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detecta alguna anomalia, pida otro Cuaderno de Examen a la Mesa. Realice esta operacion
al principio, pues si tiene que cambiar el cuaderno de examen posteriormente, se le facilitara
una version "0", que no coincide con su versidn personal en la colocacién de preguntas y no
dispondra de tiempo adicional.

2. Compruebe que el nimero de versidon de examen que figura en su “Hoja de Respuestas”,
coincide con el numero de version que figura en el cuestionario. Compruebe también el resto
de sus datos identificativos.

3. La “Hoja de Respuestas” estd nominalizada. Se compone de dos ejemplares en papel
autocopiativo que deben colocarse correctamente para permitir la impresion de las
contestaciones en todos ellos. Recuerde que debe firmar esta Hoja.

4. Compruebe que la respuesta que va a sefalar en la “Hoja de Respuestas” corresponde al
numero de pregunta del cuestionario. Sélo se valoran las respuestas marcadas en la “Hoja de
Respuestas”, siempre que se tengan en cuenta las instrucciones contenidas en la misma.

5. Si inutiliza su “Hoja de Respuestas” pida un nuevo juego de repuesto a la Mesa de Examen
y no olvide consignar sus datos personales.

6. Recuerde que el tiempo de realizacidbn de este ejercicio es de cuatro horas y treinta
minutos improrrogables y que estan prohibidos el uso de calculadoras y la utilizacién de
teléfonos moviles, o de cualquier otro dispositivo con capacidad de almacenamiento de
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,Cuadl de las siguientes hormonas llega a la
hipéfisis a través de los vasos porta hipotialamo-

hipofisarios?:

1. Hormona estimulante del foliculo (FSH).
2. Hormona de crecimiento (GH).

3. Hormona adrenocorticotropa (ACTH).

4. Hormona liberadora de tirotropina (TRH).

El reflejo inhibidor de la inspiracion de Hering-
Breuer se estimula ante:

=

Aumento de la frecuencia cardiaca.
Aumento del volumen pulmonar.
Disminucion de la frecuencia respiratoria.
Disminucién del volumen corriente.

Las microvellosidades:

1. Son anexos cutaneos de queratina.
2. Contienen filamentos de actina.
3. Intervienen en la transicion epitelio-
mesénquima.
4. Intervienen en el movimiento ameboideo.
En relacion a los receptores acoplados a protei-
na G:
1. Son transportadores i6nicos.
2. Pueden activar el aumento de AMPc en el
citosol.
3. Dependen de ATP para su activacion.
4. Una de las subunidades de la proteina G es

una adenilato ciclasa.

El epitelio de la nasofaringe es:

el

Poliestratificado con células caliciformes.
Plano y ciliado.

Pseudoestratificado con queratina.
Pseudoestratificado y ciliado.

,Por medio de qué mecanismo se acidifica el
lumen de los lisosomas y de las vacuolas?:

b S

Por medio de difusion facilitada de iones.
Por medio de una bomba de protones.
Por la bomba Na'/K*.

Por la bomba de Ca?*.

El radioinmunoanalisis (RIA) aplicado a la
determinaciéon hormonal:

Utiliza marcadores fluorescentes para medir
las concentraciones de las hormonas.

Necesita anticuerpos que unan la hormona a
medir.

Determina cantidades de hormona siempre
que sean superiores a 1 microgramo/decilitro.
No es cuantitativo.

8.
1.
2.
3.
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9.

1.
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Ver.:

El tamaiio de los potenciales electrotonicos:

Aumenta exponencialmente con la distancia
al punto de generacion.

Disminuye exponencialmente con la distancia
al punto de generacion.

Cambia de forma lineal con la distancia al
punto de generacion.

No se modifica con la distancia al punto de
generacion.

.Qué es un teratoma?:

El tumor mas frecuente en los recién nacidos.
Un tumor producido por la alteracion de la
gastrulacion.

Un tumor derivado exclusivamente del epi-
blasto.

Un tumor derivado del tejido placentario.

10.  El hierro liberado de los hematies destruidos o
viejos es transportado por:

=

Apoferritina.
Hemosiderina.
Ferritina.
Transferrina.

11.  Los capilares sanguineos estan compuestos por:

wh =

Una capa de células mesenquimales.

Varias capas de células endoteliales.

Una capa de células endoteliales y otra de
células musculares lisas.

Una capa de células endoteliales y una lamina
basal.

12.  En el ser humano ;cudl de las siguientes estruc-
turas deriva del metencéfalo?:

el S

El bulbo raquideo.
El talamo.

La hipofisis.

El cerebelo.

13.  En el ciclo menstrual, el pico de hormona lutei-
nizante (LH) promueve la:

el

Menstruacion.

Proliferacion endometrial.
Ovulacion.

Atresia de foliculos primordiales.

14.  El flujo sanguineo renal:

1.

Es inversamente proporcional a la presion
hidrostatica en la arteria renal.

Es independiente de la presion arterial.

Es muy inferior en la vasa recta en compara-
cion con la corteza renal.

Aumenta tras estimulacion simpatica.



15.

16.

17.
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21.

En relacion con el Asa de Henle de las nefronas: 22.

1. Larama ascendente gruesa es permeable para
el NaCl, la urea y el agua.

2. Larama ascendente fina es permeable para el
NaCl y la urea, pero no para el agua.

3. Larama ascendente fina es impermeable para
el NaCl, la urea, y el agua.

4. Los procesos de transporte en el Asa de Henle
no estan relacionados con los del tubulo co-
lector de la nefrona.

La inhibina:

23.
1. Es un esteroide ovarico.
2. Estimula la secrecion de FSH.
3. Se secreta por las células de Leydig.
4. Se secreta por las células de la granulosa.
La sustancia tensoactiva pulmonar es produci-
da por:
24,
1. Células epiteliales del bronquiolo.
2. C¢élulas alveolares (o neumocitos) tipo II.
3. Macrofagos alveolares.
4. Linfocitos.
,Qué nervio transporta la informacion proce-
dente de los barorreceptores del seno carotideo
al tronco del encéfalo?:
25.
1. Vago.
2. Glosofaringeo.
3. Hipogloso.
4. Frénico.
,Cual de los siguientes drganos esta revestido
por un epitelio cilindrico simple?:
1. El intestino. 26.
2. El esoéfago.
3. Lavejiga urinaria.
4. Los alveolos pulmonares.
Las hormonas tiroideas:
1. Disminuyen el gasto cardiaco. 27.
2. Disminuyen la lipolisis.
3. Aumentan la sintesis de nuevas proteinas.
4. Inducen el aumento de peso corporal.
Las estructuras denominadas conexones son
propias de:
1. Las uniones ocluyentes o uniones estrechas 28.

(zonula occludens).

2. Las uniones adherentes tipo cinturones de
adhesion (zonula adherens).

3. Las uniones de hendidura o nexos.

4. Los contactos o adhesiones focales.

Ver.: 1

En relacion con la permeabilidad al agua en el
tiubulo colector de las nefronas, es FALSO que:

1. Es proporcional a la concentracion plasmatica
de hormona antidiurética (ADH).

2. Es proporcional a la permeabilidad al agua en
el asa de Henle.

3. Es controlada por la insercion regulada de
acuaporina 2 (AQP2) en la membrana apical
de las células tubulares.

4. Permite controlar la concentracion/dilucion
de la orina excretada.

. Qué via de coagulacion comienza con el factor
de contacto o factor XII?:

1. Via intrinseca.
2. Via extrinseca.
3. Via comun.
4. Fibrinolisis.

.Cuantas moléculas de oxigeno pueden ser
transportados por cada molécula de hemoglo-
bina?:

el
el

6.

En el humano, ;qué capas conforman el disco
embrionario en la segunda semana de desarro-
llo?:

1. Ectodermo, mesodermo y endodermo.
2. Epiblasto e hipoblasto.

3. Ectodermo y endodermo.

4. Epiblasto.

Las chaperonas moleculares intervienen en:

El plegamiento de proteinas.

