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ADVERTENCIAS:

* No abra este cuestionario hasta que se le indique. Para hacerlo introduzca la mano en el
cuadernillo, y con un movimiento ascendente rasgue el lomo derecho (ver figura esquina inferior
derecha).

Para la realizacion de su examen le ha sido entregado el siguiente material: el presente
cuestionario que contiene las preguntas y un protocolo-hoja de examen para cumplimentar sus
respuestas. El protocolo-hoja de examen consta de tres ejemplares: un original y dos copias. El
original consta a su vez de dos partes diferenciadas por una linea de trepado: parte superior
(conteniendo sus datos de identificacion), y parte inferior (para la contestacion de las
preguntas).

El cuestionario consta de 95 preguntas, mas 10 de reserva, que deberan contestarse como el
resto de las preguntas aun cuando, conforme a lo previsto en la convocatoria, solamente se
valoraran por el Tribunal cuando fuera necesaria su utilizacién en sustitucién de otras preguntas
anuladas. Sélo se calificaran las respuestas marcadas en la“HOJADE EXAMEN”.

Siobserva alguna anomalia en la impresion del cuestionario, solicite su sustitucion.

* Antes de comenzar lea detenidamente las instrucciones sobre la forma de contestar que se
recogen en el reverso de la ultima copia de la hoja de examen. Utilice unicamente boligrafo
negro o azul para la realizacion del ejercicio. Sino lo tiene, pidaselo al vigilante.

Todas las preguntas tienen el mismo valor y cada pregunta tiene una sola respuesta correcta.
Las respuestas erréneas seran penalizadas, valorandose de forma negativa segun lo
dispuesto enlas bases de la convocatoria de las pruebas selectivas.

Compruebe que el nimero de cada respuesta que sefiale en la “HOJA DE EXAMEN” es el que
corresponde al nimero de pregunta del cuestionario.

Para larealizacion del ejercicio dispone Vd. de 115 minutos desde la sefal de comienzo.
Cuando termine la realizacion de su ejercicio o se dé la senal de conclusion con caracter
general, deje el boligrafo encima de lamesay espere las instrucciones del vigilante del aula. No
realice ninguna operacion sin la presencia del vigilante del aula.

No podra llevarse este cuadernillo de examen hasta que el Responsable del aula de por
finalizado el ejercicio.

La plantilla correctora del presente ejercicio se hara publica por el Tribunal Calificador el dia
siguiente habil al de la realizacién de la prueba.

Se recuerda la prohibicién expresa de la presencia de relojes inteligentes, moviles, tablets,
portatiles, mp3/4/5, auriculares, cascos, etc...; es decir, cualquier aparato que sea o tenga la
apariencia de ser un medio de comunicacién. En ningtin caso, podran estar encima de la
mesa o silla, ala vista del aspirante, aunque ese sea el Unico medio de controlar el tiempo para
el propio aspirante. Su uso implicara la expulsion del ejercicio.
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ABRIR SOLAMENTE A LA INDICACION DEL TRIBUNAL
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1.- Si extrae una muestra aleatoria de individuos de una comunidad y estima cuantos presentan
una determidad enfermedad en un momento concreto del tiempo, usted esta efectuando un
estudio:

A) De cohortes prospectivas.
B) De cohortes restrospectivas.
C) Transversal.

D) Casos y controles.

2.- Sefale la intensidad de corriente (expresada en miliamperios) que se utiliza para radiologia
intraoral:
A) De 7 a15.
B) De 65 a 100.
C) De 15a 25.
D) 70.

3.- Podemos decir que estamos ante una hipomineralizacion incisivomolar moderada, segun la
clasificacion de Mathu-Muiju, si presenta:
A) Restauraciones atipicas.
B) Opacidades bien delimitadas en el tercio oclusal, sin fractura posteruptiva de esmalte o
caries limitadas a una o dos superfecies, sin involucrar cuspides.
C) Sensibilidad dentaria normal.
D) Todas son correctas.

4.- ;Qué uso tiene la jeringa multifuncién del sillén dental?
A) Rotatoria.
B) Cavitatoria.
C) Mezcla de aguay aire.
D) Ultrasénica.

5.- Los parametros clinicos que se evaluan al valorar el estado periodontal son:

A) Profundidad de sondaje, pérdida de insercion clinica, recesion gingival, sangrado al
sondaje, supuracion, movilidad dental, furcas y afectacion mucogingival.

B) Profundidad de sondaje, pérdida de insercion clinica, recesién gingival, sangrado al
sondaje, supuracion, movilidad dental, y afectacién mucogingival.

C) Profundidad de sondaje, pérdida de insercidn clinica, sangrado al sondaje, supuracion,
movilidad dental, furcas y afectacién mucogingival.

D) Profundidad de sondaje, pérdida de insercion clinica, recesion gingival, sangrado al
sondaje, furcas y afectacion mucogingival.

6.- La dosis diaria recomendada de fluoruro (expresado en mg/dia) para un nifio entre nueve y
trece afos de edad es de:
A) 01.
B) 0,5.
C) 2.
D) 10.
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7.- Senale cual de los siguientes no es un instrumento quirdrgico.
A) Cureta de legrado.
B) Escoplo.
C) Pinza gubia.
D) Atacador Markley.

