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CUESTIONARIO TEORICO

1.- Una de las lineas prioritarias de actuacién del Tercer Plan Andaluz de Salud consiste en
reducir las desigualdades en el ambito de la salud, con especial atencion a los colectivos
excluidos.
¢ Qué objetivos especificos desarrollan esta linea?:

A) Objetivo 8,14y 16

B} Objetivos 20 y 21

C) Objetivos 38 y 39

D) Objetivos 2y 3

2.- El Segundo Pian de Calidad del Sistema Sanitario Pablico Andaluz garantiza la calidad de
las politicas de salud (Proceso Estratégico Ill), impulsando la calidad de las politicas de
proteccion de la salud, entre otras.
Entre sus objetivos estan:

A) Disponer de un procedimiento de calidad de la comunicacién del riesgo en el ambito
de la proteccion de la salud.

B) Adaptar los servicios al entorno social de los centros.

C) Consolidar y ampliar un sistema de garantias al ciudadano.

D) Avanzar hacia un sistema sanitario mas flexible e integrado.

3.- La orden 49 de 11 de Marzo de 2004, conjunta de las Consejerias de Empleo y Desarrollo
Tecnolégico y de Salud, crean las Unidades de Prevencidn en los Centros Asistenciales del
Servicio Andaluz de Salud.
La plantillas profesional de las unidades de prevencion nivel uno, estaran compuestas por los
siguientes profesionales:

A) Un médico de empresa y un ATS/DUE de empresa.

B) Un técnico superior en seguridad del trabajo, un técnico superior en higiene industrial

C) Un médico del trabajo, un ATS/DUE de empresa, un técnico superior en seguridad
del trabajo.

D) Un médico del trabajo y un enfermero.

4.- Uno de los objetivos del Contrato Programa de los Distritos de Atencién Primaria en el
2008 es incrementar el nimero de visitas domiciliarias de los trabajadores sociales...
Para su evaluacién se deben medir los datos de esta actividad...
;Qué sistemas de informacion deben utilizarse:
A) Gerhonte
B) Siglo
C) SIGAP Y MTI
D) microestrategy

5.- En el Acuerdo entre el Servicio Andaluz de Salud y las Organizaciones Sindicales de la
Mesa sectorial de Sanidad en materia de politica de personal para el periodo 2006-2008 se
establece en el apartado 4-1, el desarrollo del modelo de Carrera Profesional.
¢, Qué grado de acreditacion de competencia profesional debe adquirir el personat diplomado
no sanitario y licenciado de gestién y servicios para alcanzar el nivel IV de carrera profesional:

A) Superar todos los estandares

B) Grado de Acreditacién Avanzado.

C) Grado de Acreditacion Experto

D) Grado de Acreditacion Excelente

6.- ¢, Y para el nivel Il de Carrera Profesional?:
A) Superar todos los estandares.
B) Grado de Acreditacion Avanzado
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C) Grado de Acreditacion Experto
D) Grado de Acreditacion Excelente

7.- La ley 5/2003 de 9 de Octubre regula en el ambito de la Comunidad Autonoma de
Andalucia, la Declaracion de Voluntad Vital Anticipada.
El contenido de la declaracién solo podra ser consultada por:

A) El médico que atiende al paciente y siempre que éste no pueda expresarse por si
mismo.

B) Cualquier persona del entorno del paciente que lo desee.

C) Un familiar del paciente.

D) E! Director Gerente del Hospital donde esté ingresado el paciente.

8.- Desde marza de 2004, en el Sistema Sanitario Piblico de Andalucia se garantiza un plazo
maximo de respuesta para la realizacion de las primeras consultas de atencion especializada
de las derivaciones realizadas por los médicos de atencion primaria. Este plazo maximo es de:

A) 120 dias

B) 90 dias

C) Un afio

D) 60 dias

9.- ;. Y cual es el plazo maximo para realizacién de pruebas diagnéstica?:
A) 30 dias
B) 90 dias
C) 60 dias
D) no hay piazo

10.- Dentro de la cartera de servicios de Atencion Primaria del Servicio Andaluz de Salud se
define la Atencién a personas en riesgo social.
El anciano en riesgo debe cumplir alguno de los siguientes requisitos:

A) Anciano menor de 80 afios

B) Anciano con capacidad funcional

C) Anciano con problemas de vivienda: insalubridad, riesgo de accidentes domésticos,
barreras arquitectonicas.

D) Anciano con apoyo familiar.

11.- El menor en riesgo social debe presentar alguno de los siguientes factores de riesgo
social:

A) Padres con creencias contrarias a las vacunas.

B) Menor de padres no adolescentes.

C) Menor pertenecientes a familia sin movilidad.

D) Menor con enfermedad que afecta levemente a su desarrollo.

12 .- El Il Plan Andaluz para la Inmigracién en Andalucia 2006-2009 define una serie de areas
de intervencion sobre este colectivo social. Entre ellas se encuentra el area socio sanitaria
donde se define que:

A) La atencidn sanitaria a la poblacion inmigrante se circunscribira a la atencion
primaria, independientemente de la situacion administrativa.

B) La atencién sanitaria de toda la poblaciéon inmigrante, especialmente en atencion
primaria y atencién especializada depende de la situacion administrativa de dicha poblacion.

