonal precede de forma inmediata a la ovulacion? (CR2025)

a. Secrecion sostenida de hCG

b. Pico de FSH seguido por aumento de progesterona

c. Pico sostenido de estrégenos y oleada de LH

d. Descenso brusco de estrogenos y LH

ID CR2026-gyo-16

46. Técnica quirurgica indicada para reparar el Utero bicorne, que consiste en la extirpacién de la pared uterina
interpuesta y reaproximacion de las paredes anterior y posterior es conocida como: (2022)

a. Metroplastia de Strassman.

b. Histeroplastia de Kerr.

c. Histerorrafia pubovaginal de Petros.

d. Uteropexia de Morgagni.

ID CR2026-gyo-17

47. La triada sintomatica de dolor pélvico agudo, nauseas y masa anexial moévil es sugestiva de: (CR2025)
a. Enfermedad pélvica inflamatoria crénica

b. Mola hidatiforme parcial

c. Torsién ovarica

d. Endometriosis profunda

ID CR2026-gyo-18

48. Respecto al uso del misoprostol en el tratamiento médico del aborto, ¢ cual es la dosis vaginal recomendada para
el aborto incompleto? (CR2025)

a. 400 pg por via oral cada 8 h

b. 600 ug cada 12 h

c. 200 ygcada4h

d. 1000 pg en dos dosis separadas por 12 h

e. 800 pg en dosis Unica

ID CR2026-gyo-19

49. Una mujer de 27 afios consulta por amenorrea secundaria de 6 meses. Los niveles séricos de FSH, LH y estradiol
son bajos. El test de progesterona es negativo. Se administra una combinacion secuencial de estrogeno vy
progestageno, tras lo cual se produce sangrado. ¢ Cual es el diagndstico mas probable? (CR2025)

a. Sindrome de Asherman

b. Sindrome de ovarios poliquisticos

c. Insuficiencia ovarica prematura

d. Amenorrea hipotalamica funcional

e. Hiperplasia suprarrenal congénita

ID CR2026-gyo-20

50. El sintoma mas frecuente del cancer de endometrio en mujeres posmenopausicas es: (CR2025)
a. Sangrado uterino anormal

b. Leucorrea fétida

c. Dolor pélvico

d. Hematuria intermitente

ID CR2026-gyo-21

51. Durante una ecografia transvaginal realizada por infertilidad, se observa un quiste ovarico de contenido
homogéneo, ecogenicidad densa y bordes regulares, sin flujo al Doppler color, que mide 4 cm. 4 Cual es el diagndstico
mas probable? (CR2025)

a. Endometrioma ovérico.

b. Quiste dermoide.

c. Cuerpo luteo persistente.

d. Quiste folicular funcional.
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ID CR2026-gyo-22

52. Gestante 40 sem con polihidramnios idiopatico leve, feto sin malformaciones. ¢ Cual enunciado refleja mejor el
riesgo de muerte fetal? (CR2025)

a. Aumenta >10 veces a las 40 sem

b. No cambia vs gestaciones sin polihidramnios

c. Aumenta 2 veces a las 40 sem

d. Disminuye a partir de 39 sem

e. Solo aumenta si AFI 235 cm; no en casos leves

ID CR2026-gyo-23

53. El hallazgo en el examen general de orina que tiene mayor valor predictivo para infeccion urinaria es: (CR2025)
a. pH urinario acido

b. Nitritos positivos

c. Proteinuria leve

d. Hematuria microscépica

ID CR2026-gyo-24

54. Segun los criterios de Rotterdam, ¢ cual de los siguientes hallazgos NO es necesario para diagnosticar SOP?
(CR2025)

a. Oligo-ovulacion o anovulacién.

b. Hiperandrogenismo clinico o bioquimico.

c. Ovarios con morfologia poliquistica en ecografia.

d. Hipotiroidismo subclinico.

ID CR2026-gyo-25

55. El sintoma mas frecuentemente asociado a leiomiomas submucosos es: (CR2025)
a. Dolor pélvico crénico sin sangrado

b. Infertilidad por factor tubario

c. Metrorragia o hipermenorrea

d. Dismenorrea severa

ID CR2026-gyo-26

56. Durante el uso de anticonceptivos, los quistes ovaricos funcionales se forman con mayor frecuencia en mujeres
que utilizan: (2023)

a. Anticonceptivos transdérmicos de estrogenos asociados a progestagenos.

b. Anticonceptivos orales combinados.

c. Anticonceptivos que contienen solo progestagenos.

d. Dispositivos intrauterinos metalicos.

