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PRUEBAS SELECTIVAS PARA EL INGRESO EN EL CUERPO DE ENFERMEROS 

SUBINSPECTORES DE LA ADMINISTRACIÓN DE LA COMUNIDAD DE CASTILLA Y 

LEÓN, EN EL MARCO DEL PROCESO DE CONSOLIDACIÓN DE EMPLEO TEMPORAL Y 

ESTABILIDAD EN EL EMPLEO DEL PERSONAL SANITARIO. (RESOLUCIÓN DE 2 DE 

OCTUBRE DE 2018 DE LA VICECONSEJERÍA DE FUNCIÓN PÚBLICA Y GOBIERNO 

ABIERTO). 

 

FASE DE OPOSICIÓN – EJERCICIO TIPO TEST 

INSTRUCCIONES 

 

1. NO ABRA ESTE CUESTIONARIO HASTA QUE SE LE INDIQUE. 

2. Este cuestionario se puede utilizar en su totalidad como borrador y puede 
llevárselo al finalizar el ejercicio. 

3. Sólo se calificarán las respuestas marcadas en las “HOJAS DE RESPUESTAS”. 

4. Sobre la forma de contestar en las “HOJAS DE RESPUESTAS”, lea atentamente 
las instrucciones que figuran en el dorso de las mismas. 

5. Este cuestionario consta de 132 PREGUNTAS (120 MÁS 12 DE RESERVA). Para 
su contestación deberá utilizar DOS HOJAS DE RESPUESTAS: La H1 para las 
preguntas número 1 al número 100 del cuestionario. Y la H2 para las preguntas 
101 a 132 del cuestionario. 

6. Compruebe que el número de respuesta que señale en las “HOJAS DE 
RESPUESTAS” es el que corresponde al número de pregunta del cuestionario: En 
la H1 las respuestas 1 a 100, se corresponden con las preguntas 1 a 100 y en la 
H2 las respuestas 1 a 32, se corresponden con las preguntas 101 a 132. 

7. Solo existe una respuesta correcta en cada pregunta. Todas las preguntas tienen 
el mismo valor. 

8. LAS CONTESTACIONES ERRÓNEAS NO SE PENALIZARÁN. 

9. Las preguntas de reserva serán corregidas siguiendo el orden que figura en el 
cuestionario si fuera necesaria su valoración. 

10. Al finalizar el ejercicio es OBLIGATORIO entregar las “HOJAS DE 
RESPUESTAS”. 

11. Nadie podrá abandonar el aula en los primeros 10 minutos ni en los 10 últimos. 

12. LA DURACIÓN TOTAL DEL EJERCICIO SERÁ DE 176 MINUTOS. (160 minutos 
más un 10% de tiempo adicional para las preguntas de reserva). 
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1. De acuerdo con el tenor literal del artículo 14 de la Constitución Española: 

a) Los españoles son iguales ante la ley, sin que pueda prevalecer discriminación alguna por 
razón de nacimiento, raza, sexo, religión, opinión o cualquier otra condición o circunstancia 
personal o social. 

b) Todos son iguales ante la ley, sin que pueda prevalecer discriminación alguna por razón 
de nacimiento, raza, opinión o cualquier otra condición o circunstancia personal o social. 

c) Solo los españoles son iguales ante la ley, sin que pueda prevalecer discriminación alguna 
por razón de nacimiento, raza, sexo, religión o cualquier otra condición o circunstancia 
personal o cultural. 

d) Los españoles y los extranjeros son iguales ante la ley, sin que pueda prevalecer 
discriminación alguna por razón de raza, sexo, religión, opinión o cualquier otra condición 
o circunstancia cultural o social. 

 

2. Según el artículo 62 de la Constitución Española, corresponde al Rey: 

a) Ser informado de los asuntos de Estado y presidir las sesiones del Consejo de Gobierno, 
cuando lo estime oportuno, junto con el Presidente de la Cámara. 

b) Nombrar y separar a los miembros del Gobierno, a propuesta de su Presidente. 

c) Ejercer el derecho de gracia y podrá autorizar indultos generales. 

d) Elegir el candidato a Presidente del Gobierno, y en su caso, nombrarlo, así como poner fin 
a sus funciones en los términos previstos en la Constitución. 

 

3. De acuerdo con lo establecido en el artículo 68 de la Constitución Española: 

a) Las elecciones tendrán lugar entre los veinte días y cuarenta días desde la terminación del 
mandato. El Congreso electo deberá ser convocado dentro de los veinticinco días 
siguientes a la celebración de las elecciones. 

b) Las elecciones tendrán lugar entre los treinta días y sesenta días desde la terminación del 
mandato. El Congreso electo deberá ser convocado dentro de los veinte días siguientes a 
la celebración de las elecciones. 

c) Las elecciones tendrán lugar entre los treinta días y sesenta días desde la terminación del 
mandato. El Congreso electo deberá ser convocado dentro de los veinticinco días 
siguientes a la celebración de las elecciones. 

d) Las elecciones tendrán lugar entre los treinta días y cincuenta días desde la terminación 
del mandato. El Senado electo deberá ser convocado dentro de los treinta días siguientes 
a la celebración de las elecciones. 

 

4. De conformidad con lo establecido en el artículo 101 de la Constitución Española, el 
Gobierno cesa: 

a) Tras la convocatoria de elecciones generales, en los casos de pérdida de la confianza 
parlamentaria previstos en la Constitución, o por dimisión o fallecimiento de su Presidente. 

b) Tras la celebración de elecciones generales, en los casos de pérdida de la confianza 
parlamentaria previstos en la Constitución, o por dimisión o fallecimiento de su Presidente. 

c) Por la celebración de elecciones, por pérdida de la confianza de su Presidente, o por 
dimisión o fallecimiento de la mitad de sus miembros. 

d) Antes de la celebración de elecciones generales, en los casos de pérdida de la confianza 
parlamentaria previstos en la Constitución, o por dimisión o fallecimiento de su Presidente. 
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5. El Estado tiene competencia exclusiva, según establece el artículo 149 de la 
Constitución Española, sobre las siguientes materias: 

a) Ordenación del territorio, urbanismo y vivienda. 

b) La pesca en aguas interiores, el marisqueo y la acuicultura, la caza y la pesca fluvial. 

c) Los montes y aprovechamientos forestales. 

d) Sanidad exterior. Bases y coordinación general de la sanidad. Legislación sobre productos 
farmacéuticos. 

 

6. Según el artículo 72 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Jurídico del Sector 
Público, los Delegados del Gobierno en las Comunidades Autónomas serán nombrados 
y separados: 

a) Por Real Decreto del Consejo de Ministros, a propuesta del Presidente de la Comunidad 
Autónoma. 

b) Mediante Real Decreto del Presidente del Gobierno, a propuesta del Ministro de 
Administración Territorial. 

c) Por Real Decreto del Consejo de Ministros, a propuesta del Presidente del Gobierno. 

d) Mediante Real Decreto-ley del Consejo de Ministros, a propuesta del Presidente. 

 

7. De acuerdo con el artículo 141 de la Constitución Española, cualquier alteración de los 
límites provinciales habrá de ser aprobada por: 

a) Las Cortes de Castilla y León mediante ley ordinaria. 

b) Las Cortes Generales mediante ley ordinaria. 

c) Las Cortes de Castilla y León mediante ley orgánica. 

d) Las Cortes Generales mediante ley orgánica. 

 

8. No son miembros de la Unión Europea los siguientes países: 

a) Estonia y Finlandia. 

b) Rumanía y Suecia. 

c) Suiza y Turquía. 

d) Eslovaquia y Eslovenia. 

 

9. El Tribunal de Justicia de la Unión Europea tiene su sede en: 

a) Luxemburgo. 

b) Bruselas. 

c) París. 

d) Estrasburgo. 
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10. El artículo 19 del Estatuto de Autonomía de Castilla y León, establece que son 
instituciones propias de la Comunidad de Castilla y León: 

a) El Consejo Social y el Procurador del Común. 

b) El Consejo de Cuentas, el Consejo Consultivo y el Defensor del Común. 

c) El Consejo Económico y Social, el Procurador del Común, el Consejo Consultivo y el 
Consejo de Cuentas. 

d) El Consejo de Estado, el Procurador del Común, el Consejo Consultivo y el Consejo de 
Cuentas. 

 

11. Según establece el artículo 31 de la Ley 3/2001, de 3 de julio, del Gobierno y de la 
Administración de la Comunidad de Castilla y León, en sus relaciones con los 
ciudadanos, la Administración de la Comunidad, para el servicio efectivo a los mismos, 
actúa de acuerdo con los principios de: 

a) Simplicidad, claridad y proximidad. 

b) Agilidad en los procedimientos administrativos y en las actividades materiales de gestión y 
con pleno respeto a sus derechos. 

c) Jerarquía y transparencia.  

d) a y b son correctas. 

