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1.- . Cudl es la lengua espariola oficial del Estado, segun establece el articulo 3.1 de la Constitucion Espafiola de
19787

A

B
c
D

El castellano.
El espanol.
No hay ninguna lengua espafiola oficial.

Ninguna de las respuestas anteriores es correcta.

2 .- Segun el articulo 1.2 de la Constitucién Espafiola de 1978, la soberania nacional reside en:

A

B
c
D

El pueblo espafiol.
El Estado.
La Monarquia.

El gjército.

3 - El articulo 43 de la Constitucion Espafiola de 1978, que reconoce el derecho a la proteccion de la salud, se
encuentra dentro de:

A

o O @

4 .- E| Estatuto de Autonomia para Cantabria fué aprobado mediante:

o o0 W P

Los principios rectores de la politica social y econdmica.
Los derechos y deberes de los ciudadanos.
Los derechos fundamentales y de las libertades plblicas.

Los derechos y libertades.

Ley Organica 8/1981, de 30 de diciembre.
Ley Orgénica 8/1989, de 30 de diciembre.
Decreto Ley 8/1981, de 30 de diciembre.
Real Decreto Ley 8/1989, de 30 de diciembre.

S .- En relacion con los principios generales contenidos en el Titulo | de |a Ley 14/1986, de 25 de abril, General de
Sanidad, sefiale la respuesta correcta:

A
B

D

El Gobierno aprobaré las normas precisas para promover el intrusismo profesional y la mala practica.

Una vez superadas las posibilidades de diagnostico y tratamiento de la atencion primaria, los usuarios
del Sistema Nacional de Salud tienen derecho, en el marco de su Area de Salud, a ser atendidos en
los servicios especializados hospitalarios.

Los poderes publicos orientarén sus politicas de gasto sanitario en orden a fomentar desigualdades
sanitarias y garantizar la igualdad de acceso a los Servicios Sanitarios Publicos en todo el territorio
espafiol.

Todas las resuestas anteriores son correctas.

6 .- De acuerdo con el artlculo 6 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, las actuaciones de las
Administraciones Publicas Sanitarias estaran orientadas a:

A
B

Cc
D

A la promocién de la salud.

A garantizar que cuantas acciones sanitarias se desarrollen estén dirigidas sélo a la curacion de las
enfermedades.

A garantizar la asistencia sanitaria en todos los casos de pérdida de la salud.
Son correctas |las respuestas a) y c)

(0006
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7 .- De acuerdo con el articulo 3 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesién y Calidad del Sistema Nacional de
Salud, sefiale la respuesta FALSA:

A La asistencia sanitaria en Espaia, con cargo a fondos publicos, a través del Sistema Nacional de
Salud, se garantizara a aquellas personas que ostenten la condicion de asegurado.

B Tienen la condicién de asegurados, entre otros, los trabajadores por cuenta ajena o por cuenta propia,
afiliados a la Seguridad Social y en situacién de alta o asimilada a la de alta.

C Los extranjeros titulares de una autorizacion para residir en territorio espafiol, en ninglin caso podran
ostentar la condicion de asegurado.

D Tendran la condicién de beneficiarios de un asegurado, siempre que residan en Espafa, el conyuge o
persona con andloga relacion de afectividad.

8 .- Segun el artfculo 8 bis de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesion y Calidad del Sistema Nacional de Salud,
la cartera comun basica de servicios asistenciales del Sistema Nacional de Salud:

A Comprende todas las actividades asistenciales de prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion
que se realicen en centros sanitarios o sociosanitarios, asi como el transporte sanitario urgente,
cubiertos de forma completa por financiacion publica.

B Comprende todas las actividades asistenciales de prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion
que se realicen en centros sanitarios o sociosanitarios, excepto el transporte sanitario urgente,
cubiertos de forma parcial por financiacion publica.

C Incluye todas aquellas prestaciones cuya provision se realiza mediante dispensacién ambulatoria y
estan sujetas a aportacion del usuario.

D lincluye todas aquellas actividades, servicios o técnicas, sin caracter de prestacion, gue no se
consideran esenciales y/o que son coadyuvantes o de apoyo para la mejora de una patologia de
caracter cronico, estando sujetas a aportacion y/o reembolso por parte del usuario.

9 .- La Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacion de Profesiones Sanitarias tiene por objeto, segtn su
articulo 1:

A Regular los aspectos basicos de las profesiones sanitarias tituladas, Unicamente en lo que se refiere a
su ejercicio por cuenta ajena.

B Regular los aspectos basicos de las profesiones sanitarias tituladas en lo que se refiere a su ejercicio
por cuenta propia o ajena.