8.- ;De que nivel desinfectante es el alcohol etilico?
A) Alto.
B) Bajo.
C) Intermedio.
D) Poco.

9.- ;Qué tipo de residuo son las gasas y los rollos de algodon?
A) Grupo l.
B) Grupo Il.
C) Grupo lll.
D) Grupo IV.

10.- En la clasificacion de Preusser sobre los grados de hipomineralizacion incisivomolar:

A) En el grado 1, hay deficiencia mineral en gran escala con coloraciones amarillentas-
marrones y grandes defectos en la corona, con gran pérdida de esmalte y en algunos
casos, destruccion coronaria.

B) En el grado 2, el esmalte hipomineralizado se presenta de color amarillento-marrén
con afectacion de las cuspides, con pérdida leve de sustancia y sensibilidad dental.

C) En el grado 3, las opacidades se localizan en areas que no suponen tension para el
molar, ni los incisivos.

D) Todas son correctas.

11.- De acuerdo con el articulo 7 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesion y Calidad del
Sistema Nacional de Salud, el catalogo de prestaciones del Sistema Nacional de Salud
comprendera:

A) No existe catalogo de prestaciones del Sistema Nacional de Salud.

B) Las prestaciones correspondientes a la prestacion farmacéutica, la ortoprotésica, de
productos dietéticos y de transporte sanitario.

C) Las prestaciones correspondientes a salud publica, atencién primaria, atencién
especializada, atencidn sociosanitaria, atencion de urgencias, la prestacion
farmacéutica, la ortoprotésica, de productos dietéticos y de transporte sanitario.

D) Las prestaciones correspondientes a salud publica, atencién primaria, atencién
especializada y atencion sociosanitaria.

12.- Entre los antisépticos de uso oral no se encuentra:
A) Fluoruro de estano (SnF2).
B) Sanguinarina.
C) Clorhexidina.
D) Solucién balanceada de Hanks.
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13.-

14.-

15.-

16.-

17.-

18.-

19.-
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En las sanciones impuestas por faltas muy graves, las anotaciones se cancelaran de oficio en
el plazo de:

A) Seis meses.

B) Dos afos.

C) Cuatro anos.

D) Seis afios.

Las glandulas submaxilares vierten la saliva a la boca a través del conducto de:
A) Stenon.
B) Wharton.
C) Rivinus.
D) Bartolino.

¢, Cual de las siguientes no es una ventaja de los estudios de casos y controles?
A) Utiles para estudiar enfermedades poco frecuentes.
B) Permiten estudiar enfermedades con largos periodos de latencia.
C) No permiten calcular la incidencia o la prevalencia de la enfermedad.
D) Pueden evaluar multiples factores de riesgo para una sola enfermedad.

La cantidad de azucares libres consumidos en relacién con el total energético diario de la dieta
recomendada por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) en su manual de aplicacion
"Poner fin a la caries dental en la infancia" no debe ser superior a qué porcentaje:

A) 10.

B) 7.

C) 5.

D) 3.

Segun la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, son titulares del derecho a la
proteccion de la salud y a la atencién sanitaria:
A) Todos los espafioles y los ciudadanos extranjeros que tengan establecida su
residencia en el territorio nacional.
B) Todos los espafioles y los ciudadanos extranjeros, aun no teniendo establecida su
residencia en el territorio nacional.
C) Todos los espanioles que tengan establecida su residencia fuera del territorio nacional.
D) Los extranjeros no residentes en Espafia, asi como los espafoles fuera del territorio
nacional.

En el soporte vital basico ¢ cual seria la secuencia correspondiente de las compresiones
toracicas o insuflaciones?

A) 30+4.

B) 30+2.

C) 40+3.

D) 35+2.

Senfale la respuesta incorrecta: "Segun la Ley de Autonomia del Paciente, son excepciones a la
obligacion del secreto profesional de los profesionales sanitarios":
A) La revelacion de secreto para denunciar un caso de mala praxis.
B) Cuando el paciente sea menor de edad.
C) Cuando sea requerido para prestar testimonio en un juicio, como testigo, perito o
inculpado.
D) Consentimiento del interesado.



20.- Son lesiones precancerosas:
A) Leucoplasia.
B) Eritroplasia.
C) Liquen plano.
D) Todas las anteriores.

21.- De los siguientes enunciados, sefiale el incorrecto:

A) La masticacion de alimentos sélidos, a partir del momento en que empiezan a
erupcionar los dientes, tiene un efecto beneficioso para el desarrollo de una oclusion
correcta.

B) Con el afan de evitar la deshidratacion en los nifios, se ha implantado la costumbre de
darles zumos. Es fundamental retirarlos y sustituirlos por agua.

C) Anpartir del afo de edad para beber hay que sustituir el biberon por el vaso.

D) El aporte de azucares refinados procedentes de los alimentos pueden ser suficiente
para desarrollar caries.

22.- El hueso frontal no se articula con:
A) Etmoides.
B) Huesos propios de la nariz.
C) Mandibula.
D) Hueso malar o cigomatico.