 

12. De conformidad con el artículo 41 de la Ley 3/2001, de 3 de julio, del Gobierno y de la 
Administración de la Comunidad de Castilla y León, la Administración General de la 
Comunidad Autónoma se organiza territorialmente en: 

a) Delegaciones Territoriales de la Junta de Castilla y León en cada una de las provincias. 

b) Direcciones Provinciales de la Junta de Castilla y León en cada una de las provincias. 

c) Delegaciones Comarcales del Gobierno en cada una de las provincias. 

d) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

 

13. Respecto a la anulabilidad, regulada en el artículo 48 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, 
del Procedimiento Administrativo Común de las Administraciones Públicas, señale la 
proposición INCORRECTA: 

a) Son anulables los actos de la Administración que incurran en cualquier infracción del 
ordenamiento jurídico, incluso la desviación de poder. 

b) Son anulables los actos de la Administración que incurran en cualquier infracción del 
ordenamiento jurídico, excepto la desviación de poder. 

c) No obstante, el defecto de forma sólo determinará la anulabilidad cuando el acto carezca 
de los requisitos formales indispensables para alcanzar su fin o dé lugar a la indefensión 
de los interesados. 

d) La realización de las actuaciones administrativas fuera del tiempo establecido para ellas 
sólo implicará la anulabilidad del acto cuando así lo imponga la naturaleza del término o 
plazo. 



Página 6 de 30 
 

 

14. De acuerdo con el artículo 58 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre del Procedimiento 
Administrativo Común de las Administraciones Públicas, los procedimientos se 
iniciarán… señale la respuesta INCORRECTA: 

a) De oficio por acuerdo del órgano competente, bien por propia iniciativa o como 
consecuencia de orden inferior. 

b) De oficio por acuerdo del órgano competente, bien por propia iniciativa o como 
consecuencia de orden superior. 

c) A petición razonada de otros órganos.  

d) Por denuncia.  

 

15. Son especialidades en el inicio de oficio de los procedimientos de responsabilidad 
patrimonial, de acuerdo con el artículo 65 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre del 
Procedimiento Administrativo Común de las Administraciones Públicas. Señale la 
CORRECTA 

a) Cuando las Administraciones Públicas decidan iniciar de oficio un procedimiento de 
responsabilidad patrimonial será necesario que haya prescrito el derecho a la reclamación 
del interesado al que se refiere el artículo 67. 

b) El acuerdo de iniciación del procedimiento se notificará a los particulares presuntamente 
lesionados, concediéndoles un plazo de quince días para que aporten cuantas 
alegaciones, documentos o información estimen conveniente a su derecho y propongan 
cuantas pruebas sean pertinentes para el reconocimiento del mismo.  

c) El procedimiento iniciado no se podrá instruir salvo que los particulares presuntamente 
lesionados se personen en el plazo establecido. 

d) Todas son falsas. 

 

16. Según el artículo 14 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se 
aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público, los 
empleados públicos tienen, entre otros, los siguientes derechos de carácter individual 
en correspondencia con la naturaleza jurídica de su relación de servicio: (Señale la 
respuesta INCORRECTA) 

a) A la movilidad en la condición de funcionario de carrera. 

b) A percibir las retribuciones y las indemnizaciones por razón del servicio. 

c) A las vacaciones, descansos, permisos y licencias. 

d) A la libre asociación profesional. 

 

17. Según el artículo 5 de la Ley 7/2005, de 24 de mayo, de la Función Pública de Castilla y 
León, son Órganos Superiores competentes en materia de Función Pública: 

a) La Junta de Castilla y León. 

b) El Consejero competente en materia de política presupuestaria y de gasto público y el 
Consejero competente en materia de Función Pública. 

c) El Consejo de la Función Pública y la Comisión Regional de la Función Pública. 

d) Todas son correctas. 
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18. Señale la proposición correcta, de acuerdo con el artículo 41 de la Ley 7/2005, de 24 de 
mayo, de la Función Pública de Castilla y León: 

a) El acceso a los Cuerpos y Escalas de funcionarios de la Administración de la Comunidad 
de Castilla y León se producirá, como norma general, a través del sistema de oposición. 

b) Cuando por la naturaleza de las funciones a desempeñar se hayan de valorar 
determinados méritos o niveles de experiencia, podrá utilizarse el sistema de concurso-
oposición. 

c) El sistema de concurso sólo se aplicará excepcionalmente para seleccionar personal 
funcionario, previa resolución motivada de la Junta de Castilla y León, y siempre que una 
ley específica lo prevea. 

d) Todas son correctas. 

 

19. Quedan exceptuadas del régimen de incompatibilidades, de acuerdo con el artículo 15 
del Decreto 227/1997, de 20 de noviembre, por el que se aprueba el Reglamento de 
Incompatibilidades del Personal al servicio de la Administración de la Comunidad de 
Castilla y León:  

a) Las derivadas de la Administración del patrimonio personal o familiar, sin perjuicio de lo 
dispuesto en el artículo 10 de este Reglamento. 

b) La preparación para el acceso a la función pública, siempre que suponga una dedicación 
superior a ciento cincuenta horas anuales, sin perjuicio de la incompatibilidad establecida 
para formar parte de Tribunales o Comisiones de Selección. 

c) La participación habitual en coloquios y programas de cualquier medio de comunicación 
social y la publicación habitual de artículos de prensa. 

d) La colaboración y la asistencia habitual a congresos, seminarios, conferencias o cursos de 
carácter profesional. 

 

20. Respecto del Plan Estratégico de Igualdad de Oportunidades para las personas con 
discapacidad de la Junta de Castilla y León, aprobado por Acuerdo 7/2017, señale la 
opción falsa: 

a) Se basa en un modelo centrado en la atención a las necesidades de las personas en 
función de su proyecto de vida. 

b) Aborda la atención de la persona desde una perspectiva integral a lo largo de su ciclo vital. 

c) Tiene un enfoque higiénico-sociológico. 

d) Se tienen en cuenta a la persona con discapacidad y al resto de agentes con los que 
interactúa en el entorno próximo. 

 

21. En la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad se tipifica como infracción sanitaria 
muy grave: 

a) La que se produce por falta de controles y precauciones exigibles en la actividad, servicio 
o instalación de que se trate. 

b) La resistencia a suministrar datos, facilitar información o prestar colaboración a las 
autoridades sanitarias, a sus agentes o al órgano encargado del Registro Estatal de 
Profesionales Sanitarios. 

c) La negativa absoluta a facilitar información o prestar colaboración a los servicios de control 
e inspección. 

d) La reincidencia en la comisión de infracciones leves en los últimos tres meses. 
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22. El reconocimiento del derecho a la protección de la Salud y a la atención sanitaria con 
cargo a fondos públicos corresponde: 

a) Al Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social en los términos que se determine 
reglamentariamente. 

b) A las Consejerías de Sanidad de las Comunidades Autónomas, en los términos 
establecidos. 

c) Al Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social. 

d) Ninguna es cierta. 

 

23. La Ley 16/2003, de Cohesión y Calidad del Sistema Nacional de Salud establece acciones 
de coordinación y cooperación de las Administraciones Públicas como medio para 
asegurar a los ciudadanos el derecho a la protección de la salud con el objetivo de: 

a) Garantizar la equidad, la calidad y la participación social en el Sistema Nacional de Salud. 

b) Garantizar el bienestar social y el desarrollo económico. 

c) Proteger a las víctimas de violencia de género. 

d) Atender a la discapacidad en todos sus grados. 

 

24. La Organización Nacional de Trasplantes depende de: 

a) Subsecretaría de Sanidad, Consumo y Bienestar Social. 

b) Dirección General de Salud Pública. 

c) Secretaría General de Sanidad y Consumo. 

d) Secretaría de Estado de Servicios Sociales. 

 

25. ¿Cuál de las siguientes competencias en materia de sanidad NO han sido transferidas a 
la Comunidad Autónoma de Castilla y León?: 

a) La planificación de programas y medidas de asistencia sanitaria de la Seguridad Social. 

b) Los servicios y funciones correspondientes a los centros y establecimientos sanitarios, 
asistenciales y administrativos, de la Seguridad Social, ubicados en la Comunidad de 
Castilla y León. 

c) La sanidad exterior. 

d) La contratación, gestión, actualización y resolución de los conciertos con entidades e 
instituciones sanitarias o asistenciales. 