C) En esta area de intervencion se contemplaran las acciones que se realizan en
materia de atencion a drogodependencias y adicciones y Salud Mental.

D) La atencién socio sanitaria de la poblacién inmigrante excluye especificamente las
acciones prevista en planificacidon familiar.
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13.- La orden de 24 de agosto de 2004 establece el ejercicio del derecho a la segunda opinion
medica en el Sistema Sanitario Publico de Andalucia.
¢ Quién no puede ser solicitante de la segunda opinién médica?:

A) El propio paciente

B) Un familiar del paciente

C) La pareja de hecho del paciente

D) La persona que el paciente haya impedido o excluido especificamente en su

declaracién de voluntad vital anticipada emitida conforme a la normativa vigente.

14.- La ley 39/2006 de 14 de Diciembre, de Promocién de la Autonomia Personal y Atencién a las
personas en situacion de dependencia, en su articulo 26, define los grados de dependencia.
Cuando la persona necesita ayuda para realizar actividades bésicas de la vida diaria, al
menos una vez al dia o tiene necesidades de apoyo intermitentes o limitado para su
autonomia personal es dependiente:

A) Grado |

B) Grado Il

C) Gradao I

D) Grado IV

15.- 4Qué plazo de tiempo tiene la Consejeria de Igualdad y Bienestar Social para cumplir
todo el procedimiento de un expediente de solicitud de reconocimiento de la dependencia?:

A) 1 mes

B) 2 meses

C) 3 meses

D) 4 meses.

16.- La ley 39/2006 de 14 de Diciembre, de Promocién de la Autonomia Personal y Atencién
a las personas en situacion de dependencia describe una serie de servicios y prestaciones.
+Cudl de las siguientes prestaciones no puede recibir una persona valorada como grado |I
nivel 11?:

A) Residencia

B) Estancia en centro de dia

C) Asistente personal

D) Estancia en centro de noche.

17.- En Diciembre de 1993 se cred la Fundacion Andaluza para la Integracion Social del
Enfermo Mental (FAISEM). Su programa residencial describe una serie de tipologias de
dispositivo, entre los que esta la Casa Hogar.
¢ Qué nimero de usuarias y usuarios puede acoger este dispositivo?:

A) Un maximo de 5 personas.

B) Entre 10 y 20 personas.

C) Entre 6 y 9 personas

D) Entre 21 y 30 personas.

18.- El plan de apoyo a la familia fue puesto en marcha por la Junta de Andalucia con la
publicacion del decreto 137/2002, de 30 de Abril, de apoyo a las familias andaluzas. Dentro de
este plan, el Sistema Sanitaric Pablico de Andalucia inici6 actuaciones y medidas especificas
referidas al cuidado de personas dependientes, entre las que esta el desarrollo del Plan
Andaluz de Alzheimer. Una de las lineas de actuacion de este plan es el programa
CONECTA. ;Qué servicios ofrece este programa?:

A) Asistencia sanitaria a domicilio.

B) Mejorar la neuroestimulacién psicolégica de los familiares del paciente

C) Formacién en la enfermedad del personal no sanitario que atiende al paciente
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D) Videoconferencias entre asociaciones de familiares de pacientes con Alzheimer, y la
interconexidn con los servicios de salud.

19.- Otro programa del Plan de Apoyo a las familias andaluzas es la Atencion a la Salud
Mental Infantil y Juvenil. Una de sus lineas de actuacién es el desarrollo de los programas de
hospitalizaciéon de dia en las Unidades de Salud Mental Infantil y Juvenil. ;Qué tipo de
patologias son prioritarias para su atencion en esas unidades?:

A) Crisis de ansiedad repetidas en la adolescencia.

B) trastorno leve de la personalidad en la adolescencia.

C) sindrome depresivo en la adolescencia.

D) Trastorno de la conducta alimentaria

20.- ;i Cuales son las lineas basicas del Plan de Apoyo a las familias Andaluzas?:

A) La atencion a las personas mayores y menores con discapacidad.

B) La atencién a las personas mayores con discapacidad y a sus familias.

C) La Rehabilitacién y fisioterapia junto con el Plan Andaluz de Alzheimer.

D) Los cuidados domiciliarios; rehabilitacion y fisioterapia; atencidon a personas con
enfermedad de Alzheimer; atencién a la salud mental infantil y juvenil, atencién a la
dependencia

21.- Diraya es el sistema que se utiliza en el sistema sanitario publico de Andalucia como
soporte de ia historia clinica electronica.
¢ Qué informacion integra?:

A) La informacion de salud, solamente, de todos los profesionales del Sistema Sanitario
Publico de Andalucia

B) La informacién de salud de todos los ciudadanos andaluces, y sirve también para la
gestion del Sistema Sanitario Publico de Andalucia.

C) Es un sistema de vigilancia epidemioldgica.

D) Es un sistema que analiza costes.

22.- La Unidad de Gestion Clinica (UGC) de Atencion Primaria es una estructura organizativa
responsable de la atencién primaria de la poblacién.
¢ De quién depende funcional y jerarquicamente el director del la UGC de Atencién Primaria?:
A) de la Direccidon de Salud del Distrito de Atencion Primaria.
B) de la Delegacién Provincial de la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia.
C) de la Direccién de Cuidados del Area Sanitaria
D} de la Direccion Gerencia del Distrito de Atencién Primaria.