La fusion de vesiculas sinapticas.

El bloqueo de filamentos de actina.
La organizacion de los centromeros.

el NS

Durante la primera fase de despolarizacion del
potencial de accion cardiaco ventricular:

Se abren los canales de Na*.
Se abren los canales de Ca?".
Se abren los canales de CI-.
Se abren los canales de K™.

el

Los cuerpos carotideo y adrtico son quimiorre-
ceptores periféricos que responden a los cam-
bios de:

Po,, Pco,y pH.

Presion arterial y frecuencia respiratoria.
Solo a los cambios de Pco,.

Solo a los cambios de Po,.

=



29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

En el sistema nervioso central, la mielina que
recubre los axones es proporcionada por:

1. Las células de Schwann.
2. Los astrocitos.

3. La microglia.

4. Los oligodendrocitos.

En el ser humano ;dénde tiene lugar la fecun-
dacién normalmente?:

En la ampolla de la trompa uterina.
En el istmo de la trompa uterina.
En el utero.

En el cérvix.

el S

Con respecto a la saliva:

1. Las concentraciones ionicas se mantienen
constantes independientemente del flujo de
secrecion.

2. Los acinos producen una secrecion primaria
cuya composicion idnica es parecida a la del
liquido extracelular.

3. En condiciones, tanto de reposo como de
maxima salivacion, sodio y cloro estan en
concentraciones mayores que las plasmaticas.

4. Las concentraciones de potasio y bicarbonato
son siempre menores a las plasmaticas.

La succion mamaria inhibe:

La secrecion adenohipofisaria de prolactina.
La secrecion neurohipofisaria de oxitocina.
La secrecion hipotaldmica de dopamina.

La galactopoyesis.

el S

El movimiento de liquido desde los capilares
hacia el intersticio se denomina:

1. Filtracion.

2. Absorcion.

3. Presion coloidosmoética.
4. Difusion.

La dihidrotestosterona es:

1. La precursora de la testosterona.

2. Hidrosoluble.

3. Mas potente que la testosterona.

4. Un catabolito inactivo de la testosterona.

. Cual es la osmolaridad (mOsm/L) de una solu-
cién que contiene NaCl 150 milimolar y KCl
100 milimolar?:

1. 250.
2. 300.
3. 500.
4. 600.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

Ver.:
En la regulacion de la ingesta:

El neuropéptido Y estimula el apetito.

La ghrelina es una anorexina.

La leptina es una orexina.

Las neuronas del hipotdlamo ventromedial
actiian como centro del hambre.

el s

Se denomina volumen residual a:

1. El volumen de aire que queda en los pulmo-
nes después de una espiracion forzada.

2. El volumen adicional de aire que se puede
inspirar mediante una inspiracion forzada.

3. El volumen adicional de aire que se puede
espirar mediante una espiracion forzada.

4. El volumen de reserva inspiratoria mas el
volumen de reserva espiratoria.

Una funcion de los astrocitos es:

Actuar como trasmisor.

Dar soporte estructural y metabdlico a la neu-
rona.

3. Formar sinapsis.

4. Contener enzimas para degradar la neurona
en caso de fallo funcional.

N =

. Cual de las siguientes fases del ciclo cardiaco
se inicia después del cierre de las valvulas semi-
lunares?:

Contraccion ventricular isovolumétrica.
Relajacion ventricular isovolumétrica.
Llenado auricular.

Vaciado ventricular.

B =

En el ovario, el foliculo de Graaf dispone de una
membrana basal que separa:

La granulosa de la teca interna.

La teca interna y la externa.

El ovocito de las células de la granulosa.
El cumulus ooforus del antro folicular.

el S

En el ser humano ;cuél de las siguientes estruc-
turas deriva del ectodermo?:

1. Pancreas.

2. Glandulas mamarias.
3. Rindn.

4. Corazon.

Los acamulos de nédulos linfoides del ileon se
denominan:

1. Glandulas de Brunner.
2. Placas de Peyer.

3. Células de Paneth.

4. Criptas de Lieberkiihn.



43.

44.

45.

46.

47.

48.

49.

La proteina del retinoblastoma (Rb):

Activa la transicién de G2 a M.

Es una proteina supresora de tumores.
Inactiva la cinasa dependiente de la ciclina D.
Bloquea p53, favoreciendo la progresion del
ciclo celular.

el s

La formula de la hemoglobina fetal es:

1. oofa
2. €.
3. oy
4. apoya

El endocardio se compone de:

1. Un epitelio simple escamoso y una capa de
tejido conectivo.

2. Un epitelio simple cilindrico y una capa de
células musculares lisas.

3. Un epitelio simple cilindrico ciliado y una
capa de células musculares estriadas.

4. Una capa de células endoteliales que descansa
directamente sobre el miocardio.

En relacion con el manejo renal del potasio:

1. La mayor parte del potasio filtrado en el glo-
mérulo se reabsorbe en el tubulo proximal de
la nefrona.

2. Laregulacion de la secrecion de potasio tiene
lugar en el tibulo proximal de la nefrona.

3. Laregulacion de la secrecion de potasio ocu-
rre, por cotransporte con sodio, en la porcion
gruesa ascendente del Asa de Henle.

4. La concentracion de potasio plasmatico es
regulada por el factor natriurético.

Los cordones de Billroth son propios de:

1. Higado.

2. Bazo.

3. Testiculo.

4. Glandula adrenal.

El reflejo flexor:

1. Conlleva inhibicidn reciproca de los extenso-
res homolaterales.

2. Es un reflejo monosinaptico.

3. Se produce en respuesta al estiramiento del
musculo.

4. Es desencadenado por el 6rgano tendinoso de
Golgi.

El flujo coronario durante la sistole:

Es MAYOR en el endocardio.

Es MAYOR en las venas de Tebesio.
Es MAYOR en el epicardio.

Es MENOR en el endocardio.

=

50.

51.

52.
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5S.

Ver.:
.Cual de las siguientes células suele tener mas
de un nicleo celular?:

1. Células de la capa germinal del epitelio de la
piel.

2. Células musculares lisas.

3. Osteoclastos.

4. Pericitos.

,Cémo transmiten la sefial los receptores de
membrana acoplados a proteinas G?:

1. El ligando se une al receptor de siete domi-
nios transmembrana que estd asociado a una
proteina G heterotrimérica.

2. Sus ligandos, de naturaleza hidrofobica, atra-
viesan directamente la membrana activando a
una pequefia GTPasa intracelular.

3. El ligando extracelular se une al receptor con
actividad tirosina cinasa que estd asociado a
una proteina G.

4. El propio receptor, tras su unioén a ligando,
hidroliza GTP y transmite la sefal al siguiente
efector.

- Qué molécula es la precursora de la sintesis de
cortisol en la corteza suprarrenal?:

1. Aldosterona.

2. Testosterona.
3. Colesterol.

4. Corticosterona.

El transportador PepT1 dependiente de H* de
los enterocitos transporta:

Proteinas no digeridas.
Oligopéptidos y algunos antibidticos.
Aminodacidos libres.

Polipéptidos.

=

Los sistemas sensoriales codifican la intensidad
de un estimulo en funcion de:

La amplitud de los potenciales de accion.
La frecuencia de los potenciales de accion.
El grado de adaptacion del receptor.

La duracion de los potenciales de accion.

el S

Las células que rodean a las neuronas de los
ganglios nerviosos se denominan:

1. Células de Schwann.
2. Oligodendrocitos.

3. C¢élulas satélite.

4. Astrocitos.



56.

57.

58.

59.

60.

61.

. Cual de las siguientes funciones NO es propia
de las mitocondrias?:

1. Biosintesis de aminoacidos.
2. Fosforilacion oxidativa y sintesis de ATP.
3. Homeostasis de especies reactivas de oxigeno

(ROS).