 

26. La Orden SAN/957/2016, de 17 de noviembre, por la que se desarrolla la Estructura 
Orgánica de los Servicios Centrales de la Consejería de Sanidad y de la Gerencia 
Regional de Salud de Castilla y León, sitúa el Servicio de Inspección y Evaluación de 
Centros: 

a) En la Dirección Técnica de Innovación. 

b) En la Dirección Técnica de Asistencia Sanitaria. 

c) En la Dirección Técnica de Planificación y Atención al ciudadano.  

d) En la Dirección General de salud Pública.  
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27. Según el Decreto 42/2016, de 10 de noviembre, el régimen jurídico de la Gerencia 
Regional de Salud de Castilla y León se rige por: 

a) La Ley 8/2003, de 8 abril, sobre derechos y deberes de las personas en relación con la 
salud. 

b) El Decreto 287/2001, de 13 de diciembre por el que se aprueba el reglamento General de 
la Gerencia Regional de Salud.  

c) La Ley 11/2006, de 26 de octubre, de Patrimonio de la Comunidad de Castilla y León. 

d) El Decreto 34/2017, de 9 de noviembre, por el que se regula el Régimen Jurídico del 
Personal Emérito en los Centros e Instituciones Sanitarias de Castilla y León. 

 

28. Según la Ley 8/2010, de Ordenación del Sistema de Salud de Castilla y León, la 
competencia sancionadora corresponde: 

a) A los titulares de los órganos directivos de la Consejería competente en materia de 
sanidad, las infracciones leves. 

b) A la Junta de Castilla y León las infracciones muy graves cuando la sanción sea superior a 
600.000 €.  

c) Al titular de la Consejería competente en materia de sanidad las infracciones muy graves 
no atribuidas a la Junta de Castilla y León. 

d) A los titulares de las Delegaciones Territoriales de la Junta de Castilla y León, las 
infracciones graves. 

 

29. Señale las competencias que corresponden a la Consejería competente en materia de 
sanidad: 

a) Aprobar el Plan de Salud de la Comunidad Autónoma. 

b) Aprobar la cartera de servicios del Sistema Público de Castilla y León. 

c) Aprobar la creación de Nuevas Áreas de salud y modificación de las existentes cuando los 
cambios alteren los límites provinciales. 

d) La actualización de la cartera de servicios. 

 

30. Señale cuál de las siguientes se considera una falta leve de acuerdo con el artículo 72 de 
la Ley 55/2003,de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los 
servicios de salud: 

a) La falta de obediencia debida a los superiores 

b) La incorrección con los superiores, compañeros, subordinados o usuarios 

c) El abuso de autoridad en el ejercicio de sus funciones 

d) Los daños o el deterioro en las instalaciones, equipamiento, instrumental o 
documentación, cuando se produzcan por negligencia inexcusable 

 

https://www.saludcastillayleon.es/institucion/es/resumen-bocyl-legislacion-sanitaria/decreto-34-2017-9-noviembre-regula-regimen-juridico-persona
https://www.saludcastillayleon.es/institucion/es/resumen-bocyl-legislacion-sanitaria/decreto-34-2017-9-noviembre-regula-regimen-juridico-persona
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31. Es una causa de la pérdida de la condición de personal estatutario fijo, de acuerdo con 
el artículo 51 de la Ley 2/2007, de 7 de marzo, del Estatuto Jurídico del Personal 
Estatutario del Servicio de Salud de Castilla y León: 

a) La renuncia, en los términos previstos en el artículo 22 de la Ley 55/2003, de 16 de 
diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud.  

b) La sanción disciplinaria firme de separación del servicio. 

c) La jubilación, salvo en el supuesto previsto en el artículo 52.6 de la presente Ley. 

d) Todas son correctas. 

 

32. ¿A quién corresponde el establecimiento de los títulos de especialistas en Ciencias de la 
Salud? 

a) Al Gobierno.  

b) Al Ministro de Educación, Cultura y Deporte. 

c) La propuesta deben hacerla los Ministerios de Educación y Formación Profesional y de 
Sanidad, Consumo y Bienestar Social. 

d) a y c son ciertas. 

 

33. La acreditación de actividades y programas de actuación en materia de formación 
continuada de los profesionales sanitarios corresponde a: 

a) Ministerio Cultura y Deporte 

b) Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social 

c) Los órganos competentes de la Comunidad Autónoma 

d) b y c son correctas. 

 

34. Según la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y 
garantía de los derechos digitales, la información básica que debe facilitar el 
responsable del tratamiento de datos al afectado será:  

a) La identidad del responsable del tratamiento y de su representante, en su caso. 

b) La finalidad del tratamiento. 

c) La posibilidad de ejercer los derechos establecidos en los artículos 15 a 22 del 
Reglamento (UE) 2016/679. 

d) Todas son correctas 

 

35. Conforme a la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la autonomía del 
paciente y de derechos y obligaciones en materia de información y documentación 
clínica, el consentimiento por representación se otorga en los siguientes supuestos: 

a) Cuando el paciente no es capaz de tomar decisiones, a criterio del médico responsable de 
la asistencia o su estado físico no le permita hacerse cargo de su situación. 

b) Cuando el paciente tenga la capacidad modificada judicialmente y así conste en la 
sentencia.  

c) Cuando el paciente menor de edad no sea capaz intelectual ni emocionalmente de 
comprender el alcance de la intervención. 

d) Todas son ciertas. 
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36. En qué capítulo de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la 
autonomía del paciente y de derechos y obligaciones en materia de información y 
documentación clínica se regula el derecho a formular instrucciones previas: 

a) Capítulo III relativo al derecho a la intimidad. 

b) Capítulo IV relativo al respeto de la autonomía del paciente. 

c) Capítulo V relativo a la historia clínica. 

d) Capítulo VI relativo al informe de alta y otra documentación clínica. 

 

37. En Castilla y León, la Ley 8/2003 de 8 de abril, además de los derechos de las personas 
en relación con la salud, ¿contiene un catálogo de deberes?: 

a) Sí, incluye los deberes de responsabilidad sobre la propia salud y el respeto a las 
prescripciones y medidas sanitarias. 

b) Sí, incluye deberes relacionados con la utilización adecuada de los recursos y 
prestaciones del Sistema de Salud y el uso correcto de las instalaciones y servicios.  

c) No, la regulación de la Ley autonómica sólo se refiere a los derechos de las personas en 
relación con la salud. 

d) Son ciertas las respuestas a y b. 

 

38. Según la Ley 8/2003, de 8 de abril, sobre derechos y deberes de las personas en relación 
con la salud, las actuaciones del Sistema de Salud de Castilla y León se orientarán a: 

a) La humanización de la asistencia del paciente y de sus familiares. 

b) La comprensión y el trato adecuado del paciente y de sus familiares.  

c) Ofrecer una atención individual y personalizada del paciente y de sus familiares. 

d) Todas son correctas. 

 

39. Las disposiciones del Código deontológico de los profesionales de enfermería, ¿obligan 
a todos los enfermeros en el ejercicio de la profesión?: 

a) Obligan a los enfermeros inscritos en los Colegios cuya modalidad de ejercicio es la 
sanidad pública. 

b) Obligan a todos los enfermeros inscritos en los Colegios, sea cual fuera la modalidad de 
su ejercicio (libre, al servicio de la Sanidad Pública, Privada, etc.) 

c) Es meramente declarativo y no tiene carácter obligatorio para los profesionales de 
enfermería 

d) Obligan a todos los enfermeros inscritos en los Colegios, sea cual fuera la modalidad de 
su ejercicio pero no obliga a los extranjeros que ejerzan en España. 

 

40. Ante una determinada actividad sanitaria, los profesionales de enfermería de un hospital 
pueden acogerse al derecho a la objeción de conciencia colectiva:  

a) Cuando el ideario de la institución contemple razones basadas en creencias religiosas. 

b) Cuando se justifique en razones de conciencia corporativas. 

c) Cuando la institución figure inscrita en el Registro Nacional de Objeción de Conciencia 
para las prácticas clínicas. 

d) No se puede alegar una objeción de conciencia colectiva. 
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41. El Comité de Ética Asistencial estará formado por un número mínimo de siete miembros, 
entre los cuales deberá figurar: 

a) Personal facultativo, personal sanitario no facultativo y personal no sanitario con titulación 
superior en Bioética. 

b) Una persona licenciada en Derecho con titulación superior en Bioética.  

c) Una persona ajena al centro, no vinculada a las profesiones sanitarias, con interés 
acreditado en Bioética. 

d) Todas son correctas. 

 

42. Según la Ley 2/2007, de 7 de marzo, del Estatuto Jurídico del Personal Estatutario del 
Servicio de Salud de Castilla y León, se consideran faltas graves: 

a) El abandono del servicio. 

b) La consignación de datos falsos en documentos establecidos por la Administración 
Sanitaria. 

c) La exigencia de cualquier tipo de compensación por los servicios prestados a los usuarios 
del Servicio Público de Salud. 

d) b y c son correctas. 