23.- ;Qué técnica no esta clasificada dentro de las de Elevado Riesgo de Aerosoles (contacto con
aerosoles muy dificiles de controlar)?
A) Tartrectomia con ultrasonidos.
B) Obturacion sin aislamiento absoluto.
C) Selladores con aislamento absoluto.
D) Extraccién quirurgica.

24.- Segun el articulo 3 de la Ley 6/2009, de 16 de noviembre, de Libertad de Eleccion en la
Sanidad de la Comunidad de Madrid:

A) La libertad de eleccién de médico de familia, pediatra o enfermero en atencion primaria
se ejercera con justificacion.

B) Los pacientes a quienes se les prescriba atencion especializada no podran elegir
meédico.

C) La eleccion de médico de familia, médico especialista, pediatra o enfermero podra ser
denegada, con caracter ordinario.

D) La eleccion de médico de familia, médico especialista, pediatra o enfermero podra ser
denegada, con caracter excepcional.

25.- Una medida preventiva en el tratamiento de la hipomineralizacion incisivomolar es:
A) Uso de CPP-ACP (fosfopéptidos de la caseina con calcio y fosfato amorfo) en
dentifricos.
B) Eliminacion de todo el esmalte afectado.
C) Colocar coronas de metal.
D) El tratamiento protésico.
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26.-

27.-

28.-

29.-

30.-

31.-

¢, Qué concentracion, expresada en partes por millon, de ion fluor debe llevar un dentrifrico
utilizado para un bebé de ocho meses con los incisivos centrales inferiores erupcionados?
A) 400.
B) 1.000.
C) 1.450.
D) No debe llevar fluor.

¢ Qué instrumental se utiliza para eliminar los tejidos duros y regularizar las superficies 6seas?
A) Sindesmdétomo.
B) Periostétomo.
C) Pinza gubia.
D) Elevador 6seo de Lezo.

La aspiracion de alto volumen del equipo dental funciona gracias a:
A) Efecto Venturi.
B) Trompa de vacio.
C) Motores.
D) Todas son falsas.

Segun la guia de practica clinica de la Federacién Europea de Periodoncia, ¢en qué intervalo
se deben programar las visitas de mantenimiento periodontal?
A) Se recomienda que las visitas de mantenimiento periodontal se programen a intervalos
de 6 a 24 meses como maximo, y que se adapten al perfil de riesgo del paciente y a
las condiciones periodontales presentes después de la terapia activa.
B) Se recomienda que las visitas de mantenimiento periodontal se programen a intervalos
de 3 a 12 meses como maximo, y que se adapten al perfil de riesgo del paciente y a
las condiciones periodontales presentes después de la terapia activa.
C) Se recomienda que las visitas de mantenimiento periodontal se programen a intervalos
de 8 a 24 meses como maximo, y que se adapten al perfil de riesgo del paciente y a
las condiciones periodontales presentes después de la terapia activa.
D) Se recomienda que las visitas de mantenimiento periodontal se programen a intervalos
de 6 a 12 meses como maximo.

En primeros auxilios, ¢,cual es la maniobra VOS?
A) Ventilar, ojear y sentar.
B) Valorar, observar y sentir.
C) Ver, oir y sentir.
D) Ninguna es correcta.

¢, Qué posicion es la mas indicada en pacientes inconscientes sin traumatismos?
A) Decubito prono.
B) Semifowler.
C) Decubito supino.
D) Posicion lateral de seguridad.
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32.-

33.-

34.-

35.-

36.-

37.-
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En la colocacion de la cureta Gracey el vastago inferior debe estar paralelo al eje longitudinal
de la superficie de la raiz, de modo que en cada pasada se crea un angulo entre la superficie
del diente y la cara de la hoja. Sefale los grados de dicho angulo.

A) 95.

B) 40.

C) 80.

D) 70.

Los disacaridos que son metabolizados con rapidez por ciertos microorganismos de la placa
dental dando lugar a la produccién de acidos son:

A) La sacarosay la lactosa.

B) La maltosay la fructosa.

C) La sacarosay la galactosa.

D) La sacarosa, la lactosa y la glucosa.

Respecto del carcinoma verrucoso, sefiale la opcién incorrecta:
A) También se llama tumor de Ackerman.
B) Presenta un crecimiento lento y muy invasivo.
C) Esta relacionado con el habito tabaquico.
D) El aspecto clinico es el de una tumoracion exofitica.

Segun la evidencia cientifica, las recomendaciones clinicas para el uso de selladores de fosas
y fisuras son beneficiosas, pero:
A) El éxito a largo plazo no depende de los controles regulares y de la renovacion del
sellado, si es necesario.
B) El éxito a largo plazo depende de los controles regulares y la renovacion del sellado, si
€s necesario.
C) Los selladores de fosas y fisuras no son beneficiosos.
D) No es necesario el control regular de los selladores de fosas y fisuras.

¢, Cual de estas medidas para el control de los aerosoles en Odontologia esta encaminada a
reducir la carga viral?

A) Uso de aislamiento absoluto.

B) Aspiracion de alto flujo.