4. Modificaciones postraduccionales de protei-
nas de la via secretora (glucosilaciones y
puentes disulfuro).

Los denominados “grupos iségenos o isogéni-
cos” son propios:

Del tejido conjuntivo fibrilar denso.
Del tejido cartilaginoso.

Del tejido 6seo.

Del tejido adiposo pardo.

el

La onda alcalina postpandrial o “marea/oleada
alcalina” se produce por:

1. La reabsorcion de bicarbonato durante la se-
crecion de acido clorhidrico.

2. La inhibicion de la anhidrasa carbonica en las
células parietales u oxinticas.

3. La produccion de pepsina en las células prin-
cipales o peptidicas.

4. La accion de inhibidores de la bomba de pro-
tones, como el omeprazol, en las células pa-
rietales u oxinticas.

Sobre el mecanismo de la secrecion de insulina
en las células beta del pancreas:

El aumento de AMPc abre un canal de Ca?".
El aumento de ATP cierra un canal de K*.
El aumento de AMPc abre un canal de K*.
El aumento de ATP cierra un canal de Na*.

el S

Sobre la secrecién pancreatica, puede afirmarse
que:

1. La secretina estimula en los acinos pancreati-
cos la secrecion enzimatica.

2. La colecistoquinina o CCK estimula en los
conductos pancredaticos la secrecion de agua 'y
bicarbonato.

3. Su principal componente es el pepsindgeno
que se activa a pepsina.

4. La enterocinasa o enteropeptidasa intestinal
convierte el tripsindgeno inactivo en tripsina
activa.

Las contracciones de parto disminuyen por:

1. Oxitocina.

2. Prostaglandinas.

3. Distension del cuello uterino.
4. Progesterona.

62.

63.

64.
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66.

67.

Ver.:
El retraso auriculo-ventricular en el sistema de
conduccion de la senal eléctrica en el corazon:

1. Permite que se complete la contraccion de los
ventriculos antes de la apertura de las valvu-
las semilunares.

2. Permite que se vacien los ventriculos antes de
que se llenen las auriculas.

3. Permite que se contraigan totalmente las auri-
culas antes de que se contraigan los ventricu-
los.

4. Es un fenémeno patolégico que soélo se pro-
duce cuando aparecen anomalias en los mar-
capasos.

A medida que progresa la profundidad del sue-
o no-REM, la actividad electroencefalografica
se va haciendo:

De menor amplitud y mayor frecuencia.
De mayor amplitud y menor frecuencia.
De mayor amplitud y mayor frecuencia.
De menor amplitud y menor frecuencia.

el S

La presion transpulmonar es la diferencia en-
tre:

La presion alveolar y la presion pleural.

La presion alveolar y la presion pulmonar.

La presion atmosférica y la presion alveolar.
La presion de espiracion y la presion transmu-
ral.

el

La excrecion renal de una sustancia:

Es igual a la tasa de filtracion glomerular.

Es independiente de la tasa de filtracion glo-

merular.

3. Esigual a la cantidad filtrada menos la canti-
dad reabsorbida mas la cantidad secretada.

4. Aumenta con la disminucion de la tasa de

filtracion glomerular.

N =

. Cual de los siguientes tipos celulares del tejido
conjuntivo proceden de monocitos sanguineos?:

Las células plasmaticas.

Los adipocitos.

Los macro6fagos.

Las células cebadas o mastocitos.

BN =

JEn qué etapa del ciclo celular se produce la
replicacion del material genético en células
eucariotas?:

Durante la fase Gj.
Durante la fase S.
En la profase.

En la prometafase.

el S
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69.
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73.

74.

Las interacciones antigeno-anticuerpo son:

De tipo covalente.

Irreversibles.

No covalentes y reversibles.

Puentes de hidrogeno exclusivamente.

el s

. Cuantas moléculas de ADN contiene una célu-
la diploide 2n=36 durante la fase G1 del ciclo

celular?:
1. 18.
2. 36.
3. 72.
4. 108.

La ARN-Polimerasa I transcribe los genes ribo-
somales:

1. 5s,18sy28s.
2. 5.8s, 185y 28s.
3. 8s,18sy28s.
4. 8.5s,18sy 28s.

;Qué anticuerpo contiene principalmente la
leche materna:

1. IgD.
2. IgM.
3. IgA.
4. IgE.

La funcion de las células NK uterinas es:

1. Defender al feto via adaptativa frente a infec-
ciones durante el embarazo.

2. Colaborar con las células fetales trofoblasti-
cas para defender de infecciones al feto.

3. Controlar la invasion de las arterias espirales
por las células trofoblasticas extravillosas.

4. Expresar HLA de clase I para interaccionar
con las células trofoblasticas.

Los organismos de una especie dada tienen un
numero diploide igual a 18. En esta especie,
Jcuantos cromosomas tendria un individuo
triploide?:

1. 17.
2. 19.
3. 27.
4. 36.

JEn qué células se expresa la molécula complejo
mayor de histocompatibilidad de clase I (MHC
I) en el ser humano?:

1. Enlos eritrocitos.
En la mayoria de las células nucleadas del
organismo y en los eritrocitos.

3. En las células del sistema inmune exclusiva-

mente.
4. En la mayoria de las células nucleadas del

organismo.

75.
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Ver.: 1
. Cual de las siguientes interacciones es CIER-
TA?:

CXCLS8 en endotelio-CXCR3 en neutrofilos.
CXCLS en plaquetas-ICAM-1 en endotelio.
CR3 en neutrdfilos-ICAM-1 en endotelio.
CD31 en endotelio-LFA-1 en neutréfilos.

el

Las células B productoras de anticuerpos con
mayor afinidad se unen preferentemente al
antigeno y, como resultado de la seleccion, se
convierten en los linfocitos B dominantes en
cada exposicion posterior al antigeno, lo que
respecto de las inmunoglobulinas genera:

La maduracion de afinidad del anticuerpo.
El cambio de isotipo.

La agregacion de Ig en la equivalencia.
La mejora de la diversidad.

el

La accion de la telomerasa:

1. Contrarresta el acortamiento replicativo de los
cromosomas.

2. Favorece el envejecimiento del genoma.

3. Escinde los telomeros al final de la fase S del
ciclo celular.

4. Solo tiene lugar en las células germinales.

. Qué receptor tipo Toll (TLR) tiene como li-
gando acidos nucleicos?:

TLR2.
TLRA4.
TLRS.
TLRO.

el

- Qué inmunoglobulina carece de region bisa-

1. IgA.
2. IgM.
3. IgG.
4. IgD.

.Cual es uno de los marcadores mas caracteris-
ticos de las células B?:

1. CDI4.
2. CD32.
3. CDI9.
4. CD38.
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La induccion de diferenciacion a los distintos
subtipos funcionales de linfocitos CD4" esta
condicionada a la presencia en el medio de de-
terminadas citocinas. Senalar la asociacion

CORRECTA:
1. IL-12 e IFNy inducen diferenciacion a TH1.
2. IL-5 e IFNa o IFNP inducen diferenciacion a

TH2.
3. IL-6 e IL-17 inducen diferenciaciéon a TH17.
4. TGFp e IL-6 inducen diferenciacion a T-
reguladoras.

. Qué funcion tienen las opsoninas?:

1. Disminuyen la fagocitosis.

2. Marcan microbios para ser fagocitados.
3. Inhiben el complemento.

4. Marcan células no apoptoticas.

La telomerasa:

1. Degrada el ADN de los telomeros.
Sintetiza ADN en los telomeros sin emplear

molde.