 

43. Señale la respuesta correcta respecto a los principios de responsabilidad patrimonial: 

a) El daño debe ser efectivo y producido por casos de fuerza mayor.  

b) Debe existir relación de causalidad entre el servicio público y la lesión padecida. 

c) La lesión ha de ser consecuencia del funcionamiento normal o anormal de los servicios 
públicos. 

d) b y c son correctas. 

 

44. Según la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Jurídico del Sector Público, la 
exigencia de responsabilidad penal del personal al servicio de las Administraciones 
Públicas: 

a) Suspende siempre los procedimientos de reconocimiento de responsabilidad patrimonial 
que se instruyan. 

b) Nunca suspende los procedimientos de reconocimiento de responsabilidad patrimonial que 
se instruyan. 

c) Suspende los procedimientos de reconocimiento de responsabilidad patrimonial que se 
instruyan si la determinación de los hechos en el orden penal es necesaria para fijar la 
responsabilidad patrimonial. 

d) Todas las anteriores son falsas. 

 

45. Señale la respuesta correcta: 

a) La estadística inferencial pretende sacar conclusiones sobre las poblaciones a partir del 
estudio de una muestra.  

b) Los métodos básicos de la estadística descriptiva son la estimación de parámetros y el 
contraste de hipótesis. 

c) El objetivo de la estadística descriptiva es describir una población completa. 

d) a y b son ciertas. 
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46. ¿Cuál de las siguientes enfermedades de declaración obligatoria tiene sistemas 
especiales de notificación? 

a) Cólera. 

b) Hepatitis C. 

c) Poliomielitis. 

d) Infección por VIH. 

 

47. Respecto a las pirámides de población señale la respuesta falsa: 

a) La fecundidad, la mortalidad y la migración son los fenómenos que modelan el contorno y 
fijan el tamaño de una población. 

b) Una pirámide de base ancha y que se estrecha rápidamente representa una población 
joven. 

c) Una pirámide de base ancha y que se estrecha rápidamente es resultado de una alta 
natalidad y mortalidad. 

d) Una pirámide con perfil estrecho en la base y ancho en la cima representa una población 
joven. 

 

48. Señale la respuesta correcta respecto de los indicadores de mortalidad: 

a) La tasa de mortalidad fetal tardía es el cociente entre el número de muertes fetales tardías 
en el numerador y la suma de éstas y los nacidos vivos en el denominador. 

b) La mortalidad perinatal es el cociente entre la mortalidad fetal tardía y mortalidad neonatal 
precoz. 

c) La OMS define la mortalidad materna como la muerte de una mujer mientras está 
embarazada debido a cualquier causa relacionada o agravada por el embarazo. 

d) a y b son ciertas. 

 

49. ¿Cuál de estos no es un capítulo de la Clasificación Estadística Internacional de 
Enfermedades Décima Revisión (CIE-10)? 

a) Neoplasias. 

b) Enfermedades del ojo y sus anexos. 

c) Enfermedades cardiacas isquémicas. 

d) Embarazo, parto y puerperio. 

 

50. Los datos administrativos a recoger en el documento básico o principal de la Historia 
Clínica en Atención Primaria son, entre otros: 

a) Los datos obtenidos de la anamnesis y de la exploración física del paciente o usuario. 

b) La identificación de la zona básica de salud y de la localidad, la identificación de los 
profesionales no sanitarios responsables y la identificación del paciente.  

c) La identificación de la zona básica de salud y de la localidad, el número y fecha de 
apertura de la historia clínica, la identificación de los profesionales sanitarios responsables 
de la atención y la identificación y localización del paciente o usuario. 

d) Ninguna es cierta. 
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51. La documentación clínica debe conservarse como mínimo: 

a) Cinco años contados desde la fecha del alta de cada proceso asistencial o desde el 
fallecimiento del paciente. 

b) Diez años desde que se haya producido el fallecimiento del paciente. 

c) La ley no establece un periodo mínimo de conservación de la documentación clínica. 

d) Ninguna es cierta. 

 

52. ¿De qué año es el Acuerdo de la Junta de Castilla y León por el que se aprueba el IV Plan 
de Salud de Castilla y León? 

a) 2015 

b) 2016 

c) 2017 

d) 2018 

 

53. Según la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales, entre las 
actuaciones de las Administraciones Públicas competentes en materia laboral se 
encuentran: 

a) La promoción de la prevención y el asesoramiento a desarrollar por los órganos técnicos 
en materia preventiva. 

b) Velar por el cumplimiento de la normativa sobre prevención de riesgos laborales mediante 
las actuaciones de vigilancia y control. 

c) Sancionar el incumplimiento de la normativa de prevención de riesgos laborales por los 
sujetos comprendidos en el ámbito de aplicación de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre. 

d) Todas las anteriores son ciertas. 

 

54. La Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales, no será de 
aplicación: 

a) Al personal al servicio de las Administraciones Públicas. 

b) A las sociedades cooperativas. 

c) A la relación laboral de carácter especial del servicio del hogar familiar. 

d) En el ámbito de las relaciones laborales reguladas en el texto refundido de la Ley del 
Estatuto de los Trabajadores. 

 

55. El conjunto mínimo de datos del Sistema de Información Sanitaria en Salud Laboral será 
establecido por: 

a) Cada Comunidad Autónoma en su ámbito territorial.  

b) El Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social.  

c) El Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social.  

d) el Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo. 
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56. El Servicio de Seguridad y Salud en el Trabajo de la Gerencia Regional de Salud, ejercerá 
las siguientes funciones excepto: 

a) El asesoramiento en materias relacionadas con la prevención de riesgos laborales a los 
responsables de centros e instituciones de la Gerencia Regional de Salud.  

b) Las derivadas del ejercicio de la autoridad sanitaria en materia de salud laboral.  

c) El fomento de actividades para el desarrollo de la cultura de prevención de riesgos 
laborales en la Gerencia Regional de Salud. 

d) La coordinación y seguimiento de las actividades de los Servicios de Prevención y su 
integración en los centros e instituciones de la Gerencia Regional de Salud.  

 

57. El Consejo Interterritorial, tiene como una de sus funciones esenciales en la 
configuración del Sistema Nacional de Salud, la siguiente: 

a) El desarrollo de la cartera de servicios correspondiente al Catálogo de Prestaciones del 
Sistema Nacional de Salud, así como su actualización. 

b) La creación y mantenimiento de una base de datos compartida con los servicios de 
inspección del Sistema Nacional de Salud. 

c) El desarrollo de la colaboración entre los diferentes servicios de inspección en el Sistema 
Nacional de Salud en programas de actuación conjunta en materia de control de 
evaluación de servicios y prestaciones. 

d) El seguimiento, desde los ámbitos sanitarios, de la lucha contra el fraude en el Sistema 
Nacional de Salud. 

 

58. La Cartera común básica de servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud 
comprende: 

a) Prestación farmacéutica. 

b) Todas las actividades asistenciales de prevención, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación 
que se realicen en centros sanitarios o sociosanitarios. 

c) Prestación ortoprotésica. 

d) El transporte sanitario no urgente. 

 

59. Las estructuras de ordenación territorial en las que se desarrollarán, fundamentalmente, 
las funciones de inspección y control oficial incluidas en la prestación de salud pública, 
serán:  

a) las Zonas Básicas sanitarias.  

b) las Áreas Sanitarias.  

c) las Demarcaciones Sanitarias.  

d) las Delegaciones Provinciales de salud pública.  

 

60. Según lo establecido en la Ley 8/2010, de 30 de agosto, de Ordenación del Sistema de 
Salud de Castilla y León, la atención especializada comprenderá las actuaciones 
encaminadas a las siguientes finalidades, excepto:  

a) Promoción de la salud. 

b) Educación sanitaria. 

c) Promoción de la seguridad alimentaria. 

d) Prevención de la enfermedad. 
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61. Según la cartera de servicios establecida en el Real Decreto 1030/2006, la 
Hospitalización en régimen de internamiento no incluye:  

a) Implantes y otras ortoprótesis y su oportuna renovación. 

b) Gases medicinales y transfusiones. 

c) Crenoterapia.  

d) Servicios hoteleros básicos directamente relacionados. 