C) Uso de un colutorio antiséptico previo a cualquier manipulacioén intrabucal.

D) Ay C son correctas.

La teleodontologia se define como:

A) El uso de la television como medio de informacion sanitaria y las telecomunicaciones
para el cuidado bucal.

B) Identificar poblaciones de alto riesgo y facilitar el acceso de los pacientes a la atencién
odontoldgica.

C) El uso de la tecnologia de la informacion sanitaria y las telecomunicaciones para el
cuidado bucal.

D) Reduce las listas de espera, los viajes innecesarios y la pérdida de productividad.



38.-

39.-

40.-

41.-

42.-

43.-

El Sistema Sanitario de la Comunidad de Madrid se organiza en:
A) Un Area Sanitaria Unica integrada por el conjunto del territorio de la Comunidad de
Madrid.
B) Once Areas Sanitarias, atendiendo a criterios geograficos y sociodemograficos.
C) Cinco Areas Sanitarias.
D) El Sistema Sanitario de la Comunidad de Madrid no se organiza en Areas Sanitarias.

¢, Cual de estos farmacos produce agrandamiento gingival?
A) Fenitoina.
B) Nifedipino.
C) Ciclosporina.
D) Todos los anteriores.

En la clasificacion de las cavidades dentales segun Black, la clase V se da en:
A) En las caras proximales de molares y premolares.
B) En las caras proximales de dientes anteriores.
C) En el tercio gingival de dientes anteriores y posteriores.
D) En las caras proximales de dientes anteriores, abarcando el borde incisal.

¢, Qué es el quorum sensing o deteccion de quorum?
A) Es un sistema de comunicacion entre células, que existe ampliamente en el
microbioma y esta relacionado con la densidad celular.
B) Es el mecanismo que permite a las células regular el pH.
C) Son los canales de agua que permiten el transporte de nutrientes y metabolitos.
D) Son células persistentes de las biopeliculas sobre materiales artificiales, por ejemplo:
catéteres.

Si los resultados de una evaluacién revelan un riesgo para la seguridad y la salud 0 una posible
repercusion sobre el embarazo o la lactancia de una trabajadora, una de las medidas incluidas
es:

A) La no realizacién de trabajo nocturno o de trabajo a turnos, cuando resulte necesario.

B) La no realizacion de trabajo nocturno y de trabajo a turnos, aunque no resulte

necesario.
C) La no realizacion de trabajo nocturno, pero no de trabajo a turnos.
D) La realizacién de trabajo nocturno o de trabajo a turnos, aunque no resulte necesario.

¢La fluorosis dental afecta a todos los dientes?
A) Solo afecta a incisivos y caninos.
B) Solo afecta a molares.
C) Suele afectar a todos los dientes.
D) Solo afecta a incisivos y molares.

44.- Ante una técnica generadora de aerosoles ¢ qué elemento no comprondria nuestro equipo de
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proteccion individual (EPI)?
A) Mascarilla FFP2 o FFP3.
B) Calzas.
C) Pantalla facial.
D) Guantes.



45.-

46.-

47.-

48.-

49.-

50.-

51.-
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¢, Cual de las siguientes afirmaciones no constituye una caracteristica de la informacién clinica?
A) La informacion clinica forma parte de todas las actuaciones asistenciales.
B) La informacion clinica sera verdadera.
C) Lainformacioén, como regla general, se proporcionara por escrito dejando constancia
en la historia clinica.
D) La informacion se comunicara al paciente de forma comprensible y adecuada a sus
necesidades.

¢ Es necesario estar colegiado para ejercer una profesion sanitaria?
A) No, en ningun caso.
B) Si, siempre.
C) Si, para los fijos.
D) Si, cuando exista tal obligacion.

Existe una relacion directa de la caries dental con:
A) El pH salival.
B) Dieta baja en hidratos de carbono fermentables.
C) Consumo alto de bebidas carbonatadas.
D) LaAvyla C son correctas.

Sefiale qué pinza de las enumeradas no son usadas en cirugia.
A) Pinza Collin.
B) Pinza mosquito.
C) Pinza Kocher.
D) Pinza Miller.

Son tumores malignos derivados del epitelio todos los siguientes, excepto:
A) Carcinoma verrucoso.
B) Carcinoma de células fusiformes.
C) Melanoma maligno.
D) Fibrosarcoma.

¢, Qué bacteria actua como un escudo frente a las especies bacterianas causantes de caries?
A) Streptococcus mutans.
B) Streptococcus sanguis.
C) Streptococcus dentisani.
D) Streptococcus salivarius.

¢, Como se llama la técnica de cepillado dental que consiste en colocar el cepillo a 45 grados
del eje longitudinal del diente con las cerdas hacia apical (sus filamentos deben introducirse en
los nichos interdentales y el surco gingival), realizandose movimientos vibratorios y un
movimiento de barrido hacia oclusal?

A) Técnica de Fones.

B) Técnica horizontal de Scrubb.

C) Técnica de Bass.

D) Técnica de Stillman.



52.- ;Cual es el impacto del raspado y alisado radicular en pacientes periodontales con sufren
diabetes mellitus tipo 27

A) El raspado y alisado radicular tiene un impacto en el control metabdlico y el aumento
de la inflamacion sistémica de pacientes con diabetes mellitus tipo 2.