3. Sintetiza ADN en los telomeros usando ADN
como molde.

4. Sintetiza ADN en los teldémeros usando ARN
como molde.

Si la temperatura de fusion o desnaturalizacion
(Tm) de una muestra de ADN (A) es mayor que
la de una muestra (B) significa que:

1. La muestra A es mas rica en pares AT que la
muestra B.

2. La muestra A es més rica en pares GC que la
muestra B.

3. El contenido de pares AT es similar en ambas
muestras.

4. El contenido de pares GC es similar en ambas
muestras.

Un desoxinucleétido esta formado por:

1. Una base nitrogenada, un azlcar de cinco
carbonos y un acido fosférico.

2. Una base hidrogenada, una pentosa y un 4ci-
do fosfoérico.

3. Una base nitrogenada, una hexosa y un 4cido
fosforico.

4. Dos bases nitrogenadas, un azicar de cinco
carbonos y un acido fosforico.

Para ser efectiva, una terapia génica de sustitu-
cién debe asegurar que el gen sano se introduz-
ca en la célula objetivo y:

1. Destruya el gen endogeno defectuoso.
Produzca la cantidad correcta de la proteina
deseada normal.

Se una al ARN mensajero celular.

4. Se inserte en la mitocondria.

W
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Los macrofagos producen quimiocinas?:

1. Los macrofagos NO producen quimiocinas,
s6lo pueden producirlas las células epiteliales.

2. SI, es una de sus respuestas.

3. NO se sabe.

4. Sélo en estado de salud.

JEn las fases de la respuesta inmunitaria adap-
tativa qué proceso media en la contencion de los
linfocitos implicados?:

1. Reconocimiento de antigeno.
2. Expansion clonal.

3. Apoptosis.

4. Diferenciacion.

El nucleosoma esta compuesto por:

1. Dos copias de cada una de las histonas H2A,
H2B, H3 y H4 y 1470 pb de ADN.

2. Cuatro copias de cada una de las histonas
H2A, H2B, H3 y H4 y 147 pb de ADN.

3. Dos copias de cada una de las histonas H2A,
H2B, H3 y H4 y 147 pb de ADN.

4. Cuatro copias de cada una de las histonas
H2A, H2B, H3 y H4 y 1470 pb de ADN.

Los cromosomas que presentan el centromero
descentrado, entre el centro y el extremo, con
un brazo ligeramente mas largo que el otro, se
denominan:

1. Metacéntricos.
2. Submetacéntricos.
3. Telocéntricos.
4. Acrocéntricos.

La presencia de codones de fin de mensaje pre-
maturos en un ARN mensajero eucariotico:

Favorece los procesos de splicing alternativo.
Impide la terminacion de su transcripcion.
Produce proteinas mas estables.

Induce su rapida degradacion.

el S

La monosomia consiste en:

Pérdida de un cromosoma.

Ganancia de un cromosoma.

Pérdida de un par de cromosomas homdlogos.
Ganancia de un par de cromosomas homolo-
g0s.

el S

. Qué reconocen los receptores de reconocimien-
to de patrén?:

1. Receptores tipo Toll (TLRs) y tipo NOD
(dominio de oligomerizacion de nucledtidos).

2. Células By T activas.

3. Componentes moleculares conservados aso-
ciados al sistema inmune innato.

4. Componentes moleculares conservados aso-
ciadas a patogenos.
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.Cual de las siguientes mutaciones se clasifica-
ria como una transicién?:

1. CGA a AGA.
2. CGA aCCA.
3. CGA aCGT.
4. CGA aCGG.

. Cual de los siguientes receptores NO se en-
cuentra en la superficie celular (membrana
plasmatica) de los macrofagos?:

TLRI1.
TLR4.
TLRS.
TLR7.

=

El grafico adecuado para representar las fre-
cuencias de una variable cuantitativa continua
que hemos agrupado en intervalos de distinta
longitud es:

Un diagrama de barras.

Un gréfico de tarta.

Un histograma.

Un diagrama de cajas (“Box-plot”).

Ll S

La fibrosis quistica es un trastorno genético
ocasionado por mutaciones en:

1. El gen PAH, que codifica una enzima que
convierte la fenilalanina en tirosina.

2. El gen HEXA que genera una deficiencia im-
portante de la enzima hexosaminidasa A (hex
A).

3. El gen CFTR, que codifica un canal del cloru-
ro localizado en la membrana apical de algu-
nas células epiteliales.

4. El gen SERPINAI que genera deficiencia de
la enzima al-antitripsina (a1 AT).

La doble hélice de ADN tiene un diametro de:

2 nandémetros.

3,4 nandémetros.
20 nanémetros.
34 nanometros.

el S

. Qué caracteristica NO es propia de la inmuni-
dad adaptativa?:

Tener memoria.

Se desencadena en pocas horas.
Presentar expansion clonal.

Ser muy especifica.

el

El paso de los anticuerpos maternos al feto, que
permite a los recién nacidos combatir las infec-
ciones, se considera:

Inmunizacion pasiva.
Inmunizacion adaptativa humoral.
Inmunizacion activa.
Inmunizacién mixta.

el
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.La agammaglobulinemia ligada al cromosoma
X es?:

1. Una inmunodeficiencia comtn variable.
2. Una enfermedad granulomatosa cronica.
3. Una inmunodeficiencia primaria.

4. Una inmunodeficiencia adquirida.

.Qué técnica permite cuantificar antigenos o
inmunoglobulinas solubles en el plasma?:

1. ELISA.

2. Inmunocitoquimica.
3. ELISpot.

4. RNAseq.

El hijo de una pareja en la que el grupo sangui-
neo de la madre es A y el del padre es B, podra
ser:

Exclusivamente grupo AB.
Exclusivamente grupo A o grupo B.
Soélo grupo A, grupo B o grupo AB.
Grupo A, grupo B, grupo AB o grupo 0.

el S

. Cuail es el ligando de la molécula CD40L pre-
sente en los linfocitos T?:

CDA4.
CDs.
CDA40.
CD56.

el S

Una caracteristica fundamental en los estudios
de cohortes es que:

1. Estiman el numero de eventos nuevos de sa-
lud en un tiempo determinado.

2. La exposicion al factor de interés no es asig-
nada por el investigador y, en general, viene
dada de antemano.

3. A cada uno de los sujetos de estudio se le
asigna aleatoriamente la dosis de exposicion
al factor de interés.

4. Los sujetos son seleccionados en base a si
tienen o no un estado particular de salud.

,Cuadles son las tres etapas de la teoria de in-
munoedicion del cancer?:

1. Eliminacioén, equilibrio y escape.
Citotoxicidad, fagocitosis y activacion de
macréfagos M1.

3. Citotoxicidad, fagocitosis y activacion de
macréfagos M2.

4. Induccion, proteccion y escape.
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Una ribozima es:

1. Un complejo formado por ARN y proteinas.
Un ARN que codifica una proteina con fun-
ciones enzimaticas.

3. Una molécula de ARN con funciones cataliti-

cas.
4. Una proteina que degrada moléculas de ARN.

La expresion fenotipica de un caracter heredi-
tario depende del:

Genotipo exclusivamente.

Genotipo y tamafio de la poblacion.

Genotipo y ambiente.

Genotipo, ambiente y tamafo de la poblacion.

=

.Como se denomina al injerto trasplantado
entre dos sujetos con una composicion génica
idéntica?:

Autodgeno.
Alodgeno.
Xenodgeno.
Singénico

el S

Una persona con 45 cromosomas tiene una:

1. Euploidia.
2. Aneuploidia.
3. Monoploidia.
4. Trisomia.

El test de Ames se utiliza para:

1. Medir la frecuencia con que revierte una mu-

tacion.

2. Medir la intensidad de la radiacion ultraviole-
ta.

3. Detectar la capacidad reparadora de una sus-
tancia.

4. Detectar la mutagenicidad de una sustancia.

La distribucion de probabilidad que es necesa-
rio usar para calcular el intervalo de confianza
de la varianza de una poblacién normal es:

La distribucion normal.

La distribucion ¢ de Student.