ID CR2026-gyo-27

57. ¢ Cual de los siguientes farmacos esta indicado para el tratamiento agudo del sangrado uterino abundante en
mujeres hemodinamicamente estables? (CR2025)

a. Medroxiprogesterona oral de liberacion sostenida.

b. Dispositivo intrauterino con levonorgestrel.

c. Anticonceptivos combinados orales en dosis altas.

d. Anticonceptivos combinados orales ciclicos.

e. Acido tranexamico.

ID CR2026-gyo-28

58. ¢Qué localizacion anatomica es la mas frecuentemente afectada por el carcinoma escamocelular vulvar?
(CR2026)

a. Exclusivamente la uretra distal.

b. Exclusivamente el periné.

c. Labios mayores.

d. Exclusivamente el clitoris.
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ID CR2026-gyo-29
59. En el sistema POP-Q, un punto Ba localizado a +2 cm respecto al himen indica: (CR2025)
a. Prolapso uterino apical

b. Prolaﬁso del comiartimento iosterior

d. Prolapso leve sin sobrepasar el himen

ID CR2026-gyo-30

60. En relacion con el tamizaje del cancer cervicouterino, se recomienda iniciar la prueba de deteccién del VPH a
partir de: (CR2025)

a. Los 18 afios o al inicio de la vida sexual

b. Los 40 afios 0 en mujeres posmenopausicas

c. Los 30 afios en ioblacién ieneral

SALUD PUBLICA (20 PREGUNTAS)

ID CR2026-sp-1

61. Segun el documento Indicadores Basicos de Salud 2018 Paraguay, la esperanza de vida al nacer para ambos
sexos (en afios) es: (2020)

a. 73

b. 69.9

c. 70

d. 60

ID CR2026-sp-2

62. El reiistro de Estadisticas Vitales sirve iara: i2022i

b. Recoger informacion de todas las Regiones Sanitarias solo sobre nacimientos analizar, evaluar y difundir la
informacion resultante

c. Recoger informacion de todas las Regiones Sanitarias solo sobre defunciones analizar, evaluar y difundir la
informacion resultante

d. Recoger informacion del Departamento Central y Alto Parana, porque son las de mayor poblacion analizar, evaluar
y difundir la informacién resultante

ID CR2026-sp-3
63. La Carta de Ottawa, se considera como marco de referencia de: (2025)

b. La salud de la familia
c. La educacion para la salud
d. La salud colectiva

ID CR2026-sp-4
64. Con relacion a la Agenda Operacional de la carta de Ottawa los procesos metodoldgicos son: (2024) Identificar

donde instalar mas teraiias intensivas

b. Lograr participacion pasiva de la comunidad en deteccion precoz de enfermedades crénicas
c. Lograr consensuar con algunos lideres mas importantes sobre la forma de participacion
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ID CR2026-sp-5

65. Una adolescente de 14 afos de edad, que acude sola a un servicio de salud solicitando asistencia, pruebas
laboratoriales. Refiere que ha iniciado actividad sexual, sin ningun tipo de proteccion. ¢ Cual de las siguientes es una
actuacion apropiada del personal de salud? (2022)

a. Debe venir acomiaﬁado de un adulto resionsable

c. Debe ser consultado con el jefe de servicio la atencion
d. Se le debe negar la atencion por la edad

ID CR2026-sp-6

66. Aliunos Princiiios rectores de la Politica Nacional de Nifiez i Adolescencia 2014-2024 (POLNA) son: (2021)

b. Poca exigibilidad de derechos, supervivencia, desarrollo, inequidad

c. Supervivencia y desarrollo, no hace falta la participacion, individualidad en las acciones
d. Individualidad, desigualdad, inequidad

e. Se promueve respeto a la diversidad, desigualdad, ingobernabilidad

ID CR2026-sp-7

67. La capacidad de un agente infeccioso de producir enfermedad en personas infectadas, corresponde a: (2024)
a. Infecciosidad

b. Infectividad

c. Virulencia

ID CR2026-sp-8

68. En la Historia Natural de la enfermedad, se afirma que: (2023)

a. En la infeccion subclinica, la persona ya nota signos os sintomas, que generalmente la lleva, a consultar a
profesionales de la salud

b. El periodo pre patogénico se divide segun sus manifestaciones en sintomatico y asintomatico

c. El ieriodo ire iatoiénico es el iue ocurre desiués de iue el aiente infecte al huésied

e. El periodo patogénico es el menos peligroso porque es sintomatico

ID CR2026-sp-9

69. Los ob'|etivos de la Viiilancia son, entre otros: i2024i

b. Detectar cambios cronicos, en la ocurrencia y distribucion de las enfermedades
c. Planear la implementacién de proyectos de salud
d. Evaluar las medidas de curacion y recuperacion de las enfermedades