 

62. ¿Qué sistema de clasificación de pacientes se utiliza para la valoración y abonos en el 
Fondo de cohesión sanitaria SIFCO? 

a) Grupos de Utilización de Recursos (RUG). 

b) APACHE II (Acute Physiology and Chronic Health Evaluation). 

c) Grupos Relacionados con el Diagnóstico (GRD). 

d) Patient Management Categories (PMC) 

 

63. Señale la respuesta incorrecta en relación al teléfono único 112: 

a) Depende de la Agencia de Protección Civil de la Consejería Fomento y Medio Ambiente 
de la Junta de Castilla y León. 

b) Es el número único europeo de emergencias, creado por la Comunidad Europea en 1991 
con el objetivo de asegurar a los ciudadanos que se encuentren en cualquiera de los 
Estados miembros, el acceso a los servicios de emergencia. 

c) Gestiona la asistencia médica urgente "in situ" en el ámbito hospitalario con Unidades de 
Soporte Vital Avanzado. 

d) El 1-1-2 está disponible las 24 horas del día los 365 días del año.  

 

64. En los procedimientos de solicitud de reembolso y autorización previa de la asistencia 
sanitaria transfronteriza, cuál es el órgano competente en la Comunidad de Castilla y 
León para resolver:  

a) Gerencia de atención especializada del domicilio donde la persona asegurada tuviera 
adscrita su tarjeta sanitaria. 

b) La Gerencia de Salud de Área/Gerencia de Asistencia Sanitaria de la provincia donde la 
persona asegurada tuviera adscrita su tarjeta sanitaria. 

c) El Punto Nacional de Contacto. 

d) Ninguna de las anteriores porque no hay que solicitar reembolso. 

 

65. La Ley de garantías y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios, regula el 
ámbito de las competencias que corresponden al Estado, y es: 

a) Los medicamentos de uso humano y productos sanitarios, y el procedimiento para, en su 
caso, la financiación con fondos públicos.  

b) Los criterios y exigencias generales aplicables a los medicamentos veterinarios.  

c) Los cosméticos y productos de cuidado personal. 

d) Todas las respuestas son ciertas. 



Página 17 de 30 
 

 

66. El ejercicio de las competencias del Estado en materia de farmacia corresponde a: 

a) Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social. 

b) Consejo Interterritorial. 

c) Gerencia Regional de Salud. 

d) Dirección General de Salud Pública de la Consejería de Sanidad. 

 

67. ¿Cuál de los siguientes grupos de pacientes no tienen derecho a farmacia gratuita? 

a) Todas las personas que tengan algún grado de discapacidad, sea cual sea éste. 

b) Personas sin recursos que perciben renta de integración. 

c) Personas perceptoras de pensiones no contributivas. 

d) Personas con tratamientos por accidente de trabajo o enfermedad profesional. 

 

68. Señale qué respuesta es correcta en relación con la Receta médica electrónica: 

a) Los tratamientos prescritos al paciente en receta médica electrónica no podrán ser 
dispensados en cualquier oficina de farmacia del territorio nacional. 

b) Las Administraciones sanitarias públicas son las responsables de la gestión de los 
sistemas de receta electrónica. 

c) Para la prescripción con receta electrónica no es necesaria la tarjeta sanitaria individual 
del paciente. 

d) En la receta electrónica no es necesario incorporar el código de identificación del 
medicamento. 

 

69. La gestión, control interno y seguimiento del gasto en materia de concertación sanitaria 
de las gerencias, viene encomendado en el organigrama de la Gerencia Regional de 
Salud al: 

a) Servicio de Compras Sanitarias.  

b) Servicio de Concierto Farmacéutico y otras Prestaciones. 

c) El Servicio de Inspección y Evaluación de Centros. 

d) Servicio de Actividad Concertada. 

 

70. En la tramitación de reintegros de gastos sanitarios el inspector/subinspector puede 
realizar las siguientes actuaciones, excepto:  

a) Petición de informes a Facultativos de la Seguridad Social. 

b) Recabar del interesado informes relativos a la asistencia privada recibida. 

c) Recabar informe de la asesoría jurídica territorial. 

d) Requerir la comparecencia del interesado cuando se considere conveniente.  
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71. Señale la respuesta falsa:  

a) En los conciertos que el Servicio Público de Salud establezca con entidades privadas se 
han de respetar los principios de publicidad, transparencia, objetividad, eficiencia y buena 
administración. 

b) Las formas de participación de la iniciativa privada en la realización de las prestaciones del 
Servicio Público de Salud se pueden hacer mediante convenios de colaboración, 
conciertos sanitarios y constitución de personas jurídicas. 

c) Los convenios de colaboración sirven exclusivamente para articular la colaboración en la 
realización de prestaciones del Servicio Público de Salud. 

d) El Servicio Público de Salud de Castilla y León dará preferencia a las entidades que no 
tengan carácter lucrativo, siempre que su finalidad o actividad tengan relación directa con 
el objeto de la prestación. 

 

72. Cuál de las siguientes afirmaciones en relación al Transporte Sanitario NO es cierta: 

a) Tienen derecho a la financiación de esta prestación las personas enfermas o accidentadas 
cuando reciban asistencia sanitaria del Sistema Nacional de Salud, en centros propios o 
concertados. 

b) Pueden ir acompañados cuando la edad o situación clínica del paciente lo requiere. 

c) La cartera de servicios comunes de transporte sanitario incluye el transporte sanitario no 
asistido y el transporte sanitario asistido. 

d) El transporte sanitario no asistido será solicitado por el paciente cuando no pueda 
desplazarse por otros medios. 

 

73. La prestación ortoprotésica incluye: 

a) Implante quirúrgico. 

b) Prótesis externa. 

c) Órtesis. 

d) Todas son ciertas. 

 

74. Para que los tratamientos con productos dietéticos sean financiados por el Sistema 
Nacional de Salud, se precisa el cumplimiento de todos menos uno de los requisitos 
siguientes, señale cuál: 

a) Las necesidades nutricionales del paciente no puedan ser cubiertas con alimentos de 
consumo ordinario. 

b) La administración de estos productos permita lograr una mejora en la calidad de vida del 
paciente o una posible recuperación de un proceso que amenace su vida. 

c) La indicación se base en criterios sociales. 

d) Los beneficios superen a los riesgos. 

 

75. En la tramitación de reclamaciones y sugerencias se actuará siguiendo los principios de: 

a) Buena fe y confianza legítima. 

b) Celeridad y sencillez. 

c) Carácter contradictorio de la tramitación. 

d) Todas son correctas. 
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76. Una incidencia imprevista en la que se produce la muerte o una lesión física o psíquica 
grave en un paciente se llama: 

a) Resultado adverso. 

b) Evento centinela. 

c) Daño asociado. 

d) Riesgo inesperado. 

 

77. La calidad asistencial se ha concretado clásicamente en una serie de dimensiones clave 
entre las que se encuentra la efectividad que se refiere a: 

a) La capacidad real de una intervención, procedimiento o servicio para mejorar la salud del 
paciente o de la población. 

b) La relación existente entre los recursos utilizados y los resultados obtenidos, evitando el 
desperdicio de recursos que no aporten valor a la salud del paciente. 

c) Brindar servicios que tomen en cuenta deseos, preferencias y cultura de los usuarios. 

d) Proveer servicios de salud que minimicen el riesgo actual o potencial de generar daño a 
los usuarios. 

 

78. Las funciones clave del Modelo de Acreditación de la Joint Commission en torno a las 
que se estructuran los estándares que constituyen la base de la acreditación son:  

a) Funciones centradas en los pacientes y funciones centradas en la organización. 

b) Funciones centradas en la gestión y en los profesionales de la organización. 

c) Funciones y procesos centrados en los pacientes y en los profesionales de la 
organización. 

d) Todas son ciertas. 

 

79. Cuál de las siguientes actuaciones es competencia exclusiva de un auditor jefe al 
realizar una auditoría de Centros, Servicios y Unidades de Referencia (CSUR): 

a) Recopilar toda la información disponible sobre el CSUR. 

b) Participar en la reunión final, explicando las evidencias encontradas y/o áreas de mejora 
detectadas.  

c) Elaborar los informes de auditoría en los plazos establecidos. 

d) Supervisar el Plan de acciones propuesto. 

 

80. Las solicitudes de acreditación de unidades y dispositivos docentes para la formación 
sanitaria especializada parten de: 

a) La Entidad titular del Centro, previos informes de la comisión de docencia y de la 
Consejería competente en materia sanitaria de la Comunidad Autónoma. 

b) La Consejería competente en materia sanitaria de la Comunidad Autónoma a la que 
pertenecen. 

c) La Propia Unidad o dispositivo que quiere ser acreditado. 

d) Ninguna es cierta. 
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81. Para solicitar la autorización de funcionamiento de un centro debe presentarse la 
siguiente documentación, original o copia junto a la solicitud: 

a) Documentos que acrediten la relación contractual existente con el personal que preste 
servicios en el centro o establecimiento.  

b) Documentos que acrediten el cumplimiento de la normativa sobre seguridad e incendios.  

c) Documento, firmado por el responsable de la actividad asistencial del centro, de la 
aceptación del cargo y nombre del sustituto, en su caso.  

d) Documentos que acrediten que el centro tiene instaladas las medidas del plan de 
emergencias y de evacuación.  