23.- El responsable de organizar, en la UGC de Atencién Primaria, la atencidn a personas en
situacidn de especial vuinerabilidad y con problemas de accesibilidad es:

A) el Coordinador de Cuidados de la UGC de Atencién Primaria.

B) el trabajador social del centro de salud

C) el técnico de salud del Distritote Atencién Primaria

D) El responsable del servicio de atencion al ciudadano.

24.- El Acuerdo de Gestién Clinica de Atencion Primaria es el documento que formaliza el
compromiso entre los profesionales de Atencién Primaria y la Direccion Gerencia del Distrito
de Atencién Primaria.
¢ Qué vigencia tiene dicho acuerdo?:

A) 4 afios.

B) 2 afos

C) 1 affo

D) es un acuerdo de duracion indefinida.
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25.- ¢ Cuales son las etapas basicas de intervencion del método basico de trabajo social?:
A) El brainstorming.
B) Planificacién, estudio, diagnéstico, intervencién o tratamiento y evaluacion.
C) La entrevista y el método.
D) el trabajo de casos y el de grupos.

26.- La comunicacién tiene elementos verbales y no verbales. M?* José Escartin recoge en su
manual las categorias en las que Argyles agrupa las distintas manifestaciones del lenguaje.
Entre las conductas no verbales podemos encontrarnos:

A) El contacto corporal y el tono emocional.

B) La sincronizacién temporal del habla y la pronunciacion y el acento.

C) La direccion de la vista, el contacto corporal, la proximidad en el espacio, la mimica y
el gesto.

D) Los indicadores, las acciones y las variables.

27.- La relacion de ayuda tiene dos planos: el intelectual y el emocional. La capacidad de
ponerse en el lugar del otro, pero sobre todo en fo que a las emociones y sentimientos se
refiere se denomina:

A) Entropia

B) Asociacion.

C) Empatia

D) Contencién

28.- Segun Rosa Doménech, el medio para sensibilizar a los ciudadanos, motivar su
participaciéon y promover el proceso de organizacion de la comunidad, de manera que sea
comprendido y asimilado por el mayor nimero de ciudadanos es:

A) La animacién cultural.

B) La cooperativa.

C) La participacion activa.

D) El individualismo.

29.- ;Qué decreto de la antigua Consejeria de Asuntos Sociales reguld el sistema de
financiacion de los Servicios Sociales Comunitarios?:

A) Decreto 2005/1998, de 14 de Agosto.

B) Decreto 203/2002, de 16 de Julio.

C) Decreto 103/1999, de 15 de Mayo

D) No est4 regulado atn.

30.- Algunas técnicas para el trabajo social de grupo son, entre otras,:
A) La ficha social y la historia social.
B) La asamblea, el congreso, las jornadas, el panel, Philips 66.
C) La observacion del participante y las redes sociales.
D) La encuesta y los cuestionarios.

31.- Son técnicas para el trabajo social, entre otras, :
A) La entrevista
B) las visitas domiciliarias.
C) La historia social
D) Todas las anteriores son correctas.

32 - La historia social, el informe social y el diario de campo son técnicas de...:
A) Trabajo Social de grupo
B) Trabajo Social Comunitario.
C) Trabajo social de casos
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D) Trabajo Social asociative

33.- Para M® José Escartin, la violacion de este principio supone un grave acto antiprofesional,
y lo define asi: “consiste en el reconocimiento practico del derecho y necesidad del cliente
para elegir y adoptar por si mismo sus propias decisiones en el proceso de trabajo con el™
Nos referimos a:

A) Autodeterminacion.

B) Secreto profesional

C) Autenticidad

D) Empatia

34.- La comunicacién es un proceso circular en el que se da y recibe informacién. Un emisor
envia un mensaje codificado a un receptor a través de un canal de comunicacién. La
comunicacion puede ser:

A) Indecisa y negativa

B) Positiva y retroactiva

C) Verbal o no verbal

D) Determinada y positiva

35.- Un ejemplo de Fundacion es:
A) Cruz Roja
B) ONCE
C) Caritas
D) Médicos sin Fronteras

36.- La realizacién de mapas de riesgo social es una actividad propia de los trabajadores
sociales dentro de Ia funcién de:

A) Atencién directa al ciudadano.

B) Coordinacidn con el EBAP

C) Prevencién y Promocion de |a salud e Inserciéon Social

D) Evaluacién de la actividad

37.- Informar al ciudadano sobre sus derechos, deberes y recursos sociosanitarios existentes
corresponde a la funcién de los trabajadores sociales de:

A) Coordinacién con el EBAP

B) Atencién directa

C) Promocion

D) Investigacion

38 .- El andlisis de los datos obtenidos en el sistema de registro, corresponde a la funcién:
A) Docente
B) Evaluacion
C) Atencidn directa
D) Prevencion, Promocion e insercion social

39.- “La sintesis explicativa, respecto de una situaciéon dada, que emite el trabajador social
como resultado del estudio, valoracién y dictamen para el logro de un objetive” es:

A) El informe social

B) La ficha social

C) El contrato social

D) La historia social
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40 - El informe social debe ser realizado cumpliendo una serie de requisitos, entre los que no
se encuentra:

A) Claridad y precision en el lenguaje

B) Se basara en la capacidad intuitiva del trabajador social

C) Confidencialidad

D) Buena presentacion

41.- “el soporte documental e instrumento de trabajo en el que se registra la informacion
susceptible de ser ordenada, resumida y almacenada” por el trabajador social, es:

A) La historia social

B) El contrato social

C) La ficha social

D) El informe social

42 .- ;Qué escala debe incluir la valoracién integral de los pacientes pluripatologicos en su
dimension social?:

A) Escala sociofamiliar de Gijén

B) Iindice de Barthel

C) Indice de Katz

D) Escala social de House

43.- La ciencia y el arte de organizar y dirigir los esfuerzos colectivos destinados a proteger,
promover y restaurar la salud de los habitantes de una comunidad es:

A) Salud Comunitaria

B) Salud Publica

C) Educacion para la Salud

D) Promocién de la Salud

44 .. ;Qué rama de la epidemiologia busca establecer relacionales causales entre factores a
los que se exponen personas y poblaciones y las enfermedades que presentan?:

A) Epidemiologia analitica

B) Epidemiologia descriptiva

C) Epidemiologia experimental

D) Eco epidemiologia

45 .- La concentracion de la familia en un pequefio grupo formado por esposo, esposa e hijos
menores de edad, se denomina:

A) Familia extensa

B) Familia nuclear

C) Familia uniparental

D) Familia ensamblada

46.- Un proceso voluntario de resolucion de conflictos donde las partes en disputa participan
voluntariamente y son asistidas por un tercero neutral con la finalidad de construir sus propias
decisiones, define a:

A) El arbitraje familiar

B) La mediacion familiar

C) La negociacion directa

D) La negociacion indirecta

47.- Segun PAYNE, M las teorias que proporcionan amplias y utiles ideas que son
extensamente aplicables junto con algunas técnicas especificas utilizables en determinados
problemas y en situaciones sociales y personales son:

A) Teorias especificas
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B) Teorias de aplicacion
C) Teorias de perpectivas
D) Teorias amplias inclusivas

48.- ;Qué modelos segun Benitez Bejarano, P.L., 2005, recoge el método Case-Work, el
método de Terapia Familiar Psicosocial o el método integrado de resolucion de problemas?:
A) Modelos Psicosociales
B) Modelos Clinico Normativos
C) Modelo Social Conductista
D) Modelo Psicoanalista

49.- ; Cudl es el papel del trabajador social en la eliminacién de las desigualdades?:

A) Realizar intervenciones dirigidas hacia individuos, grupos y comunidades con
mayores riesgos sociales

B) Mejorar las condiciones laborales de la poblacion

C) Coordinar los programas de atencion especifica.

D) Establecer una buena coordinacioén de equipo

50.- ;Qué tipo de pacientes no podrian beneficiarse de la hospitalizacion domiciliaria?:
A) Los crénicos con patologias cronicas reagudizadas.
B) Los pacientes que se niegan a este tipo de tratamiento
C) Los pacientes que precisan de curas complicadas.
D) Los pacientes diabéticos

51.- De las siguientes afirmaciones cual no se considera correcta con respecto a las
enfermedades de transmision sexual:

A) Son patologias que se transmite mediante contacto sexual, aunque existen otros
cauces de transmisién.

B) Entre las mas frecuentes se encuentra el Sida, la Hepatitis B, la Gonorrea y la
Sifilis.

C) Hoy en dia ya existen vacunas para todas la enfermedades de transmision sexual

D) Ante la sospecha de padecer una enfermedad de transmision sexual, conviene
prevenir a la persona con la que se han mantenido relaciones sexuales.

52 - Dentro de las actividades de Prevencién primaria de las enfermedades de transmision
sexual se encontrarian:

A) Vigilancia epidemiol6gica y educacion para la salud

B) Cribado de personas asintomaticas

C) Tratamiento epidemioldgico

D) Recomendaciones especificas de la Consejeria de Salud

53.- En Andalucia, muchas de las patologias son atendidas hoy en dia, a través de la Gestion
por Procesos Asistenciales. Esto quiere decir:

A) Que es necesario que desde atencion primaria sean derivados los pacientes a
atencion especializada para continuar el estudio

B) Que es necesaria la implicacion de otras instituciones

C) Que el fin del proceso es la curacion

D) Que se pretende el reanalisis de los flujos del trabajo sanitario, teniendo en cuenta
multiplicidad de escenarios, la participacion de diferentes colectivos profesionales y el caracter
secuencial de las actuaciones

54 .- La Constitucion Espanola establece, como uno de los principios rectores de la politica
social y econémica, la proteccion de la familia y a la infancia, obligando a los poderes publicos
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a asegurar la proteccién integral de la infancia. ¢En qué articulo de la Constitucion Espafiola
se establece este principio rector?:

A) En el articulo 86

B) En el articulo 93

C) En el articulo 39

D) En el articulo 225

55.- Segun la Ley de Los derechos y Proteccién al Menor en Andalucia, uno de los criterios,
para proponer la adopcion, ademas de los requisitos establecidos legalmente sera:

A) Que se perciban, al menos, dos sueldos en la unidad familiar.

B) Que se haya producido previamente un periodo de acogimiento familiar del menor
con los adoptantes, que garantice su plena integracién familiar

C) Ser mayor de 22 afios.