La distribucion ji(chi)-cuadrado.
La distribucion uniforme.

el

- Qué tipo de linfocitos reconocen preferente-
mente péptidos unidos al complejo mayor de
histocompatibilidad tipo I (MHC-I)?:

Linfocitos T CD4.
Células NK.
Linfocitos T CDS.
Linfocitos B.

el S
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La memoria inmunolégica se debe a la presen-
cia de:

1. Células NK.

2. Linfocitos inmaduros.

3. Neutrofilos.

4. Linfocitos sensibilizados a antigenos.

La sintesis de la cadena de ADN complementa-
ria de la cadena de ADN molde durante el pro-
ceso de replicacion se produce:

1. Siempre en direccion 5°>3’.
. Siempre en direccion 3°>5’.
3. La direccion de sintesis depende del tipo de
polimerasa.
4. La direccion de sintesis es especifica en cada
organismo.

Con respecto a la respuesta inmunitaria adapta-
tiva, cuando decimos que una de sus caracteris-
ticas es la “diversidad o variabilidad” hacemos
referencia a que:

1. Aumenta el nimero de linfocitos especificos
frente al antigeno capaces de controlar a los
microorganismos.

2. Aumenta la capacidad de combatir infeccio-
nes repetidas por varios patogenos.

3. Capacita al sistema inmunitario para respon-
der a una gran variedad de antigenos (micro-
bianos o no).

4. Asegura que la respuesta inmunitaria frente a
un antigeno (microbiano o no) se dirija a ese
antigeno.

La enzima ADN ligasa:

Sintetiza el ARN iniciador.
Desenrolla la doble hélice de ADN.
Escinde los fragmentos de Okazaki.
Une los fragmentos de Okazaki.

el

. Qué patologia es una enfermedad autoinmune
organo-especifica?:

Artritis reumatoide.
Esclerodermia.
Tiroiditis de Hashimoto.
Lupus eritematoso.

el S

,Cual de estas moléculas es producida por lin-
focitos T principalmente?:

1. Interferén beta.

2. Interleucina 1.

3. Componente | del complemento.
4. Interferon gamma.
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La hemofilia A es un tipo de enfermedad: 127.
1. Ligada al cromosoma Y.
2. Ligada al cromosoma X.
3. Con impronta paterna.
4. Con impronta materna.
. Qué célula de linaje mieloide generalmente
esta presente en la sangre?:
128.
1. Linfocito T.
2. Célula plasmatica.
3. Basofilo.
4. Macroéfago.
En un diagrama de cajas (“Box-plot” o “Box-
and-Whisker plot”) que usamos para describir
un conjunto de valores cuantitativos, los valores
que delimitan la caja central son: 129.
1. Lamedianay el cuantil 95%.
Los limites del intervalo de confianza para la
media al 95%.
3. La media méas/menos el rango intercuartilico.
4. El primer y tercer cuartil.
En la respuesta inmunitaria innata, los recepto-
res para el reconocimiento del patrén se activan
tras asociacion a: 130.
1. Citocinas del patdgeno.
2. PRAP del microrganismo.
3. PRR del microorganismo.
4. PMAP (o PAMP) en el agente patogeno.
En los linfocitos T, los dominios ITAM:
1. Se encuentran en las cadenas alfa y beta del
TCR. 131.
2. Intervienen en la adherencia celular.
3. Se fosforilan por la accion de tirosina cinasas.
4. Estan en el dominio extracelular de las cade-
nas de CD3.
Los inmunoanalisis de NT-proBNP infraesti-
man su concentracion circulante en plasma
debido a: 132.
1. Presencia de EDTA.
2. Glicosilacion.
3. Efecto buffer.
4. Interaccion con troponina T.
La conversion anaerdbica de 1 mol de glucosa
en dos moles de lactato, por la glucolisis seguida
de fermentacion, se acompaiia de una ganancia 133.

neta de:

1. 2 moles de NADH.
2. 1 mol de ATP.

3. 2 moles de ATP.
4. 1 mol de NADH.
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En el sindrome de lisis tumoral del paciente
oncolégico es caracteristica la elevacion de nive-
les de:

1. Acido arico.

2. Adenosina desaminasa.
3. Oxalato monohidrato.
4. Calcio.

El poder reductor de la sintesis de dcidos grasos
lo aporta:
1. Nicotinamida-adenina-dinucledtido  fosfato
(NADP+).
2. Nicotinamida-adenina-dinucle6tido (NAD+).
3. Flavina-adenina-dinucleotido (FAD).
4. Flavina-mononucleotido (FAM).

,Cual de los siguientes marcadores tumorales
excluye el diagnéstico de tumor germinal semi-
noma puro, salvo que exista componente mix-
to?:

Beta-gonadotropina corionica humana.
Fosfatasa alcalina placentaria.

Lactato deshidrogenasa.

Alfa fetoproteina.

=

La funcion metabdlica de la fase oxidativa de la
ruta de las pentosas fosfato es:

1. Sintetizar ADP.
. Sintetizar NADPH y pentosas fosfato.
3. Proporcionar intermediarios al ciclo del acido
citrico.
4. Participar en reacciones de oxidacion-
reduccion durante la formacion de H>O.

Seiiale la substancia que el higado convierte en
urea para reducir su toxicidad:

1. Creatinina.
2. Amonio.

3. Acido trico.
4. Purinas.

La macroprolactinemia (big-big prolactina) es
un fenémeno que:

1. Se asocia al tratamiento con corticoides.
Se da con mas frecuencia durante la gesta-
cion.
3. Puede dar lugar a falsas hiperprolactinemias.
4. Se da con mas frecuencia durante la lactancia.

Uno de los siguientes marcadores NO es de
formacion o6sea:

1. Osteocalcina.
. Isoenzima osea de la fosfatasa alcalina.
3. Propéptido carboxiterminal del procolageno
tipo I (PICP).
4. Fosfatasa acida tartrato resistente (FATR).
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La sustitucion de aminoacidos Glu por Val en la
hemoglobina S provoca la agregacion de las
proteinas debido a interacciones:

Covalentes.

Puentes disulfuro.
Enlaces de hidrogeno.
Hidrof6bicas.

el

La Km de un enzima de la que se obtienen los
siguientes datos experimentales y que se sabe
que sigue la cinética de Michaelis-Menten es

aproximadamente:

VO (mol/min) Sustrato afadido (mmol/L)
217 0.8
325 2
433 4
488 6
647 500

. ImM.

2. 2mM.

3. 4mM.

4. 1000 mM.

La farmacogenética:

1. Se refiere a los farmacos de disefio genético
creados en los laboratorios para aplicar como
farmacos de terapia génica.

2. Es el estudio genético orientado al disefio de
nuevos farmacos de origen viral que podran
ser utilizados como vacunas.

3. Estudia exclusivamente a los virus que causan
cancer para poder bloquearlos antes de que
infecten al ser humano.

4. Puede predecir y/o explicar como responden
las personas a las drogas, y es un componente
destacado de la medicina personalizada y de
precision.

Cuando la actividad glucolitica es muy intensa,
el NADH sintetizado por la gliceraldehido-3-
fosfato deshidrogenasa debe ser reoxidado para
que la glucolisis pueda proseguir. En estas cir-
cunstancias, la reaccion mas importante para la
reoxidacion del NADH es:

1. Glicerol-3-fosfato — Dihidroxiacetona fos-
fato.

2. Piruvato — Lactato.

3. Oxalacetato = Malato.

4. Citrato — Alfa-cetoglutarato.

La bilirrubina libre es:

Soluble en agua y se elimina en orina.
Insoluble en agua, aunque se elimina en orina.
Insoluble en agua y no se elimina en orina.
La tinica forma de eliminacion de bilirrubina.

el S

-11-

139.

140.

141.

142.

143.

Ver.:
.Qué efecto tendra sobre la carga global de la
proteina la conversion de una prolina en hidro-
xiprolina a pH 7,0?:

1. Se volvera mas negativa.

2. Se volvera mas positiva.

3. Se mantendra igual.

4. Depende de la concentracion de sal.

.Cual de las siguientes afirmaciones NO es
cierta?:

1. El colageno es una proteina en la que los po-
lipéptidos se encuentran principalmente en la
conformacion de alfa hélice.