 

82. Las disposiciones del RD 1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las 
bases generales sobre autorización de centros, servicios y establecimientos sanitarios 
se aplican: 

a) A todos los centros, servicios y establecimientos públicos, de cualquier clase y naturaleza.  

b) A los servicios y unidades técnicas de protección radiológica. 

c) A todos los centros, servicios y establecimientos sanitarios, públicos y privados, de 
cualquier clase y naturaleza. 

d) Todas son ciertas. 

 

83. Para analizar los procesos de hospitalización (diagnóstico, comorbilidad, tipo de 
proceso de atención y tipo de proceso) con internamiento y sin internamiento de los 
hospitales públicos y privados se utiliza: 

a) Demanda Hospitalaria y Morbilidad Atendida.  

b) Encuesta de Morbilidad Hospitalaria.  

c) Estadística de Centros Sanitarios de Atención Especializada. 

d) Conjunto Mínimo Básico de Datos.  

 

84. Según la matriz REDER de evaluación de Resultados del Modelo EFQM, los atributos que 
se deben analizar para medir el rendimiento de una organización son: 

a) Tendencias, Objetivos, Comparaciones y Confianza. 

b) Ámbito y Relevancia.  

c) Tendencias, Objetivos y Comparaciones.  

d) Enfoque y despliegue. 
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85. Según la Estrategia de Atención al Paciente Crónico en Castilla y León, cuál debe ser la 
intervención que precisa un paciente con varias patologías crónicas que presentan una 
complejidad moderada: 

a) Atención y control del proceso clínico en el marco de la atención primaria, según protocolo 
siguiendo la metodología de gestión de procesos. 

b) Atención y control del proceso clínico según protocolo, mediante la gestión de procesos y 
casos y con la participación de los recursos sociales en cualquiera de sus ámbitos. 

c) Atención y control del proceso clínico por parte de atención primaria con apoyos puntuales 
del médico de atención especializada según protocolo, mediante la gestión de procesos y 
casos. 

d) Atención y control del proceso clínico por parte de atención primaria compartida con 
atención especializada (UCA) según protocolo, mediante la gestión de procesos y casos y 
con la participación de los recursos sociales en cualquiera de sus ámbitos. 

 

86. Un paciente ha sido diagnosticado de una estenosis mitral y es candidato a una 
intervención quirúrgica valvular. Su facultativo ha cursado la correspondiente solicitud 
de inclusión en lista de espera con la conformidad del paciente. ¿Cuántos días de espera 
se establecen como máximo para esta intervención programada?  

a) 180 días naturales. 

b) 30 días naturales. 

c) 180 días hábiles. 

d) 30 días hábiles. 

 

87. El Real Decreto 605/2003, de 23 de mayo, por el que se establecen medidas para el 
tratamiento homogéneo de la información sobre las listas de espera en el Sistema 
Nacional de Salud, establece una distribución por tramos de espera de los pacientes en 
espera de consultas externas y pruebas diagnósticas/terapéuticas que son: 

a) Hasta 30 días, 31-90 días, 91-180, >180 días. 

b) Hasta 30 días, 31-60 días, 61-90 días, >90 días. 

c) Hasta 30 días, 31-60 días, >60 días. 

d) Ninguna es cierta. 

 

88. El Pacto de Toledo, con el apoyo de todas las fuerzas políticas y sociales, que tuvo como 
consecuencia el establecimiento de una hoja de ruta para asegurar la estabilidad 
financiera y las prestaciones futuras de la Seguridad Social, se firmó en el año:  

a) 1983  

b) 1993 

c) 1995 

d) 1997 
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89. El derecho al reconocimiento de las prestaciones económicas de la Seguridad Social 
prescribirá: 

a) Al año contado desde el día siguiente a aquel en que tenga lugar el hecho causante. 

b) A los cinco años contados desde el día siguiente a aquel en que tenga lugar el hecho 
causante de la prestación. 

c) A los diez años contados desde el día siguiente a aquel en que tenga lugar el hecho 
causante de la prestación. 

d) No prescriben mientras se mantenga la cotización. 

 

90. Son Entidades Gestoras de la Seguridad Social, todas las siguientes excepto: 

a) El Instituto Nacional de Servicios Sociosanitarios.  

b) El Instituto Nacional de Gestión Sanitaria.  

c) El Instituto Nacional de la Seguridad Social. 

d) El Instituto de Mayores y Servicios Sociales. 

 

91. Con respecto a las normas comunes de las Entidades Gestoras de la Seguridad Social, 
señale la afirmación correcta: 

a) Gozan de reserva de nombre. 

b) Tienen franquicia postal y telegráfica. 

c) Gozarán de exenciones tributarias. 

d) Todas las anteriores son correctas. 

 

92. Con respecto, a las normas de afiliación, altas y bajas en Seguridad Social, señale la 
respuesta falsa: 

a) La afiliación es obligatoria y única para cada régimen de Seguridad Social. 

b) El alta en Seguridad Social podrá ser instada de oficio por la Administración de la 
Seguridad Social. 

c) El alta en Seguridad Social puede instarse a petición del interesado. 

d) La afiliación a la Seguridad social podrá ser instada a petición del interesado. 

 

93. Indique a qué entidades atribuye el Texto refundido de la Ley General de la Seguridad 
Social, la colaboración en la gestión del sistema de Seguridad Social: 

a) Mutuas colaboradoras.  

b) Empresas, bajo el régimen de empresas colaboradoras. 

c) Asociaciones, fundaciones y entidades públicas y privadas previa su inscripción en un 
registro público. 

d) Todas las anteriores son correctas. 
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94. Señale la respuesta correcta respecto a las Mutuas colaboradoras con la Seguridad 
Social: 

a) Están constituidas por asociaciones de trabajadores. 

b) Tienen actuación solo en la Comunidad Autónoma autorizada. 

c) Su autorización es competencia del Instituto Nacional de la Seguridad Social. 

d) Han de estar constituidas, como mínimo por 50 empresarios y 30.000 trabajadores. 

 

95. La acción protectora del sistema de la Seguridad Social comprenderá, entre otras: 

a) La asistencia sanitaria en los casos de maternidad, de enfermedad común o profesional y 
de accidente, sea o no de trabajo. 

b) La recuperación profesional, cuya procedencia se aprecie en cualquiera de los casos que 
se mencionan en la letra anterior. 

c) a y b son ciertas. 

d) a y b son falsas. 

 

96. A efectos del reconocimiento del derecho a una pensión, señale la respuesta correcta: 

a) Las cotizaciones correspondientes al mes del hecho causante de la pensión y a los dos 
meses previos a aquel, cuyo ingreso aún no conste como tal en los sistemas de 
información de la Seguridad Social, se presumirán ingresadas sin necesidad de que el 
interesado lo tenga que acreditar documentalmente. 

b) Las cotizaciones correspondientes al mes del hecho causante de la pensión y a los dos 
meses previos a aquel, cuyo ingreso aún no conste como tal en los sistemas de 
información de la Seguridad Social, se presumirán ingresadas y el interesado tendrá que 
acreditarlo documentalmente. 

c) La entidad gestora revisará, con periodicidad bianual, todas las pensiones reconocidas 
durante el ejercicio inmediato anterior bajo la presunción de situación de estar al corriente 
para verificar el ingreso puntual y efectivo de esas cotizaciones. 

d) De no haberse producido el ingreso puntual y efectivo de esas cotizaciones se procederá 
inmediatamente al requerimiento de las mismas. 

 

97. Los medios para la prestación de asistencia sanitaria del Régimen Especial de la 
Seguridad Social del personal al servicio de la Administración General del Estado se 
prestarán: 

a) A través de conciertos con otras entidades públicas. 

b) Con medios propios. 

c) Mediante concierto con el Servicio Público de Salud. 

d) Todas son ciertas. 