B) El raspado y alisado radicular tiene un impacto en el control metabolico y la reduccion
de la inflamacion sistémica de pacientes con diabetes mellitus tipo 2.

C) El raspado y alisado radicular no es un tratamiento indicado para pacientes con
diabetes mellitus tipos 2.

D) Elraspado y alisado radicular no es un tratamiento utilizado en periodoncia.

53.- Existe evidencia convincente de la asociacion entre la periodontitis y el sindrome metabdlico:

A) El sindrome metabdlico se ve afectado por la resistencia a la insulina y promueve
enfermedades cardiovasculares.

B) El sindrome metabdlico esta relacionado con la periodontitis, pero no con las
enfermedades cardiovasculares.

C) El sindrome metabdlico no esta relacionado con la periodontitis, ni con las
enfermedades cardiovasculares.

D) No existe relacion entre periodontitis y el sindrome metabdlico.

54.- Atendiendo al nivel académico del titulo exigido para el ingreso, el personal estatutario sanitario
se clasifica de la siguiente forma:
A) Personal de formacion universitaria y personal de formacion profesional.
B) Licenciados sanitarios.
C) Diplomados sanitarios.
D) Técnicos superiores y técnicos.

55.- La vigilancia de la salud solo podra llevarse acabo:
A) Con el consentimiento del trabajador, siempre.
B) Cuando el trabajador preste su consentimiento, salvo las exceptuadas en la ley.
C) Cuando el empresario y los representantes de los trabajadores lo acuerden.
D) En todo caso, sin consentimiento del trabajador.

56.- La hipomineralizacion incisivomolar tiene una etiologia:
A) Infecciosa.
B) Multifactorial.
C) Traumatica.
D) Degenerativa.

57.- Segun la Encuesta de Salud Oral en Espafa del afio 2020 la presencia de dientes
permanentes con selladores de fosas y fisuras nos dice que:

A) El porcentaje de jovenes que tienen al menos un sellador de fosas y fisuras en la
denticién definitiva fue de 60%.

B) No hay registro del porcentaje de jévenes que tiene al menos un sellador de fosas y
fisuras.

C) El porcentaje de jovenes que tienen al menos un sellador de fosas y fisuras en la
denticion definitiva fue de 32,2%.

D) La Encuesta de Salud Oral en Espafia 2020 no registra la presencia de dientes
permanentes con selladores de fosas y fisuras.
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58.-

59.-

60.-

61.-

62.-

63.-

64.-

La evidencia cientifica nos dice respecto de los selladores de fosas y fisuras a base de resina:
A) Que pueden aumentar la caries dental en los dientes permanentes de los nifios en un
29 % durante un periodo de nueve anos en comparacion con las aplicaciones de

barniz de fluoruro.

B) Que pueden reducir la caries dental en los dientes permanentes de los nifios en un 29
% durante un periodo de nueve afios en comparacion con las aplicaciones de barniz
de fluoruro.

C) Que pueden reducir la caries dental en los dientes temporales de los nifios en un 29 %
durante un periodo de nueve afios en comparacion con las aplicaciones de barniz de
fluoruro.

D) No existen revisiones sistematicas que comparen la colocacién de selladores con la
aplicacion de barniz de fluoruro.

En la actualidad, los principios bioéticos mas conocidos son:
A) Autonomia, beneficencia, y justicia.
B) Autonomia, beneficencia, maleficencia y justicia.
C) Autonomia, beneficencia, no maleficencia y justicia.
D) Autonomia, beneficencia, no maleficencia y libertad de eleccion.

¢ Qué caracteristica de los colorantes para visualizar la placa bacteriana es correcta?
A) Liposolubilidad.
B) Atoxicidad.
C) Incoloro.
D) Volatilidad.

Segun la Encuesta de Salud Oral en Espafia del afio 2020:
A) La caries se mantiene estable en denticion temporal a los 5-6 afios y contintia
disminuyendo en denticion permanente a los 12 y 15 afios.
B) La caries aumenta en denticion temporal a los 5-6 afios y a los 12 y 15 afios.
C) La caries disminuye en denticién temporal a los 5-6 afios y a los 12 y 15 afos.
D) La caries disminuye en denticién temporal a los 5-6 afios y se mantiene estable en
denticién permanente a los 12 y 15 afios.

El chancro aparece en:
A) En el periodo primario de la sifilis.
B) En el periodo secundario de la sifilis.
C) En el periodo terciario de la sifilis.
D) Estomatitis aftosa recurrente.

Sefale la respuesta correcta respecto de la lengua vellosa:
A) En ocasiones se produce por la administracién de antibiéticos de amplio espectro.
B) Es una hipertrofia de las papilas caliciformes.
C) El paciente presenta una lengua de color rosado.
D) El abuso del tabaco y los trastornos gastrointestinales no son agentes causales.