D) Todas las anteriores son correctas

56.~ “El conjunto de acciones llevadas a cabo por los profesionales encaminadas a organizar
las actuaciones de los sistemas sanitarios y sociales, para ofrecer una respuesta integral a las
necesidades sociales y sanitarias que se presenten simultineamente en las personas
corresponde al término de:

A) Trabajo planificado

B) Coordinacién primaria

C) Coordinacion socio sanitaria

D) Coordinacién asistencial

57.- En el ambito hospitalario ;en qué momento debe comenzar a trabajar el trabajador social
con los pacientes?:

A) En el momento del alta del paciente

B) Desde su ingreso, sobre todo, en aquellos que presentan alto riesgo social

C) Cuando lo demande el paciente

D) Hasta que no se hable con Atencidén Primaria

58.- Los centros hospitalarios cuidaran el vinculo afectivo de los recien nacidos mediante
alguna de las siguientes actuaciones:

A) Facilitar la compafila de los padres en las mejores condiciones de privacidad,
siempre en relacion al estado de salud del nifio.

B) El recien nacido no podra ser hospitalizado mas de 15 dias.

C) El recien nacido no permanecera en ningdn momento sin sus padres.

D) El recien nacido compartird siempre su estancia hospitalaria con otros nifios de
cualquier edad

59.- La sospecha o identificacion de factores de riesgo psicologico o patologias psiquicas
establecidas en la madre o personas del entorno inmediato al recien nacido hospitalizado sera
motivo de:

A) Acceder a prestaciones econdémicas

B) La intervencién del Equipo de Salud Mental que planificara, en su caso, las
correspondientes intervenciones

C) Comunicarlo al centro de menores

D) Hacer propuesta de situacién de desamparo

60.- La coordinacién con Servicios Sociales, Centro Comarcal de drogodependencias,
Asociaciones de Ayuda Mutua etc. para la deteccion de mujeres en situacion de riesgo y su
oportuna derivacién para su atencion es funcion del:

A) Enfermera gestora de casos

B) Trabajador Social
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C) Médico de Familia
D) Médico Psiquiatra

61.- Las medidas para la recuperacién integral de la mujer que ha sufrido violencia de género
consisten en:

A) Dependen del momento procesal en que se encuentren las actuaciones juridicas

B) Ayudas econémica, de vivienda y en el ambito laboral

C) Proteccion y seguridad

D) Atencién psicolégica solamente

62.- A efectos de la Ley de Dependencia, la capacidad de controlar, afrontar y tomar, por
iniciativa propia, decisiones personales acerca de coémo vivir de acuerdo con las normas y
preferencias propias asi como desarrollar las actividades basicas de la vida diaria, se
denomina:

A) ABVD

B) Autoayuda

C) Dependencia

D) Autonomia

63.- Sobre el informe social es cierto que:

A) Su contenido siempre es el mismo

B) Su contenido y apartados es invariable

C) No se puede amoldar a las necesidades del usuario o a los objetivos que pretende
lograr porque es un instrumento rigido

D) Su contenido puede ser variable, pero hay determinados apartados que siempre
debe recoger

64.- La persona que sufre algin grado de dependencia, precisa ayuda para desarrollar alguna
actividad de cémo asearse, realizar tareas domésticas, subir o bajar escaleras...El apoyo a
esta persona que se realiza mayoritariamente por familiares o allegados se denomina:

A) Apoyo formal

B) Apoyo institucional formal

C) Apoyo informal

D) Ayuda a domicilio

65.- Dentro de los aspectos psicosociales en la atencidon a las mujeres de riesgo social en el
proceso de embarazo, parto y puerperioc podemos encontrar:

A) Prostitutas

B) Mujeres inmigrantes

C) Madres solteras

D) Todas las respuestas anteriores son correctas

66.- En la intervencion del trabajador social hospitalario y de atencién primaria, en el apoyo a
la mujer violada se deben cumplir las siguientes actividades entre otras:
A) Intervencion en la crisis para atender la fase aguda y prevenir secuelas a largo plazo
B) Entrevistarse, si es posible, con el violador
C) Asesoramiento a los familiares y amigos de la victima
D) Ay C son correctas

67.- En la atencién a las mujeres de riesgo social en el Proceso Asistencial Embarazo, Parto
y Puerperio, el principal grupo etario de riesgo se encuentra en las mujeres entre:
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A) 30 y 60 aifos
B) 22 y 45 afos
C) 20 y 40 afios
D) 10 y 40 afios

68.- Cuando hablamos de una falta persistente de respuesta por parte de los padres o tutores
o figura adulta estable, a ciertas sefiales o expresiones emocionales del nifo(llanto, sonrisa) o
a los intentos del nifio de aproximacion, interaccion o contacto hacia dichos adultos, se trata
de:

A) Abandono fisico o negligencia

B) Maltrato fisico

C) Abandono emocional

D) Ninguno de las anteriores

69.- El Plan conjunto de todos los estamentos, que en un momento de siniestro deben trabajar
unidos (Policia, Bomberos, Servicios Sociales etc.) se denomina:

A) Plan del Servicio Medioambiental

B) Plan de Emergencia Social

C) Plan de Evacuacion

D) Plan de Salvacion

70.- ;Cual es el Real Decreto sobre composicién, organizacion y régimen de funcionamiento
de la Comisién Nacional de Proteccion Civil?:

A) R.D. 888/86, de 21 de Marzo

B) R.D. 144/65, de 27 de Octubre

C) R.D. 818/96, de 12 de Septiembre

D) R.D. 515/99, de 28 de Febrero

71.- Segun la Ley de los Derechos y proteccién al Menor en Andalucia, se consideran
situaciones de desamparo, entre otras:

A) El abandono voluntario del menor por parte de su familia

B) La ausencia de escolarizacion habitual del menor

C) la existencia de malos tratos fisicos o psiquicos o de abusos sexuales por parte de
las personas de la unidad familiar o de terceros con consentimiento de éstas

D) Todas las anteriores son correctas

72.- ;Qué tipo de test se le debe realizar a un enfermo crénico para conocer el grado de
dependencia que tiene?:

A) Indice de Barthel y escala de Lawton y Brody

B) Escala de valoracion sociofamiliar

C) Cuestionario de Zarit y valoracién sociofamiliar

D) escala de SPMQSQ de Pfeifer

73.- En las Unidades de Salud Mental, son funciones del trabador/a social:
A) Aportar conocimientos sobre factores socio familiares
B) Recabar y transmitir informacion sobre los distintos recursos comunitarios
C) Prescribir el tratamiento mas adecuado
D) Ay B son correctas

74 - E| dictamen técnico que sirve de instrumento documental que elabora y firma con caracter
exclusivo el trabajador/a social, es:

A) El contrato social

B) El informe social

C) La historia social
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D) La hoja de seguimiento clinico

75.- No es objetivo de la mediacion familiar:
A) Reanudar o facilitar la comunicacién de los miembros de la familia
B) Considerar las necesidades de cada miembro de la familia
C) Alcanzar acuerdos impuestos y duraderos de los familiares
D) Reducir los conflictos entre los familiares

76.- Cuando una conducta se manifiesta de un modo preponderante en la vida de una
persona, impidiendo a esta decidir libremente y convirtiéndose esta conducta en el eje central
de su vida, hablamos de:

A) Tolerancia

B) Adiccidn

C) Dependencia

D) Habito

77.- Controlar la disponibilidad de las drogas y eliminar los factores sociales y personales que
llevan a su abuso, es objetivo de la:

A) Prevencién Primaria

B) Prevencién Secundaria

C) Prevencion Terciaria

D) No es Prevencion

78 .- Una etnia es:

A) Una agrupacién de seres humanos que presentan rasgos fisicos comunes

B) Un grupo humano asentado sobre un territorio definido con autoridad soberana

C) Un grupo humano de una misma raza y con un origen, lengua, religion y cultura
propios

D) Una agrupacién de personas que forman una comunidad

79.- El analfabetismo y bajo nivel de instruccion, como factores desencadenantes de la
marginacién social, son:

A) Factores enddgenos

B) Factores ambientales o exégenos

C) Factores psicosociales

D) Factores fisicos

80.- Los indicadores de la situacion de pobreza en las que las personas viven al margen de la
sociedad son:

A) El trabajo y la educacion

B) El trabajo, la educacion, la salud y la vivienda

C) La vivienda, la familia y la situacién econémica

D) la familia y la situacién econdmica

81.- ,Cuales son las tres corrientes mayoritarias del trabajo social segun Escartin, M.J., de
1998:

A) Corriente tradicional, corriente psicolégica y corriente alternativa

B) Corriente feminista, corriente tradicional y corriente alternativa radical

C) Corriente tradicional, corriente alternativa radical y corriente alternativa feminista

D) Corriente psicolégica, corriente social y corriente alternativa social

82.- El crecimiento individual, la accion curativa y rehabilitadora de las relaciones sociales, la
creacion de recursos individuales y sociales para favorecer las interacciones son:
A) Objetivos del trabajo social de grupo
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B) Fines del trabajo social de grupo
C) Propuestas del trabajo social de grupo
D) Funciones del trabajo social de grupo

83.- ;Qué autor/a clasifica los grupos sobre la base de sus objetivos: orientados hacia el
crecimiento y orientados hacia la accion social:

A) Robert Winter

B) Newestter

C) Gisela Konopka

D) Grace Coley

84.- Cuando hablamos de “padecimiento incurable”, “multicausalidad”, “pluripatologia”,
“multiefectividad e importancia social” nos referimos a:

A) Un enfermo social

B) Un enfermo gran dependiente

C) Un enfermo crénico

D) Un enfermo hiperfrecuentador

85.- Actualmente, dentro de un programa especifico de actuacion, los jévenes pueden recibir
informacién de trastornos alimentarios, conducta sexual responsable y de otros temas, en el
entorno educativo, por profesionales de la salud. ; De que programa hablamos?:

A) Programa de Salud Responde

B) Programa de Orientacién

C) Programa “Salud para todos”

D) Programa Forma Joven

86.- Si hablamos de trastorno mental que consiste en “rechazo a mantener un peso corporal
minimo normal, miedo intenso a ganar peso y una alteracién significativa de la percepcion de
la forma y tamano del cuerpo”, nos referimos a:

A) Vigorexia

B) Bulimia

C) Anorexia

D) Depresion

87 .- 4 Cual de los siguientes problemas no seria competencia del trabajador/a?.