C Regular los aspectos basicos de las profesiones sanitarias tituladas, tinicamente en lo que se refiere a
su ejercicio en los servicios sanitarios publicos.

D Regular los aspectos béasicos de las profesiones sanitarias tituladas, unicamente en lo que se refiere a
su ejercicio én los servicios sanitarios privados.

10 .- De acuerdo con el articulo 2 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacion de P nitarias,
sefale cudl de las siguientes profesiones no tiene el caracter de profesion sanitaria ti

A Fisioterapeuta.
B Podologo.
C Quiromasgjista.
D Enfermero.
11 .- Segun el articulo 8 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la Autoﬂéhﬁi;é_@dl
Derechos y Obligaciones en Materia de Informacion y Documentacién Clinica, el consentimientoTnformado,

A Sera prestado por escrito, entre otros supuestos, en el caso de procedimientos diagnésticos y
terapéuticos invasores.

B Sera prestado siempre verbalmente.
Seré prestado siempre por escrito.

D Sera prestado siempre verbalmente, entre otros supuestos, en el caso de grave intervencion quirdrgica.
00006
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12 .- Segun el articulo 9 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, bésica reguladora de la Autonomia del Paciente y de
Derechos y Obligaciones en Materia de Informacion y Documentacion Clinica, se puede llevar a cabo una
intervencion clinica sin el consentimiento del paciente:

A

B

C

D

Cuando el paciente haya renunciado a su derecho a la informacién clinica, pues se entiende que
tacitamente esta consintiendo para cualquier actuacion sobre su salud.

Cuando se trate de intervenciones de escasa importancia, se puede prescindir incluso del
consentimiento verbal del paciente, pues todo ciudadano esta obligado a someterse a este tipo de

intervenciones.

Cuando existe riesgo para la salud publica y cuando existe riesgo inmediato grave para la integridad
fisica o psiquica del enfermo y no es posible conseguir su autorizacion.

En ningun caso es necesario el consentimiento del paciente.

13 .- Segtin el articulo 2 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, bésica reguladora de la Autonomia del Paciente y de
Derechos y Obligaciones en Materia de Informacion y Documentacion Clinica,todo paciente o usuario tiene
derecho:

A
B
Cc

D

A negarse al tratamiento, excepto si esa negativa le supone la muerte.
A negarse al tratamiento, excepto en los casos determinados en la Ley.

El paciente debe siempre aceptar un tratamiento determinado, su derecho es a elegir entre los
diversos tratamientos posibles.

Todas las anteriores respuestas son falsas.

14 .- Segun el articulo 33 de la Ley de Cantabria 7/2002, de 10 de diciembre, de Ordenacion Sanitaria de Cantabria,
NO seré preciso el consentimiento del usuario en el siguiente supuesto:

A

B

c
D

Cuando la no realizacion del procedimiento diagnostico o terapéutico represente un riesgo para la
salud publica.

Cuando exista una situacion de riesgo inmediato en la que la demora en la intervencion meédica pueda
ocasionar perjuicios irreversibles o el fallecimiento del paciente.

En todo caso es preciso el consentimiento del usuario.

Son correctas las respuestas a y b.

15 .- | a voluntad expresada con caréacter previo, regulada en el articulo 34 de la Ley de Cantabria 7/2002 de 10 de
diciembre, de Ordenacion Sanitaria de Cantabria, debera de otorgarse por escrito, formalizandose por alguno
de los siguientes procedimientos:

A
B

c

D

Ante notario, siendo precisa, en este caso, la presencia de testigos.

Ante dos testigos mayores de edad y con plena capacidad de obrar, de los cuales uno, como minimo,
no deben tener relacién de parentesco hasta el segundo grado ni relacién laboral, patrimonial o de
servicio, ni relacion matrimonial ni de analoga afectividad a la conyugal con el otorgante.

Ante los funcionarios de la Consejeria competente en materia de sanidad expresamente habilitados
para tal funcion en los términos que reglamentariamente se establezcan.

Todas las respuestas anteriores son correctas.

16 .- De acuerdo con el Decreto 27/2011, de 31 de marzo, por el que se establece el Mapa/S,a_nleiq Autondmico de

Cantabria, el territorio de la Comunidad Auténoma de Cantabria se organiza en: /@1\?‘&1\0@5 X
A Cuarenta y dos Areas de Salud. ¥
B Cuatro Areas de Salud.
C Dos Areas de Salud.
D Cincuenta y dos Areas de Salud.