¢, Cual de los siguientes signos y sintomas no es caracteristico de un flemoén?
A) Cambio de coloracion del diente.
B) No existe tumefaccion.
C) Aumento de la tumefaccion por decubito.
D) Tumefaccion mas o menos intensa.
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65.- La educacion para la salud deberia orientarse a qué factores de comportamiento.
A) Evitar el contacto visual.
B) Simpatia.
C) Prejuzgar.
D) Empatia y asertividad.

66.- Dentro de los grupos de haces fibrosos del ligamento periodontal encontramos:

A) Plexo interradicular, que se extiende en direccion apical hacia el hueso desde la furca,
y esta presente solo en dientes mutirradiculares.

B) Plexo horizontal, que discurre en direccién oblicua a través del espacio del ligamento
periodontal y hacia el hueso alveolar.

C) Plexo interradicular, que se extiende en direccién apical hacia el hueso desde la furca,
y esta presente solo en dientes unirradiculares.

D) Los grupos de haces fibrosos del ligamento periodontal no existen.

67.- De acuerdo con la Ley 12/2001, de 21 de diciembre, de Ordenacién Sanitaria de la Comunidad
de Madrid, correspondera a la Consejeria de Sanidad, en relacién con la ordenacién sanitaria
las siguientes competencias:

A) El ejercicio de la Autoridad Sanitaria.

B) El establecimiento de los criterios de Planificacion Sanitaria.

C) La aprobacion del Plan de Servicios propuesto por el Servicio Madrilefio de Salud.
D) Todas son correctas.

68.- ;Qué esla NOMA?

A) Es una infeccion oral grave, que comienza en la encia en forma de gingivitis ulcerosa
necrosante aguda y se extiende a una parte del maxilar o la cara, destruyéndola.
Progresa rapidamente y puede causar la muerte si no se trata adecuadamente.

B) Es una enfermedad inflamatoria que refleja una respuesta inmune disminuida, con
signos y sintomas que incluyen dolor, necrosis papilar interdental y una tendencia al
sangrado espontaneo.

C) Es una Infeccidn caracterizada por la necrosis de los tejidos gingivales, ligamento
periodontal y hueso alveolar.

D) Es una inflamacién localizada en la encia que se produce a causa de una infeccion
bacteriana.

69.- Senale la incorrecta respecto de la hepatitis C:

A) Tiene actualmente mas importancia que la hepatitis B en Odontologia, porque no se
dispone de vacuna y, ademas, es una infeccibn mas grave y con mayor frecuencia
mortal.

B) Casitoda la transmision de hepatitis C se produce a través de la sangre, sobre todo,
por compartir agujas durante el consumo de drogas o al hacerse tatuajes.

C) Muchos pacientes positivos para el virus de la inmunodefiencia humana también los
son para la hepatitis C.

D) Tras la infeccidn de la hepatitis C el 85% de los pacientes desarrollan una hepatitis
aguda, que puede causar cirrosis e insuficiencia hepatica.
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70.- ;A qué nos referimos cuando hablamos de la zona de transferencia en Odontologia?

A)

Al area de colocacion de la bandeja con el material y el instrumental, situada entre la 1
y las 2.

Al area donde se intercambia el instrumental y el material, situada entre las 5 y las 8.
Al area donde colocamos la mesa auxiliar, situada entre las 3 y las 6.

Al area de paso hacia el autoclave.

71.- ;Coémo colocamos al paciente en la posicion tredendelenburg?.

A)

B)
C)

D)

Paciente situado en decubito supino, con el plano inclinado 45 grados con la cabeza
mas alta que los pies.

Paciente situado con el angulo respecto al eje horizontal.

Paciente situado en decubito supino, con el plano inclinado 45 grados con la cabeza
mas baja que los pies.

Paciente situado con el cuerpo boca abajo, miembros superiores extendidos y
pegados al tronco.

72.- Las gafas y pantallas faciales hacen de barrera entre el ojo y los agentes:

A)
B)
C)
D)

Fisicos.

Biologicos.

Quimicos.

Todas las respuestas son correctas.

73.- Senale la respuesta incorrecta respecto al Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH):

A)
B)

C)

D)

El virus del Sindrome de Inmunodeficiencia Humana es un virus ADN.

En la cavidad oral las enfermedades relacionadas con dicho virus pueden ser muy
variables y comprenden desde cambios leves hasta lesiones de comportamiento
severo.

El virus de la Inmunodeficiencia humana es un retrovirus ARN, que afecta el sistema
inmunoldgico.

La prevalencia de lesiones orales por VIH se considera menor en paises desarrollados
y mayor en paises con medianos y bajos recursos, representando un problema de
salud publica.

74.- Segun los Criterios de Buena Atencion (CBA) del Servicio 107 de la Cartera de Servicos
Estandarizados de Atencién Primaria de la Comunidad de Madrid, consideramos que una
persona tiene alto riesgo de caries cuando se detecte alguna de las situaciones siguientes:

A)
B)
C)

D)

Indicadores de enfermedad de caries: presencia de mancha blanca, obturaciones en
los tres anos previos o caries actual.

Dieta con bajo potencial cariogénico: por tipo de alimento (sélidos azucarados
pegajosos) o frecuencia en la ingesta (mayor a seis exposiciones al dia).