A) Problemas relacionados con las prestaciones ortoprotésicasdel paciente que va a
ser dado de alta

B) Problemas relacionados con la atencion a la familia del paciente ingresado

C) Problemas administrativos del paciente

D) Problemas relacionados con el tratamiento de los sintomas de la enfermedad

88.- . Cudl de los siguientes métodos anticonceptivos es el mas utilizado por los adolescentes
en sus primeras relaciones sexuales?:

A) La pildora

B) El coito interrumpido

C) El preservativo

D) Los espermicidas

89.- ;{Que tipo de enfermos deben ser derivados claramente al trabajador social en un servicio
de urgencias hospitalario?:

A) Los pacientes que han intentado suicidarse.

B) Los pacientes acompafiados por algun familiar.

C) Los pacientes que acuden a urgencias por reagudizaciéon de su patologia cronica

D) Los pacientes que van por primera vez al servicio de urgencias



Servicio Andaluz de Salud www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud

90.- 4En que articulo del titulo Il del Estatuto de Autonomia para Andalucia se definen como
competencias exclusivas de la Comunidad Auténoma Andaluza los Servicios Sociales, el
Voluntariado, Menores y Familias?:

A) Articulo 15

B) Articulo 61

C) Articulo 16

D) Articulo 22

91.- Para dar una respuesta integral y continua a las urgencias y emergencias sanitarias
originadas en el ambito de Andalucia, nace un plan especifico. ¢ Cdmo se llama ese Plan?:

A) Plan de Apoyo de Urgencias y Emergencias

B) Plan de Apoyo a la Unidad de Urgencias y Emergencia

C) Plan Andaluz de Urgencias y Emergencias

D) Planificacion Autonémica de Emergencias

92.- Hay personas enfermas, que alegando una serie inespecifica de sintomas, tienen como
objetivo conseguir el ingreso hospitalario. Entre ellos nos encontramos a:

A) Personas enfermas sin domicilio

B) Personas enfermas que tienen familia que lo pueden cuidar

C) Personas enfermas con patologia crénica sin problemas familiares ni econémicos

D) Personas enfermas con un grado de autonomia aceptable.

93.- En el ambito de la Salud Mental, las funciones y actividades de los trabajadores/as
sociales son entre otras:

A) Diagnéstico psicosocial

B) Diagnostico psicolégico

C) Tratamiento farmacolégico del paciente

D) El trabajador social no tiene ninguna funcidn ni actividad en la Unidad de Salud
Mental

94 - La situacién de quienes no participan en los mecanismos sociales y son cada vez mas
presionados hacia el margen por la sociedad establecida y se ven privados de participar en la
dinamica, organizacion y vida social, es una situacion de:

A) Pobreza

B) Marginacién psiquica

C) Exclusién social

D) Discriminacion

95.- Espacios urbanos delimitados, en cuya poblacién concurren situaciones estructurales de
pobreza grave y marginacién social, y en los que se aprecian significativamente problemas de
vivienda, educacion, salud y trabajo, son espacios definidos como:

A) Zonas con varias necesidades sociales

B) Zonas con necesidades basicas

C) Zonas con necesidades de transformacién social

D) Zonas con riesgo social

96.- Para alcanzar el objetivo de la equidad en salud debemos:
A) Mejorar la saiud de los mas desfavorecidos
B) Mejora la salud de los mas favorecidos
C) Tratar a todos los usuarios por igual
D) Discriminar negativamente a los mas desfavorecidos
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97.- Una situacion individual, familiar, social o cultural que obstaculiza el desarrollo normal del
nifo y que puede llegar a provocar una situacion de maltrato es:

A) Situacion preocupante

B) Situacion de riesgo

C) Situacion de vulnerabilidad

D) Situacion de exclusion

98.- La intervencién del Trabajador/a Social Hospitalario/a en programas comunitarios que
posibiliten la integracién de personas con minusvalias, corresponde al area de intervencion:

A) Investigadora

B) Preventiva

C) Asistencial

D) Rehabilitadora

99 - En el hospital el trabajador/a social presta atencion social a:
A) La poblacién del area hospitalaria
B) Los pacientes ingresados en el hospital
C) Los pacientes de atencion primaria
D) A todo usuario que lo demande

100.- La promocién de la lactancia materna, de la alimentacion saludable y de la actividad
fisica son lineas de actuacion del:

A) IV Plan Andaluz de Salud

B) Plan Integral de Obesidad Infantil de Andalucia

C) Plan Infanto Juvenil

D) Plan Integral de Atencidn al Lactante

101.-La educacion para la salud es una actividad del Trabajador/a Social Hospitalario incluida
en el area de intervencion:

A) De investigacién

B) Asistencial

C) De Prevencién

D) Rehabilitadora

102.- ;Qué significan las siglas D.C.C.U. que vienen definidas en el Plan Andaluz de
Urgencias y Emergencias?:

A) Dispositivo de Cuidados Criticos y Urgencias

B) Dispositivo Central de Cuidados Urgentes

C) Dispositivo Central de Cuidados Domiciliarios

D) Dispositivo, Cuidados, Centrales y Universales

103.- ¢En que articulo de la Constitucién Espafiola se consagra el principio de igualdad ante
la ley sefialando que’no podra prevalecer discriminacion alguna por razén de nacimiento,
raza, sexo, religién, opiniéon o cualquier otra condicién o circunstancia personal o social"?:

A) En el articulo 14 de la Constitucion Espariola

B) En el articulo 28 de la Constitucion Espafiola

C) En el articulo 29 de la Constitucién Espaiiola

D) En el articulo 47 de la Constitucion Espariola

104.- El espacio de tiempo que trascurre entre la fecundacion y el parto se denomina:
A) Puerperio
B) Embarazo
C) Post parto
D) Post natal
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105.- De los siguientes factores, ¢ cual no es factor de riesgo?:
A) La no asistencia al control de embarazo
B) Enfermedad mental grave de algin mimbreo de una pareja
C) Embarazo en la adolescencia
D) Estar en desempleo



Servicio Andaluz de Salud www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud

SUPUESTO PRACTICO A

Maria, de 45 afios, casada y ama de casa, acude a su centro de salud por presentar cuadros
repetidos de ansiedad.