2. Los enlaces disulfuro son importantes para la
estructura de la queratina.

3. Los residuos de Gly son particularmente
abundantes en el colageno.

4. La fibroina de seda es una proteina en la que
el polipéptido se encuentra casi por completo
en la conformacion beta.

Con respecto a la estimacion del filtrado renal
glomerular:

1. Un filtrado renal glomerular >90 mL/min por
1.73 m? es patognomonico de enfermedad re-
nal.

2. Lahemodlisis no interfiere en su calculo.

3. La ecuacion de filtrado glomerular basada en
cistatina C es mas precisa en pacientes pedia-
tricos.

4. Para su calculo con la ecuacion CKD-EPI es
necesario conocer el indice de masa corporal.

La féormula para el calculo del colesterol LDL
(LDL-C) cuando todas las concentraciones de
los analitos se expresan en mg/dL es:

1. LDL-C = colesterol total - HDL-C - triglicé-
ridos/5.

2. LDL-C = colesterol total - HDL-C - triglicé-
ridos/4.

3. LDL-C = triglicéridos - HDL-C - colesterol
total/5.

4. LDL-C = triglicéridos - HDL-C - colesterol
total/4.

El hipotiroidismo subclinico se caracteriza por:

1. Niveles aumentados de tirotropina en suero
acompafados con niveles normales de tiroxi-
na libre.

2. Niveles disminuidos de tirotropina en suero
acompafiados con niveles normales de tiroxi-
na libre.

3. Niveles normales de tirotropina en suero
acompafados con niveles disminuidos de ti-
roxina libre.

4. Niveles normales de tirotropina en suero
acompafiados con niveles aumentados de ti-
roxina libre.

1
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¢ Cual de los siguientes mecanismos fisiopatolé-
gicos es el mas frecuentemente asociado a la
diabetes mellitus tipo 2?:

1. Falta de adaptacion de las células beta pan-
creaticas al incremento en la demanda de in-
sulina.

2. Enfermedad autoinmune que cursa con des-
truccion de las células beta pancreaticas.

3. Mutaciones del gen de la hexocinasa I'V.

4. Mutacion en el gen del promotor insulinico 1
(IPFI).

El ADN fetal que circula en el plasma de la
gestante:

1. Representa todo el ADN plasmatico que se
extrae de la sangre materna.

2. Solo circula ADN fetal en la gestante cuando
existe sufrimiento fetal o placentario.

3. Es util tnicamente para trastornos que afecten
al cromosoma Y, para evitar confundirlo con
el ADN materno.

4. Es un porcentaje pequefio respecto al ADN
que circula en el plasma.

La presencia de acantocitos en la orina y cilin-
dros hematicos orienta al diagndstico de:

Sindrome nefroético.
Necrosis tubular aguda.
Hematuria glomerular.
Nefropatia cristalina.

el S

Los cilindros céreos en orina se observan mas
comunmente en:

Pacientes sin enfermedad renal.

Pacientes con enfermedad renal terminal.
Pacientes con infeccion del tracto urinario.
Pacientes con calculos renales.

el S

La somatotropina:

Es sintetizada en la neurohipofisis.

Su sintesis es estimulada por la somatostatina.
Su liberacion es pulsatil.

Sus efectos son similares a los de la insulina.

el S

De acuerdo con la guia de manejo del sindrome
coronario agudo (SCA), sin elevacion del seg-
mento ST, publicada por la European Society of
Cardiology en 2021, el punto de corte propuesto
para los niveles de troponina en el diagndstico
del SCA es de al menos un valor de troponina
por encima del percentil:

1. 90.
2. 95.
3. 97.
4. 99.
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En la deteccion de mutaciones en el tejido can-
ceroso orientada a tratamientos dirigidos o
identificacion de resistencias:

1. Se recomienda hacer test genéticos dirigidos
en el tejido canceroso biopsiado para decidir
el tratamiento mas adecuado y valorar pro-
nostico.

2. Se debe hacer en cualquier cancer extirpado
toda la bateria de mutaciones conocidas para
cualquier cancer.

3. Se recomienda hacer el exoma completo a
cualquier paciente que haya sufrido un can-
cer.

4. Se recomienda hacer el genoma completo a
todo paciente de cancer para decidir el trata-
miento.

JPara cual de las siguientes enzimas glucoliticas
el ATP es un sustrato?:

1. Hexocinasa.

2. Piruvato cinasa.

3. Aldolasa.

4. Gliceraldehido-3-fosfato-deshidrogenasa.

Un precursor comiin de cortisol y aldosterona
es:

1. 11-Desoxicortisol.

2. Androstendiona.

3. Desoxicorticosterona.
4. Progesterona.

Las reacciones catalizadas por las aminotrans-
ferasas o transaminasas:

1. Son reacciones irreversibles.

2. Requieren fosfato de piridoxal como cofactor
esencial.

3. Siempre tienen un gasto o produccion neta de
aminoacidos.

4. Nunca participan en estas reacciones los ami-
noacidos esenciales.

. Cual de los siguientes aminoacidos se trans-
forma en un intermediario del ciclo del acido
citrico por transaminacion directa?:

1. Aspartico.
2. Serina.

3. Treonina.
4. Valina.

De las siguientes causas de hiperbilirrubinemia,
(Cual de ellas se describe como prehepatica?:

Sobredosis de drogas.

Anemia hemolitica.

Infeccion por virus de hepatitis C.
Insuficiencia cardiaca congestiva.

el S
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,Cual de los siguientes acidos grasos es esen-

1. Acido oleico (C-18:1,A%).

2. Acido palmitoleico (C-16:1,A%).

3. Acido araquidénico (C-20:4,A5811.14),
4. Acido linoleico (C-18:2,A%12),

¢ Cual de los siguientes criterios NO se conside-
ra diagnostico de la diabetes mellitus?:

1. Glucosa en ayuno (no haber tenido ingesta
caldrica en las tltimas 8 horas) > 126 mg/dL
(7.0 mmol/L).

2. Glucosa plasmatica a las 2 horas de > 200
mg/dL (11.1 mmol/L) durante una prueba oral
de tolerancia a la glucosa. La prueba debera
ser realizada con una carga de 75 gramos de
glucosa disuelta en agua.

3. Hemoglobina glicosilada (Alc) sélo cuando
es > 8.5%. Esta prueba debe realizarse en la-
boratorios certificados de acuerdo a los estan-
dares de Alc del DCCT (Diabetes Control
and Complications Trial).

4. Paciente con sintomas clasicos de hiperglu-
cemia o crisis hiperglucémica con una gluco-
sa al azar > 200 mg/dL (11.1 mmol/L).

. Cual es el tipo mas frecuente de diabetes melli-
tus?:

Diabetes mellitus tipo 1.
Diabetes mellitus tipo 2.
Diabetes tipo Mody.
Diabetes gestacional.

Ll S

Los cuerpos ceténicos se sintetizan en el higado
y se transportan al resto de tejidos extrahepati-
cos en forma de:

Acetoacetil-CoA.
Lactato.
Beta-hidroxibutirato.
Beta-hidroxibutiril-CoA.

el NS

. Cual de las siguientes estructuras se refiere a
las disposiciones especialmente estables de los
residuos de aminoacidos en una proteina que
dan lugar a patrones recurrentes?:

Estructura primaria.
Estructura secundaria.
Estructura terciaria.
Estructura cuaternaria.

el

-13-

161.

162.

163.

164.

165.

166.