Alta exposicion a compuestos fluorados (cepillado con pasta fluorada menos de una
vez al dia, ectétera).

Ay B son ciertas.

75.- Una linea hemorréagica en el sulcus de un diente, previamente sano, que ha sufrido un
traumatismo denota:

A)
B)
C)
D)

Lesion del ligamento periodontal.
Fractura adamantina compleja.
Gingivitis grave.

El diente no estaba sano previamente.
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76.-

77.-

78.-

79.-

80.-

81.-

82.-

¢ A qué nos referimos en una situacion que requiere una asistencia sanitaria, pero cuyo retraso

de hasta dos o tres horas no pone en peligro la vida de un herido?
A) Emergencia.
B) Urgencia.
C) Accidente.
D) Suceso.

Se puede producir retraso en la erupcion dental por un déficif de:
A) Hierro.
B) Magnesio.
C) Yodo.
D) Potasio.

¢, Qué nutrientes influyen en la formacion de los dientes?
A) El fluor topico.
B) Las vitaminas y los minerales.
C) Los minerales, el fluor de la dieta y las vitaminas.
D) Los nutrientes no influyen en la formacion de los tejidos dentarios.

Dentro de los mecanismos de accion de las bacterias periodontales en patologias extraorales,

es cierto que:

A) La Porphyromonas gingivalis no interviene en los mecanismos de accion de las
bacterias periodontales.

B) La Porphyromonas gingivalis causa la union de la barrera endotelial vascular y
disminuye la permeabilidad al romper las uniones intercelulares.

C) La Porphyromonas gingivalis causa la ruptura de la barrera endotelial vascular y
aumenta la permeabilidad al romper las uniones intercelulares.

D) La Porphyromonas gingivalis es un virus ARN defectivo.

¢, Cual sera el mejor medio adecuado para transportar un diente avulsionado?
A) Agua limpia y bien fria.
B) Suero salino.
C) Leche desnatada.
D) Solucién salina balanceada de Hanks.

Dentro de las habilidades de la comunicacion, la que se define como “hablar en términos
positivos”se denomina:

A) Empatia.

B) Asertividad.

C) Comunicacion interactiva.

D) Clarificacion.

¢, Cual es la finalidad de la higiene de manos antes de realizar un procedimiento limpio o
aséptico?
A) Para proteger al paciente de los microorganismos patégenos que llevamos en
nuestras manos.

B) Para proteger al paciente de microorganismos patégenos que podrian penetrar en su

cuerpo, incluidos los del propio paciente.

C) Para proteger a uno mismo y al entorno de los microorganismos patégenos del
paciente.

D) Ninguna de las respuestas es correcta.
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83.- El afilado correcto de las curetas Gracey debe preservar en ellas un borde cortante con un
angulo interno de ciertos grados (a). Para ello, la piedra de afilado y la cara de la hoja deben
formar, a su vez, otro angulo (b). Senale ambos.

84.-

85.-

86.-

87.-

88.-

A)
B)
C)
D)

(@) 70 a 80y (b) 120 a 130.
(@) 70 a 80y (b) 100 a 110.
(a)45a50 y (b) 100 a 131.
No hay una técnica especifica para el afilado de las curetas Gracey.

¢, Cual es la concentracién de fluor en los colutorios de uso semanal, expresado como tanto por

ciento?
A)
B)
C)
D)

0,05.
0,12.
0,2.
2.

¢ Qué enunciado es incorrecto?

A)
B)
C)

D)

La hepatitis B, antes de la vacunacion eficaz, era el riesgo mas importante para los
profesionales odontolégicos.

La saliva esta a menudo contanimada por sangre y, cuando se lanza contra la
conjuntiva, puede transmitir la infeccion de la hepatitis B.

La vacuna frente a la infeccion por hepatitis B contiene virus completos y es eficaz si
se administra en tejido graso.

La inmunidad frente a la hepatitis B depende de la respuesta celular y los linfocitos B
de memoria.

¢, Cual es la secuencia de erupcion tipica para la arcada inferior de la denticion permanente,
con la notacion dental de Palmer?

A)
B)

6,1,2,4,3,5,7,8.
6,
6,
1

1,2,4,5,3,7,
1,2,3,4,5,7,
2,3,4,5,6,7

®© o oo

) I ’ ’ ’

Un cambio de coloracién en la mucosa, que no produce ningun relieve, ni cambio de
consistencia y, por lo tanto, no es apreciable a la palpacion es una:

A)
B)
C)
D)

Vesicula.
Pustula.
Papula.
Mancha.

En el movimiento de apertura de la boca es cierto que:

A)
B)

C)

D)

Existe un movimiento inicial rotacional, seguido de otro traslacional.

El movimiento rotacional permite una apertura entre dientes de, al menos, cuarenta
milimetros.

Primero se realiza un movimiento traslacional y luego se produce el movimiento
rotacional.

El movimiento rotacional permite la apertura completa de la boca generalmente.
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89.-

90.-

91.-

92.-

93.-

94.-

95.-

Los selladores de fosas y fisuras de iondbmero de vidrio:
A) Requieren un control estricto de la humedad.
B) No existen los selladores de fosas y fisuras de ionémero de vidrio.
C) Es un material que no libera fluor.
D) Se recomiendan cuando el diente aun no ha erupcionado por completo y el control de
la humedad aun es dificil de lograr.