 

98. Las prestaciones a que tienen derecho los mutualistas o sus beneficiarios, integrados en 
el Reglamento del Mutualismo Judicial (MUJEJU), cuando se encuentren en los 
supuestos de hecho legalmente establecidos, son las siguientes: 

a) Prestaciones sociales y asistencia social. 

b) Prestaciones familiares por hijo a cargo con discapacidad. 

c) a y b son correctas. 

d) a y b son falsas. 
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99. Señale la respuesta correcta sobre los accidentes de trabajo en el régimen de 
autónomos:  

a) Tiene cubiertas las contingencias por accidente de trabajo in itinere siempre.  

b) Tiene cubiertas las contingencias por accidente de trabajo in itinere excepto cuando el 
lugar donde realiza su actividad profesional coincida con su domicilio a efectos fiscales.  

c) No tiene cubiertas las contingencias derivadas de accidente de trabajo in itinere.  

d) Es el ocurrido como consecuencia directa e inmediata del trabajo que realiza por cuenta 
ajena.  

 

100. Se considera accidente de trabajo: 

a) El que sufra el trabajador como consecuencia del desempeño de cualquier tarea que 
realice en cumplimiento de las órdenes del empresario.  

b) El que sufra el trabajador en su domicilio como mínimo 45 minutos antes de acudir a su 
puesto de trabajo. 

c) El que sufra el trabajador en su lugar de trabajo aun siendo por imprudencia temeraria del 
trabajador accidentado.  

d) a y c son correctas. 

 

101. Los profesionales de la salud implicados en el Plan de Actuaciones Sanitarias en 
personas con exposición laboral a amianto en Castilla y León son:  

a) El farmacéutico. 

b) Equipos de Atención Primaria y Servicios de Atención Especializada (Neumología y 
Radiología) y los Servicios de Prevención.  

c) El médico de la empresa en la que prestó servicios un extrabajador.  

d) Todos los anteriores. 

 

102. Cuál de los siguientes no es un requisito para que una enfermedad sea considerada 
Profesional:  

a) Contraída a consecuencia del trabajo. 

b) Que el empresario lo reconozca como enfermedad profesional. 

c) Que esté incluida en la lista de enfermedades profesionales. 

d) Que la patología proceda de la acción de elementos o sustancias que en el cuadro 
reglamentario se indiquen para cada enfermedad profesional. 

 

103. Señale, respecto a la prestación de Incapacidad Temporal (IT) de las siguientes 
afirmaciones, cuál es la correcta: 

a) Durante el proceso de Incapacidad Temporal, la falta de asistencia injustificada a un 
reconocimiento de la mutua, puede producir la extinción de la prestación económica. 

b) La Incapacidad Temporal es la situación en la que se encuentra el trabajador limitado para 
ejercer su trabajo por un tiempo ilimitado.  

c) Cualquier persona puede ser beneficiaria del subsidio por Incapacidad Temporal, siempre 
que exista enfermedad.  

d) La Incapacidad Temporal tiene una duración máxima de 180 días. 
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104. Señale la respuesta incorrecta respecto a la prestación de Incapacidad Temporal (IT): 

a) Agotado el plazo de duración de Incapacidad Temporal (IT) de 365 días, es competencia 
del INSS el seguimiento de los procesos de IT.  

b) A partir de los 365 días en IT, el paciente dejará de percibir la prestación económica 
correspondiente hasta la resolución definitiva del INSS.  

c) A partir de los 365 días en IT, el Médico de Atención Primaria dejará de emitir partes de 
confirmación.  

d) El derecho a la prestación por IT, podrá ser denegado, anulado o suspendido por 
actuación fraudulenta del beneficiario para obtener o conservar el subsidio.  

 

105. El tiempo óptimo de Incapacidad Temporal según la última edición del Manual de 
tiempos óptimos para Incapacidad Temporal del INSS, se define como:  

a) El tiempo máximo de Incapacidad Temporal para cada grupo diagnóstico. 

b) El tiempo estándar de Incapacidad Temporal para cada grupo diagnóstico. 

c) El tiempo estándar de Incapacidad Temporal ajustado por edad, ocupación y comorbilidad. 

d) El tiempo estándar de Incapacidad Temporal ajustado por edad, sexo, ocupación y 
comorbilidad. 

 

106. Durante un proceso de Incapacidad Temporal por contingencias comunes, la 
Inspección médica del Servicio Público de Salud:  

a) Expedirá un informe médico de control trimestralmente. 

b) Emitirá el alta por mejoría a los 365 días.  

c) Expedirá un informe médico de control a la empresa del paciente trimestralmente.  

d) a y b son ciertas.   

 

107. La Comisión Provincial para el seguimiento del Convenio entre el INSS y la Comunidad 
Autónoma de Castilla y León para el control de la Incapacidad Temporal durante el 
período 2017 a 2020, estará compuesta por:  

a) Tres representantes de la Dirección Provincial del INSS, tres representantes de la 
Comunidad Autónoma designados por la Gerencia Regional de Salud de Castilla y León, 
tres representantes de las mutuas colaboradoras de la Seguridad Social.  

b) Tres representantes de la Dirección Provincial del INSS, tres representantes de la 
Comunidad Autónoma designados por la Gerencia Regional de Salud de Castilla y León y, 
un representante de las mutuas colaboradoras de la Seguridad Social.  

c) Dos representantes de la Dirección Provincial del INSS, dos representantes de la 
Comunidad Autónoma designados por la Gerencia Regional de Salud de Castilla y León, 
un representante de las mutuas colaboradoras de la Seguridad Social.  

d) El número de representantes de cada entidad que estime el Director del INSS en cada 
convocatoria.  

 

108. El procedimiento de Determinación de Contingencia lo podrá iniciar: 

a) El paciente.  

b) El INSS.  

c) La Mutua colaboradora. 

d) Todas las anteriores son ciertas.  
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109. Señale la afirmación incorrecta:  

a) El baremo de Lesiones permanentes no invalidantes (LPNI) se publica en el BOE 
periódicamente.  

b) Con una concesión de LPNI el paciente recibe una pensión mensual del 20% de su base 
de cotización. 

c) Una lesión permanente no invalidante es cualquier lesión, mutilación o deformidad 
permanente causada por un accidente de trabajo o una enfermedad profesional que 
implica la disminución de la integridad física del trabajador.  

d) La concesión de LPNI es compatible con el trabajo e incluso en la misma empresa. 

 

110. La prestación económica por la concesión de Incapacidad Permanente Total 
cualificada para la profesión habitual en un paciente de 58 años será de:  

a) 55 % de la base de cotización.  

b) 70 % de la base de cotización. 

c) 100% de la base de cotización. 

d) 75% de la base de cotización.  

 

111. Cuál de los siguientes profesionales no formará parte del Equipo de Valoración de 
Incapacidades:  

a) Inspector de Trabajo y Seguridad Social.  

b) Facultativo médico perteneciente a las Mutuas de accidentes de trabajo.  

c) Facultativo médico perteneciente al personal del INSS.  

d) Médico Inspector.  

 

112. En qué situaciones es necesario el informe de maternidad expedido por el facultativo 
del Servicio Público de Salud que atienda a la mujer trabajadora: 

a) Cuando la trabajadora inicie el descanso con anterioridad a la fecha probable del parto. 

b) En ningún caso es necesario el informe de maternidad. 

c) En toda prestación por maternidad es necesario el informe de maternidad.  

d) Cuando el hijo fallezca en el seno materno antes del primer mes de gestación. 

 

113. Según el Real Decreto 1148/2011, de 29 de julio, para la aplicación y desarrollo, en el 
sistema de la Seguridad Social, de la prestación económica por cuidado de menores 
afectados por cáncer u otra enfermedad grave, indique quién no se encuentra en 
situación jurídicamente protegida a efectos de la prestación económica (considerando 
que en todos los casos existen parejas trabajadoras): 

a) Un progenitor, trabajador en el Régimen General, que ha reducido su jornada laboral para 
el cuidado de un menor a su cargo afecto de un gran prematuro nacido antes de las 32 
semanas de gestación. 

b) Un adoptante, empleado de hogar, que ha reducido su jornada laboral, de conformidad 
con este Real Decreto, para el cuidado de un menor adoptado que precisa un trasplante 
cardíaco. 

c) Una persona que no realiza trabajo remunerado y se dedica al cuidado de un hermano 
afecto de parálisis cerebral infantil de la que es tutor. 

d) Una persona trabajadora por cuenta propia que ha acogido permanentemente a un menor 
y ha reducido su jornada laboral para su cuidado al estar afecto de una sarcoidosis. 
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114. Señale cuál no es un acto en la fase de instrucción del procedimiento para el 
reconocimiento del grado de discapacidad: 

a) Citación para el reconocimiento. 

b) Reconocimiento. 

c) Emisión del dictamen técnico-facultativo. 

d) Notificación de la resolución. 

 

115. Una persona afecta de esclerosis lateral amiotrófica que tiene necesidad de apoyo 
intermitente o limitado para su autonomía personal, en qué grado de dependencia se 
encuentra: 

a) Grado I. 

b) Grado II. 

c) Grado III. 

d) No se clasifica como grado de dependencia.  