Ver.: 1
En relacién a los mecanismos de reparacion del
ADN daiiado por apareamientos erréneos:

1. Los sistemas de reparacion por escision de
bases retiran de manera directa la base dafiada
y la sustituyen en el ADN.

2. El ADN danado es eliminado produciendo
delecciones cromosémicas que al no ocurrir
en las gonadas no se heredaran.

3. El ADN danado es testado produciendo pro-
teinas, que si proporcionan ventajas evoluti-
vas se conservaran.

4. Cuando el ADN es dafiado por un cambio de
base mal apareada, se induce la apoptosis ce-
lular.

Una de las siguientes afirmaciones sobre la
insulina NO es correcta:

1. Activa la glucolisis y lipolisis.
Estimula la captacion de glucosa por el tejido
adiposo.
3. Estimula la sintesis de glucogeno y proteinas.
4. Estimula la captacién intracelular de potasio.

. Qué especie de Leishmania es 1a mas frecuente
en Espaia?:

L. infantum.
L. donovani.
L. chagasi.
L. tropica.

el S

. Cual es la enfermedad mas frecuentemente
producida por el parvovirus B19?:

Meningitis aséptica.
Encefalitis.

Eritema infeccioso.
Gastroenteritis.

el S

La fiebre de Pontiac es una infeccion asociada a
la exposicion a bacterias del género:

Legionella.
Haemophilus.
Moraxella.
Bordetella.

Ll S

Sobre las bacterias del género Leuconostoc, es
CIERTO que:

1. Son cocos Gram negativos anaerobios facul-

tativos.

2. Son cocos Gram positivos resistentes a glu-
copéptidos.

3. Son bacilos Gram positivos sensibles a glu-
copéptidos.

4. Son bacilos Gram negativos.
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La deteccion en sangre del antigeno E del virus
de la hepatitis B (HBeAg) significa que:

1. Es una infeccion activa y el paciente puede
ser transmisor.

2. Es una infeccion crénica y el paciente no es
infeccioso.

3. Esuna infeccion en vias de resolucion.

4. Es una indicacion de que el paciente ha sido
vacunado.

. Como se transmite Trypanosoma cruzi?:

Transmision sexual.
Transmision vectorial.
Transmision aérea.
Transmision fecal-oral.

el

Las cepas de Haemophilus influenzae no tipifi-
cables (no capsuladas):

1. Colonizan con menor frecuencia las vias res-
piratorias superiores que Haemophilus in-
fluenzae tipo b.

2. Son la causa mas frecuente de infeccion por

Haemophilus actualmente.

Presentan una distribucion clonal.

4. Provienen de cepas capsuladas que han perdi-
do su capsula.

W

Qué especie de las siguientes NO pertenece al
complejo de Mycobacterium tuberculosis:

Mpycobacterium microti.
Mpycobacterium genavense.
Mycobacterium canettii.
Mycobacterium africanum.

el S

- Qué componente selectivo contienen los me-
dios habituales para el cultivo de hongos der-
matofitos?:

Glucosa al 10%.
Cicloheximida.
Itraconazol.
Sales biliares.

el S

¢ Cual es la manifestacion clinica mas frecuente
de la infeccion por Vibrio parahaemolyticus?:

1. Gastroenteritis.

2. Otitis.

3. Sepsis.

4. Infeccién de piel y partes blandas.

173.
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Respecto a la produccion de carbapenemasas en
enterobacterias:

1. Pueden conferir resistencia a penicilinas, ce-
falosporinas y carbapenémicos.

2. Son siempre resistentes a los monobactami-
COS.

3. La especie que mas frecuentemente produce
carbapenemasas es Proteus mirabilis.

4. Suelen estar codificadas en el cromosoma de
la bacteria.

. Cual de las siguientes respuestas es INCO-
RRECTA respecto a los norovirus?:

1. El virus Norwalk es el prototipo de esta fami-
lia.

2. Su genoma es ARN de cadena positiva.

Su principal via de transmision es fecal-oral.

4. Son muy labiles y no resisten las condiciones
ambientales habituales.

W

. Qué especie de Plasmodium tiene el ciclo eri-
trocitico mas corto?:

1. P.ovale.

2. P. knowlesi.

3. P.vivax.

4. P. malariae.

La mayor parte de los casos de SIDA (sindrome

de inmunodeficiencia adquirida) en humanos
esta causada por:

VIH-1 Grupo M.
VIH-1 Grupo O.
VIH-1 Grupo P.
VIH-2 Grupo A.

el S

Seifiale la respuesta INCORRECTA en relacion
con el virus de la viruela del mono, Human
Monkeypox (hMPX):

1. Es una zoonosis descrita inicialmente en el
siglo XX, en Africa.

2. El virus causa infecciones en los seres huma-
nos penetrando a través de la piel, mucosas, o
el tracto respiratorio.

3. Pertenece al género Orthopoxvirus con un
genoma de ADN de doble hebra.

4. Solo puede diagnosticarse en el laboratorio a
través de pruebas serologicas debido a su alta
tasa de mutacion.

¢ Cual de los siguientes es un virus ARN defecti-
vo?:

Virus de la hepatitis A.
Virus de la hepatitis B.
Virus de la hepatitis C.
Virus de la hepatitis D.

=
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Ante la sospecha de una neumonia causada por
Streptococcus pneumoniae se puede realizar el
diagnéstico mediante la deteccion del antigeno
de este microorganismo en:

1. Sangre.

2. Secreciones respiratorias.
3. Orina.

4. Esputo.

Seiiale la respuesta CORRECTA respecto a la
carbapenemasa del tipo OXA-48 en Klebsiella
pneumoniae:

1. OXA-48 es una beta-lactamasa de clase D y
las bacterias portadoras de esta carbapenema-
sa son sensibles a ceftazidima-avibactam.

2. El gen de OXA-48 esta codificado en un
plasmido inmoévil.

3. Se inhibe por los inhibidores clasicos de beta-
lactamasas: clavulanico, sulbactam y tazobac-
tam y presenta alta sensibilidad a los mismos.

4. Su expresion se asocia siempre a altos niveles
(elevadas CMIs) de resistencia a los carbape-
némicos: imipenem y meropenem.

Entre los bacilos Gram negativos que frecuen-
temente se asocian con neumonia en los pacien-
tes intubados ingresados en las Unidades de
Cuidados Intensivos NO se encuentra:

Pseudomonas aeruginosa.
Aeromonas hydrophila.
Acinetobacter baumannii.
Staphylococcus aureus.

Ll S

Cuadl de los siguientes tests serolégicos para el
diagnoéstico de sifilis utiliza cardiolipina como
antigeno:

1. Absorcion de anticuerpos treponémicos fluo-
rescentes o FTA-Abs.

2. Hemaglutinacion pasiva de Treponema pa-
llidum o TPHA.

3. Enzimoinmunoensayo para sifilis.

4. Prueba de la reaginina plasmadtica rapida o
RPR.

Sefiale la asociacion INCORRECTA respecto a
los microorganismos del género Corynebacte-
rium:

Corynebacterium diphteriae-zoonosis.
Corynebacterium urealyticum-infeccion del
tracto urinario.

3. Corynebacterium jeikeium-endocarditis.

4. Corynebacterium striatum-infeccion de heri-
das.

N —
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Seifiale la respuesta INCORRECTA respecto a
los enterovirus:

Se transmiten por via fecal-oral.

Forman parte de la familia de los paramixovi-
rus.

3. Son virus ARN.

4. Sereplican en el citoplasma.

o -

Respecto a las beta-lactamasas bacterianas:

1. Son mas relevantes en bacterias Gram positi-
vas que en Gram negativas.

2. Pueden ser cromosomicas o plasmidicas.

3. Ninguna hidroliza antibi6ticos carbapenémi-
cos.

4. Todas se inhiben con acido clavulanico.

Seiiale la asociacion INCORRECTA:

Streptococcus agalactiae-infeccion neonatal.
Streptococcus del grupo mitis-faringitis.
Streptococcus pyogenes-erisipela.
Streptococcus pneumoniae-meningitis.