¢, Por cuantos Iébulos de crecimiento o desarrollo estan formados los dientes del sector
anterior?

A) Dos.

B) Tres.

C) Cinco.

D) Cuatro.

El sellado de fosas y fisuras de lesiones cariosas no cavitadas parece tener un efecto sobre el
recuento bacteriano:
A) Los selladores de fosas y fisuras no afectan al recuento bacteriano.
B) El sellado de fosas y fisuras se asocia con una disminucion de al menos diez veces en
los recuentos bacterianos.
C) No estaindicada la colocacion de selladores de fosas y fisuras en esta situacion
clinica.
D) El sellado de fosas y fisuras se asocia con una disminucion de al menos sesenta
veces en los recuentos bacterianos.

El agente etioldgico responsable en la mononucleosis infecciosa es el virus:
A) Del papiloma humano.
B) De Epstein-Barr.
C) Pospischill Feyter.
D) Coxsackie.

¢ A qué nos referimos en primeros auxilios con las siglas PAS?.
A) Prevenir, animar, socorrer.
B) Proteger, avisar, socorrer.
C) Promover, airear, socorrer.
D) Personas altamente sensibles.

Los 6rganos competentes para elaborar periddicamente, en el seno del Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud, planes de calidad del Sistema Nacional de Salud, son:
A) Las Gerencias Asistenciales.
B) El Ministerio de Sanidad y Consumo y los érganos competentes de las comunidades
auténomas.
C) Las Direcciones Territoriales de las Areas Sanitarias.
D) Ninguna es correcta.

A efectos de desinfeccion y esterilizacidn, el contraangulo se considera material:
A) No critico.
B) Semicritico.
C) Ciritico.
D) Especial.
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PREGUNTAS DE RESERVA

96.- Dentro de los elementos que facilitan la escucha activa, una de las habilidades es parafrasear,
que significa:
A) Verificar o decir con las propias palabras lo que uno cree que el receptor acaba de
decir.
B) Verificar o decir con las propias palabras lo que uno cree que el emisor acaba de decir.
C) Verificar o decir con las propias palabras lo que uno cree que el canal acaba de decir.
D) Parafrasear no es un elemento que facilite la escucha activa.

97.- De las siguientes afirmaciones de las funciones orales, sefiale la incorrecta:
A) El aire inspirado puede seguir una via de entrada alternativa: la boca.
B) La boca se integra como el érgano resonador del aparato fonador, interviniendo de un
modo fundamental en la modulacién de la voz.
C) La fase bucal de la deglucion esta controlada por la divisidon parasimpatica del sistema
nervioso auténomo.
D) Una vez que los alimentos estan en la boca, se inicia la digestién mecanica y quimica.

98.- Laimagen radioldgica de la caries se corresponde habitualmente con:
A) Cuando no hay pérdida de densidad del diente.
B) Una zona radiolucida del diente.
C) Una zona radiopaca del diente.
D) Solamente la podremos diagnosticar con una radiografia de aleta de mordida.

99.- ;A que pieza dental se destinan los férceps llamados de cuerno de vaca o de pico de loro?
A) Molares inferiores.
B) Premolares inferiores.
C) Caninos inferiores.
D) Molares superiores.

100.- Segun la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y
garantia de los derechos digitales, el tratamiento de los datos personales de un menor de edad
unicamente podra fundarse en su consentimiento cuando:

A) Sea mayor de dieciséis afos.

B) Unicamente al cumplir la mayoria de edad.
C) Sea mayor de quince afos.

D) Sea mayor de catorce anos.

101.- ; En qué concentraciones, expresadas como porcentaje, suele presentarse la clorhexidina de
uso oral?
A) 0,012y 0,02.
B) 12y2.
C) 22.
D) 0,12y0,2.

102.- Dentro de los profesionales que integran un centro de salud no se encuentran:
A) Odontélogo.
B) Técnico medio sanitario en cuidados auxiliares de enfermeria.
C) Trabajador Social.
D) Oftalmdlogo.
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103.- En la secuencia de retirada del Equipo de Proteccion Individual (EPI) ¢ cual es el ultimo
elemento de proteccién en quitarnos?
A) Pantalla facial.
B) Gafas.
C) Mascarilla.
D) Bata.

104.- La periodontitis esta asociada con una comunidad microbiana subgingival desequilibrada; las
bacterias del complejo rojo son:
A) Porphyromonas gingivalis, Tannerella forsythia y Streptococcus sanguinis.
B) Porphyromonas gingivalis, Tannerella forsythia y Campylobacter.
C) Tannerella forsythia y Streptococcus mutans.
D) Porphyromonas gingivalis, Tannerella forsythia y Treponema denticola.

105.- ; Qué es un mucocele?
A) Un caélculo en una glandula salival.
B) Una tumefacciéon mucosa de una glandula salival menor que contiene moco.
C) Una infeccion en una glandula salival.
D) Una hiperplasia fibrosa en la encia.
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