ID CR2026-sp-10
70. En la modalidad de vigilancia de los Eventos de Notificacién Obligatoria (ENO) en mayor proporcion se utiliza:
(2024)

a. Vicl;ilancia iasiva

c. Vigilancia activa
d. Vigilancia centinela

ID CR2026-sp-11

71. Sefiale cual es la enfermedad transmitida por vectores que tiene transmisioén vertical: (2020)
a. Chicunguya

b. Dengue

c. Leishmaniosis
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ID CR2026-sp-12

72. El consentimiento informado se realiza: (2023)

a. En cualquier circunstancia que se precise realizar segun procedimiento médico o quirdrgico
b. Solo cuando se realizan operaciones de esterilizadores (Ej. Ligaduras de trompas)

c. Solo en casos de Laparoscopia por cualquier causa

d. Solo cuando se realizan operaciones quirtrgicas abdominales

ID CR2026-sp-13

73. La educacion, capacitaciéon y evaluacién del personal con el fin de identificar las necesidades de los servicios y
de la atencion de salud, y asi enfrentarse eficazmente a los problemas prioritarios de la salud publica, son acciones
que corresponden a una de las Funciones esenciales de la Salud Publica (FESP). Indique cual es la respuesta
correcta: (2024)

a. Reduccion del impacto de las emergencias (FESP 11)

b. Desarrollo de politicas y capacidad institucional de planificacion (FESP 5)

c. Desarrollo de recursos humanos y capacitacion en salud publica (FESP 8)

d. La vigilancia en salud publica: el control y la gestidn de los riesgos para la salud y las emergencias (FESP 2)

ID CR2026-sp-14

74. El desarrollo de acciones educativas y de comunicacién social para promover condiciones, comportamientos y
ambientes saludables es una accién encuadrada dentro de una de las FESP. Sefiale a cudl corresponde: (2023)

a. Promocion de Salud (FESP 3)

b. Evaluacion del acceso equitativo a los servicios de salud (FESP 7)

c. Desarrollo de politicas y capacidad institucional de planificacion (FESP 5)

d. Reduccién del impacto de las emergencias (FESP 11)

e. Vigilancia de salud publica, investigacion y control de riesgos y dafios en salud publica (FESP 2).

ID CR2026-sp-15

75. La diferencia fundamental entre un Sistema de Seguridad Social y un Sistema Nacional de Salud, es que: (2020)
a. En el primero no hay cobertura integral de servicios sanitarios y en el segundo si

b. El primero es un sistema mas equitativo que el segundo

c. El primero concibe la salud como un derecho y el segundo como un bien

d. En el primero los servicios son para los contribuyentes y en el segundo para todos

ID CR2026-sp-16

76. La poblacién atendida por el Instituto de Prevision Social reside principalmente en: (2022)
a. En la capital del pais

b. Zonas rurales

c. No presenta diferencias en area urbana y rural

d. Zonas urbanas

ID CR2026-sp-17

77. Segun el documento Politica Nacional de Salud 2015-2030, la cobertura de saneamiento basico es de: (2020)
a.75.5

b. 68.3

c. 50.5

d. 78.3

ID CR2026-sp-18

78. Indique cual es la segunda causa de muerte en el Paraguay, segun el documento de Politica Nacional de Salud
2015-2030: (2020)

a. Desnutricién

b. Neoplasias malignas

c. Causas externas

d. Enfermedades cardiovasculares
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ID CR2026-sp-19
79. El Marco estratégico-politico para la salud en Paraguay, afianza la Atencion Primaria de la Salud (APS) como

extension de cobertura a nivel nacional. Con esto se Ioira: i2024i

b. Aumentar la cobertura de salud de los nifios 100%
c. Que el aporte de los gobiernos locales se constituya en el mas importante
d. Aumentar exclusivamente las acciones asistenciales complejas

ID CR2026-sp-20
80. Entre los métodos de planificacion familiar, se requiere de consentimiento informado para su uso: (2020)

b. Anticoncepcion oral

c. Anticoncepcién inyectable
d. Preservativos
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