Pagina 4 ce 30



Q;}) Li¢bana

s GOBTERNO  Cantabria i@
,&\‘ "CANTABRIA %Q]J}:ﬁ OPE 5CS 2012
CONSEJERIA DE SANIDAD FEA CIRUGIA CARDIOVASCULAR

EJERCICIO UNICO TIPO TEST

17 .- De acuerdo con el Decreto 27/2011, de 31 de marzo, por el que se establece el Mapa Sani
Cantabria, el Area de Salud |:Santander comprende, entre otras, la siguiente Zona B/a

A Zona de Salud Campoo /-'/\ %
I7/4e,

B Zona de Salud Bajo Asén. S ‘Qx
2 o s Z
C Zona de Salud Davila i\ﬁ R g
2 S
D Zona de Salud Besaya \ ~ S g g

ot qbr% ’&Q

18 .- N

De acuerdo con el articulo 33 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacién"ﬁé;w anitarias
la formacién continuada: S

A Es el proceso de ensefianza y aprendizaje activo y permanente al que tienen derecho y obligacion los
profesionales sanitarios, que se inicia al finalizar los estudios de pregrado o de especializacion.

B Es el proceso de ensefianza y aprendizaje al que tienen derecho y obligacién los profesionales
sanitarios, que se inicia al comenzar los estudios universitarios.

C La Ley 44/2003 no contiene referencia alguna a la formacién continuada de profesionales sanitarios.

D Cualquier proceso de ensefianza y aprendizaje en el que intervenga un profesional sanitario, se
denominara formacién continuada.
19 .- De acuerdo con la Ley 10/2001, de 28 de diciembre, de creacion del Servicio Cantabro de Salud, el Servicio
Cantabro de Salud:

A Constituye un organismo auténomo, adscrito a la Consejeria competente en materia de sanidad, con
personalidad juridica y plena capacidad de obra.

B Constituye una Direccion General integrada en la propia estructura de la Consejeria competente en
materia de sanidad, sin personalidad juridica.

C Constituye un organismo sin personalidad juridica dependiente de la Consejeria competente en
materia de sanidad.

D Constituye un organismo sin personalidad juridica dependiente del Ministerio competente en materia
de sanidad.
20 .- De acuerdo con el articulo 9 del Estatuto del Servicio Cantabro de Salud, aprobado por la disposicion adicional
primera de la Ley 10/2001, el Director Gerente del Servicio Cantabro de Salud:

A Tendra la consideracion de alto cargo de la Administracion de la Comunidad Auténoma de Cantabria,
con rango de Director General.

B Desempefiara su cargo con dedicacion absoluta y estara sometido al régimen de incompatibilidades
de altos cargos.

C Sera nombrado por el Gobierno de Cantabria, a propuesta del titular de la Consejeria competente en
materia de sanidad.

D Todas las anteriores respuestas son correctas.
21 .- De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 12 de la Ley de Cantabria 9/2010, de 23 de diciembre, de personal

estatutario de Instituciones Sanitarias de la Comunidad Autbnoma de Cantabria, sefiale cual de los siguientes
datos debe contener como contenido minimo las plantillas organicas:

A lIdentificacion de la Gerencia y de las unidades organicas dependientes de la misma.
B Grupo y subgrupo de clasificacién y categoria profesional.

C Cddigo numeérico de cada plaza.
D

Todos los datos anteriores han de recogerse como contenido minimo en las plantillas organicas.
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22 .- Segun el articulo 52.1 de la Ley de Cantabria 9/2010, de 23 de diciembre, de personal estatutario de
Instituciones Sanitarias de la Comunidad Auténoma de Cantabria, para la provision de puestos de jefatura de
servicio y de seccion de atencion especializada ,ademas de la titulacion correspondiente en cada caso, se
exigira haber desempefiado plaza de la especialidad correspondiente en los Servicios Jerarquizados de la
Seguridad Social, o plaza en Hospitales con programas acreditados para la docencia por la Comision Nacional

de la especialidad correspondiente:

A Por un periodo minimo de tres afios, para el acceso a puestos de Jefe de Servicio, y por un periodo
minimo de dos afios, para el acceso a puestos de Jefe de Seccion.

B Por un perlodo minimo de cinco afios, para el acceso a puestos de Jefe de Servicio, y por un periodo
minimo de tres afios, para el acceso a puestos de Jefe de Seccién.

C Sin periodo minimo.
D Por un perfodo minimo de seis afios para el acceso a cualguier puesto.
23 .- De acuerdo con el articulo 6 de la Ley de Cantabria /2010, de 23 de diciembre, de personal estatutario de

Instituciones Sanitarias de la Comunidad Autonoma de Cantabria, el personal estatutario, atendiendo al tipo de
nombramiento, se clasifica en :

A Personal fijo y personal temporal.
B Personal fijo, personal temporal y personal eventual.
C Personal discontinuo, personal fijo y personal eventual.