W=

La gonorrea es una infeccion:

1. Causada por Neisseria mucosa.
Que afecta principalmente a ancianos en todo
el mundo.

3. Que cursa de manera asintomatica en un por-
centaje elevado de mujeres.

4. Cuya manifestacion predominante en hom-
bres es la infeccion urinaria.

JEn qué agente viral se produce un paso de
retro-transcripcion durante su ciclo de replica-
ciéon?:

Virus influenza A.
Virus de la hepatitis B.
Virus de la parotiditis.
Virus del sarampion.

el S

Respecto a las infecciones gastrointestinales por
Escherichia coli:

1. E. coli enterotoxigénico es una causa frecuen-
te de diarrea del viajero.

2. E. coli enteropatdgeno se asocia con la pro-
duccion de las toxinas Shiga.

3. E. coli enterohemorragico es una causa fre-
cuente de diarrea en el lactante.

4. E. coli enteroinvasivo se asocia con el sin-
drome urémico hemolitico.
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NO es una caracteristica de los virus herpes:

1. La replicacion del ADN y ensamblaje de la
capside tienen lugar en el nucleo.

2. Los virus herpes pueden provocar infecciones
liticas y latentes.

3. Los virus herpes son ubicuos.

4. Precisan de una transcriptasa inversa para la
replicacion de su material genético.

En relacién al fenotipo de resistencia a la van-
comicina VanB en Enterococcus spp. es CIER-
TO que:

1. Implica resistencia a vancomicina y a teico-

planina.

2. Implica resistencia a teicoplanina pero no a
vancomicina.

3. Implica resistencia a vancomicina pero no a
teicoplanina.

4. Es el tipo de resistencia intrinseca caracteris-
tica de la especie Enterococcus casseliflavus.

La infeccion por uno de los siguientes hongos
esta asociada a la exposicion previa a excremen-
tos de murciélagos:

Histoplasma capsulatum.
Blastomyces dermatitidis.
Coccidioides inmitis.
Scedosporium apiospermum.

el

El agar Bordet-Gengou se utiliza para el cultivo
selectivo de:

Pasteurella multocida.
Haemophilus influenzae.
Moraxella catarrhalis.
Bordetella pertussis.

el S

. Cual de los siguientes nematodos puede encon-
trarse en la subconjuntiva ocular?:

1. Trichiuris trichiura.
2. Ascaris lumbricoides.
3. Loa loa.

4. Mansonella pertans.

El granuloma inguinal es una infeccion de
transmision sexual causada por:

Chlamydia trachomatis.
Mycoplasma genitalium.
Klebsiella granulomatis.
Neisseria gonorrhoeae.

el
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Todas son caracteristicas de los virus de la gripe
Ay B, EXCEPTO:

1. El virion presenta ocho segmentos tnicos de
nucleocapside de ARN de sentido negativo.

2. Se transcriben y replican su genoma en el
nucleo de la célula que infectan.

3. El genoma segmentado impide su reordena-
cion en los nuevos viriones, disminuyendo su
diversidad genética.

4. Pueden ser virus zoonoticos.

. Cual de los siguientes microorganismos NO
puede considerarse una bacteria intracelular
estricta?:

Pseudomonas fluorescens.
Chlamydia trachomatis.
Coxiella burnetti.
Mycobacterium leprae.

el S

Respecto a los rotavirus, seiiale la opcion IN-
CORRECTA:

Forman parte de la familia Reoviridae.

. Poseen una capside de doble capa.

3. El virion no resiste las condiciones ambienta-
les, por lo que es poco probable que cause
brotes.

4. Ellavado de manos es una medida fundamen-

tal para impedir su propagacion.

o =

Sefiale la respuesta FALSA respecto a los mi-
croorganismos del género Chlamydia:

1. Son bacterias intracelulares obligadas.
Chlamydia trachomatis es un agente causal
de conjuntivitis.

3. Chlamydia psittaci es la causa del linfogranu-
loma venéreo.

4. Chlamydia pneumoniae es un agente causal
de bronquitis.

. Qué tipo de manifestacion clinica produce
Entamoeba histolytica?:

Disenteria.
Apendicitis.
Cancer de recto.
No es patogena.

=
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¢ Cual de las siguientes caracteristicas define las
propiedades de las membranas biologicas?:

1. Estan compuestas por una bicapa lipidica con
dos caras hidrofilicas y un nticleo hidrofobi-
co, que es impermeable a moléculas solubles
en agua, mientras que permite el trasiego de
pequetios iones.

2. Forman una bicapa de fosfolipidos que con-
tiene proteinas que aportan a la membrana
funciones especificas.

3. Sus componentes principales (fosfoglicéridos,
esfingolipidos y esteroles como el colesterol)
se distribuyen de manera simétrica en las dos
caras de la bicapa.

4. Los lipidos que las componen se distribuyen
siempre de manera aleatoria y no forman do-
minios con composicion especifica (balsas li-
pidicas).

El tipo celular mas abundantes del tejido conec-
tivo es el:

1. Fibroblasto.
2. Adipocito.
3. Mastocito.
4. Eosinofilo.

En relacion a los microtubulos:

1. El centro organizador se asocia a su extremo
menos.

2. Latubulina alfa hidroliza ATP.

3. El transporte hacia el extremo mas depende
de dineinas.

4. El transporte mediado por cinesinas es GTP
dependiente.

Para averiguar si un tratamiento es efectivo, se
han tomado datos cuantitativos de un conjunto
de individuos antes y después de aplicado dicho
tratamiento. Asumiendo un tamafio muestral
suficientemente grande, el test apropiado que
debemos aplicar es:

1. Test ¢ para diferencia de medias con varianzas
desconocidas pero iguales.

2. Test t para diferencia de medias con varianzas
desconocidas y diferentes.

3. Test ¢ para muestras apareadas.

4. Test de Shapiro-Wilk.

.Qué tipo de hipersensibilidad estda mediada
por anticuerpo IgE?:

Inmediata o de tipo I.

Citotoxica o de tipo II.

Por inmunocomplejos o de tipo III.
Celular o de tipo IV.

el
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¢ Cual de las siguientes enfermedades de base
inmunolégica se asocia a una reaccion de hiper-
sensibilidad inmediata o de tipo 1?:

Diabetes tipo 1.

Asma bronquial atdpica.
Esclerosis multiple.
Necrolisis epidérmica toxica.

el

,Cuando se recomienda la realizacion de técni-
cas de imagen para el cribado de cincer de
mama en mujeres jovenes?:

1. Se recomienda a todas las mujeres de forma
universal desde la menarquia.

2. Hay que hacer test genético a toda la pobla-
cion desde el nacimiento para decidir que pa-
cientes son susceptibles de vigilancia.

3. Se recomienda en las pacientes que son por-
tadoras de mutaciones patologicas en los ge-
nes BRCA1, BRCA2 o TP53.

4. No se recomiendan técnicas de imagen en el
cribado, es necesario hacer siempre biopsia.

Un marcador tumoral sérico de cancer de tiroi-
des es:

1. Antigeno carcinoembrionario.
2. Tiroglobulina.

3. Tirotropina.

4. Tiroxina.

El coronavirus SARS-COV-2 contiene:

ADN de doble hebra.

ADN de hebra simple.

ARN monocatenario de polaridad positiva.
ARN monocatenario de polaridad negativa.

el S

Las caracteristicas fenotipicas principales del
género Nocardia son:

1. Bacilos Gram positivos, aerobios, catalasa
positiva, sin micelio aéreo y sensibles a la li-
sozima.

2. Bacilos Gram positivos, anaerobios, catalasa
negativa, sin micelio aéreo y sensibles a la li-
sozima.

3. Bacilos Gram positivos, aerobios, catalasa
positiva, con micelio aéreo y resistentes a la
lisozima.

4. Bacilos Gram positivos, aerobios, catalasa
positiva, sin micelio aéreo y resistentes a la li-
sozima.

1
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