 

116. La Ley Orgánica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y 
hombres, establece en el artículo 44 un nuevo derecho de conciliación de la vida 
personal, familiar y laboral para contribuir a un reparto más equilibrado de las 
responsabilidades familiares, indique cuál es: 

a) La prestación por maternidad. 

b) El permiso por maternidad. 

c) El permiso por paternidad. 

d) La licencia durante el periodo de lactancia natural. 

 

117. Señale la respuesta verdadera respecto de la red de vigilancia epidemiológica de 
Castilla y León: 

a) Está constituida por 6 sistemas básicos y 4 sistemas específicos. 

b) El sistema centinela de vigilancia de la gripe es un sistema específico. 

c) El registro del programa de Prevención y Control de Tuberculosis es un sistema básico. 

d) El sistema de enfermedades de declaración obligatoria es un sistema específico. 

 

118. El tipo de transporte sanitario acondicionado para permitir asistencia técnico-sanitaria 
en ruta es: 

a) Ambulancia de soporte vital básico (ASVB). 

b) Ambulancia de soporte vital avanzado (ASVA). 

c) Ambulancias convencionales 

d) Son ciertas a y b. 

 

119. Un paciente puede presentar una queja o reclamación ante el propio centro sanitario: 

a) Para solicitar una indemnización económica por el daño recibido. 

b) Para manifestar quejas sobre defectos en el funcionamiento, estructura, trato, etc. 

c) Como reclamación previa a la vía judicial. 

d) Son correctas las respuestas a y b. 
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120. En el caso de la declaración de Invalidez Permanente con reserva de puesto de trabajo, 
la reserva del mismo será de:  

a) Un año a contar desde la fecha de la resolución.  

b) Dos años a contar desde la fecha de la resolución.  

c) Tres años a contar desde la fecha de la resolución.  

d) La empresa no tiene la obligación de reservar el puesto de trabajo con dicha resolución.  

 

121. De acuerdo con el artículo 15 de la Ley 7/2005, de 24 de mayo, de la Función Pública de 
Castilla y León, el personal interino cesará automáticamente en el desempeño del puesto 
de trabajo, sin derecho a indemnización alguna: Señale la INCORRECTA: 

 

a) Cuando el puesto de trabajo sea provisto por funcionarios por cualquiera de las 
modalidades legalmente previstas. 

b) Cuando se incorpore el funcionario titular sustituido. 

c) Cuando desaparezcan las razones de urgente necesidad que motivaron la cobertura 
interina.  

d) Cuando transcurra el plazo máximo de tres años desde la toma de posesión. 

 

122. Según el artículo 98 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre por el que se 
aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público, señale la 
INCORRECTA: 

 

a) No podrá imponerse sanción por la comisión de faltas graves y muy graves sino mediante 
el procedimiento previamente establecido. 

b) La imposición de sanciones por faltas leves se llevará a cabo por procedimiento sumario 
con audiencia del interesado. 

c) El procedimiento disciplinario que se establezca en el desarrollo de este Estatuto se 
estructurará atendiendo a los principios de eficacia, celeridad y economía procesal, con 
pleno respeto a los derechos y garantías de defensa del presunto responsable. 

d) En el procedimiento no será imprescindible la separación entre la fase instructora y la 
sancionadora, pudiéndose encomendar al mismo órgano.  

 

123. Según el Decreto 42/2016, de 10 de noviembre, por el que se establece la organización 
y funcionamiento de la Gerencia Regional de Salud, corresponde a las Gerencias de 
Asistencia Sanitaria asumir las funciones: 

a) Del Gerente de Atención Primaria y Gerente de Atención Especializada. 

b) Del Gerente de Salud de Área y Gerente de atención especializada. 

c) Del Gerente de Atención Especializada, gerente de Atención Primaria y Gerente de 
Emergencias. 

d) Del Gerente de Salud de Área, Gerente de Atención Primaria y Gerente de Atención 
Especializada. 
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124. Marque la respuesta falsa respecto al sistema de formación de especialistas en 
ciencias de la salud: 

a) La formación debe realizarse por el sistema de residencia en centros acreditados. 

b) Los centros donde se desarrolle la formación deben estar acreditados por el Ministerio de 
Sanidad, Consumo y Bienestar Social. 

c) La formación mediante residencia es compatible con otra actividad profesional. 

d) El Gobierno es el responsable de regular la relación laboral especial de residencia. 

 

125. Las anotaciones de sanciones disciplinarias firmes impuestas al personal estatutario 
se cancelarán de oficio conforme a los siguientes periodos: 

a) Seis meses desde la anotación en sanciones impuestas por faltas leves. 

b) Seis meses desde el cumplimiento de las sanciones impuestas por faltas graves. 

c) Dos años desde la anotación en sanciones impuestas por faltas graves. 

d) Cuatro años desde el cumplimiento de las sanciones impuestas por faltas muy graves. 

 

126. Cada Capítulo de la Clasificación Estadística Internacional de Enfermedades Décima 
Revisión (CIE 10) se subdivide, a su vez, en:  

a) Categorías. 

b) Subtipos. 

c) Códigos terapéuticos. 

d) Síndromes. 

 

127. Según lo establecido en la Ley 8/2010, de 30 de agosto, de Ordenación del Sistema de 
Salud de Castilla y León, el centro de salud podrá situarse fuera del ámbito territorial de 
la Zona Básica de Salud: 

a) En ningún caso.  

b) Con carácter habitual.  

c) Con carácter excepcional.  

d) Con carácter provisional. 

 

128. El Real Decreto 81/2014, de 7 de febrero, por el que se establecen normas para 
garantizar la asistencia sanitaria transfronteriza, incluye en su ámbito de aplicación: 

a) Los servicios en el ámbito de los cuidados de larga duración. 

b) La asignación de órganos y el acceso a éstos con fines de trasplante. 

c) Los programas de vacunación pública contra las enfermedades infecciosas, que tengan 
por finalidad exclusiva la protección de la salud de la población en el territorio español. 

d) La asistencia sanitaria prestada o recetada en un Estado miembro distinto del Estado 
miembro de afiliación prestados por un profesional sanitario a pacientes para evaluar, 
mantener o restablecer su estado de salud. 
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129. Durante un proceso de Incapacidad Temporal por contingencias comunes, si la mutua 
emite una propuesta de alta, la Inspección Médica del Servicio Público de Salud (SPS):  

a) Emitirá el alta médica por propuesta de la mutua.  

b) Remitirá la propuesta de alta al médico del SPS en un plazo de 5 días.  

c) Remitirá inmediatamente la propuesta de alta al médico del SPS.  

d) Comunicará al trabajador afectado, para su conocimiento, que se ha enviado la propuesta 
de alta.  

 

130. Según el Real Decreto 295/2009, de 6 de marzo, por el que se regulan las prestaciones 
económicas del sistema de Seguridad Social por maternidad, paternidad, riesgo durante 
el embarazo y riesgo durante la lactancia natural, no se encuentra en una situación 
protegida por riesgo durante el embarazo: 

a) Una enfermera expuesta a radiaciones ionizantes a la que se ofrece un puesto de 
enfermera en una consulta de medicina interna. 

b) Una trabajadora autónoma en cuyo ambiente de trabajo existen sustancias nocivas para el 
desarrollo del feto. 

c) Una trabajadora autónoma para la que el desempeño de su actividad laboral habitual 
influya negativamente en su salud. 

d) Una funcionaria con un trabajo nocturno que afecta a su salud durante el embarazo, y para 
el que no existe un cambio de puesto técnicamente posible.  

 

131. Conforme establece el artículo 21 de la Ley Orgánica 14/2007, de 30 de noviembre, de 
reforma del Estatuto de Autonomía de Castilla y León, el mandato de los Procuradores 
termina: 

a) Cinco años después de su elección o el día de la disolución de la Cámara. 

b) Cuatro años después de su nombramiento y el día de la disolución de la Cámara. 

c) Cuatro años después de su elección o el día de la disolución de la Cámara. 

d) Cinco años después de su nombramiento y el día de la disolución de la Cámara. 

 

132. ¿Cuál de las siguientes funciones corresponde al Servicio de Inspección y Evaluación 
de Centros, de la Dirección General de Innovación y Resultados en Salud? 

a) El control de los mecanismos de gestión de la cita para los pacientes derivados a Atención 
Especializada. 

b) La realización de informes para la autorización de la asistencia sanitaria no urgente en 
otros países de la Unión Europea. 

c) La valoración, reconocimiento y control de las derivaciones a centros concertados. 

d) La organización, gestión, desarrollo, control, coordinación y evaluación de los centros y 
servicios de hemoterapia y hemodonación. 

 

 