D Personal directivo, personal fijo y personal discontinuo.

24 .- Segun establece el articulo 10.2 de la Ley de Cantabria 9/2010, de 23 de diciembre, de personal estatutario de
Instituciones Sanitarias de la Comunidad Auténoma de Cantabria, los planes de ordenacién de recursos
humanos seran aprobados por:

A El Gobierno, previa negociacion en la Junta de Personal de Instituciones Sanitarias, y seran publicados
en el Boletin Oficial del Estado.

B El Parlamento, previa negociacion en la Mesa Sectorial de Personal de Funcion Publica, y seran
publicados en el periédico de mayor tirada nacional.

C El Gobierno, previa negociacion en la Mesa Sectorial de Personal de Instituciones Sanitarias, y seran
publicados en el Boletin Oficial de Cantabria.

D La Mesa Sectorial de Personal de Instituciones Sanitarias, previa negociacion en el Consejo de
Gobierno y serén publicados en el Boletin Oficial de Cantabria.

25 .- De acuerdo con el articulo 5 de la Ley de Cantabria 7/2006, de 15 de junio, de garantias de tiempos maximos
de respuesta en la atencion sanitaria especializada en el sistema sanitario publico de Cantabria, los o las
pacientes que requieran atencién sanitaria especializada, de caracter programado y no urgente, en el ambito del
sistema sanitario publico de Cantabria, recibiran la misma en los siguientes plazos méaximos:

A Noventa dias en el caso de procedimientos quirdrgicos.

Veinte dias para la realizacion de pruebas diagnésticas especializadas.

o O W

Ninguna de las respuestas anteriores es correcta.
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26 .- De acuerdo con el articulo 3 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de Riesgos Laborales, dicha
Ley:
A No resulta de aplicacion en el ambito de los centros e instituciones sanitarias del Servicio Céntabro de
Salud.
B Unicamente resulta de aplicacién en el ambito de la empresa privada, las Administraciones Publicas
no estan obligadas a su cumplimiento.

C Resulta de aplicacion tanto en el ambito de las relaciones laborales reguladas en el texto refundido de
la Ley del Estatuto de los Trabajadores, como en el de las relaciones de caracter administrativo o
estatutario del personal al servicio de las Administraciones Publicas.

D Ninguna de las anteriores respuesta es correcta.

27 .- Segun lo dispuesto en la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de Riesgos Laborales, sefiale Ia
respuesta FALSA:

A La prevencion de riesgos laborales debera integrarse en el sistema general de gestion de la empresa

B Son instrumentos esenciales para la gestion y aplicacién del plan de prevencion de riesgos la
evaluacion de riesgos laborales y la planificacién de la actividad preventiva.

C Los trabajadores tienen derecho a una proteccion eficaz en materia de seguridad y salud en €l trabajo

D Parte del coste de las medidas relativas a la seguridad y la salud en el trabajo deben recaer sobre los
trabajadores.

28 .- De acuerdo con el Acuerdo Marco en salud laboral y participacion de los trabajadores en materia de prevencion
de riesgos laborales en el Servicio Céntabro de Salud, aprobado por Acuerdo del Consejo de Gobierno de 8 de

febrero de 2007:
A Se constituira un unico Comité de Seguridad y Salud en el @mbito del Servicio Cantabro de Salud.
B Se constituira un Comité de Seguridad y Salud en las Gerencias que cuenten con 50 o mas
trabajadores.
C En el ambito del Servicio Céntabro de Salud no se constituira Comité de Seguridad y Salud.

D El Director Gerente del Servicio Cantabro de Salud decidira si en el &mbito del Servicio Cantabro de
Salud procede constituir un Comité de Seguridad y Salud.

29 .- Segun el articulo 6 de la Ley Orgénica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres,
la situacion en que se encuentra una persona que sea, haya sido o pudiera ser tratada, encion a su sexo,
de manera menos favorable que otra en situacion comparable, se considera:

A Discriminacion directa por razén de sexo.

B Discriminacién indirecta por razén de sexo.
C Acoso sexual.
D

Trato favorable.

A~

30 .- Segun el articulo 7.3 de la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protecciéri‘d,g Dat racter
Personal, los datos de caracter personal que hagan referencia al origen racial, a |a salugy.a a sexual:

A Podran ser recabados, tratados y cedidos en cualquier momento.

B Solo podran ser recabados, tratados y cedidos cuando, por razones de interés general, asi lo disponga
una ley o el afectado consienta expresamente.

En cualquier caso podran ser recabados, tratados y cedidos, por razones de interés general.

D En ninglin caso podran ser recabados, tratados o cedidos.
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