Su meédico de familia, una vez analizada la situacién, detecta problematica social y familiar,
planteandole a Maria que debe contactar con la unidad de trabajo social del centro de salud,
Maria lo acepta.

Tras una primera entrevista, el/la trabajador/a social hace una valoracion de la situacion:

Maria convive con Juan, su marido, de 49 afos, albafil de profesidbn y unos ingresos
mensuales de 1800 euros, antes de sufrir un accidente laboral grave con secuelas
invalidantes, por lo que se encuentra en situacién de incapacidad temporal.

El matrimonio tiene dos hijos:

Monica, de 16 afios, estudiante de primero de bachiller y que se encuentra
embarazada de 10 semanas. Ménica se lo ha comentado a su madre y tambien a su pareja,
de 17 afios, que es partidario de interrumpir dicho embarazo.

Jonathan, de 11 afos, estudiante de cuarto de educacion primaria, se encuentra en
tratamiento médico por su hiperactividad.

Desde hace unos meses, en el domicilio familiar, conviven los padres de Maria:

José, de 80 afios, diagnosticado de enfermedad de alzheimer, con deterioro rapido y
progresivo de su estado mental y fisico por lo que necesita ayuda para sus actividades
basicas de la vida diaria.

Antonia, de 75 afios, diabética, no presenta limitaciones fisicas ni mentales. No percibe

ingresos econdmicos.
La unidad familiar tiene un piso en propiedad, situado en un barrio obrero. La vivienda de 85
metros cuadrados, se encuentra en la tercera planta, no dispone de ascensor y consta de tres
dormitorios, saléon comedor, cocina y cuarto de bafio no adaptado. Esta en buenas
condiciones de habitabilidad y equipamiento.

1.- ¢ Qué prestacién econdmica puede cobrar Juan?:

A) Cobrara Incapacidad Temporal hasta que haya agotado todas las posibilidades de
recuperacién. Posteriormente, solo cobrara Invalidez Permanente si ha cotizado a la
Seguridad Social el tiempo suficiente

B) Para cobrar Invalidez Temporal no es imprescindible estar dado de alta en la
Seguridad Social, ya que sus lesiones se producen en un accidente de trabajo

C) Cobrara Incapacidad Temporal hasta que haya agotado todas las posibilidades de
recuperacién, momento en el cual se valorara la Incapacidad Permanente

D) Tras finalizar el periodo de Incapacidad Temporal debera incorporarse a su puesto
de trabajo

2.- Si Juan queda impedido para cubrir sus necesidades basicas de la vida diaria, necesitando
la ayuda de una tercera persona ;qué grado de Invalidez le correspondera?:

A) Invalidez Permanente Absoluta

B) Invalidez Permanente Total

C) Gran Invalidez

D) No podran reconocerle Gran Invalidez por no reunir el requisito de la edad

3.- ¢ Reune Antonia los requisitos para ser beneficiaria de Pensién no Contributiva?:

A) Si, porque actualmente el nimero de convivientes ha aumentado y los ingresos de la
unidad familiar no superan el limite establecido por la normativa vigente.

B) No, porque solo se tiene en cuenta los ingresos del marido y supera el minimo
establecido por la normativa vigente

C) No, porque para ser beneficiaria, el marido tendria que cobrar 311 euros al mes

D) Si, porque José cobra una pensidén minima.
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4 - ;Seria conveniente que se solicitara por parte de la familia la valoracién de José, por si es
beneficiario de alguna de las prestaciones incluidas en la Ley de Promocion de la Autonomia
Personal y Atencion a las personas en situacion de dependencia?:

A) No, porque aun no esta encamado

B) No, porque es beneficiario de una pensién de 580 euros al mes

C) Si, por la evolucién rapida de su enfermedad

D) Si, porque necesita ayuda para cubrir sus necesidades basicas diarias.

5.- Ménica solicita interrumpir su embarazo y realiza la demanda sin el consentimientc de sus
padres:

A) No es posible gestionar la demanda porque es menor de edad y, por tanto, es
imprescindible la autorizacion de alguno de sus padres

B) Al tener 16 afios cumplidos puede solicitar |.V.E. y habra que gestionar su demanda

C) Si supera una prueba de madurez que realiza su médico de familia, podra
gestionarse su demanda

D) la demanda podria ser gestionada si fuera acompafiada una hermana mayor de
edad y ésta se hiciera responsable

6.- José, el padre de Maria ;puede cobrar la gran invalidez?:

A) No, porque ya es beneficiario de una prestacién econémica

B) No, porque es mayor de 65 afios y su invalidez no deriva de una enfermedad
profesional

C) Si, porque cobra poco

D) No, porque le faltan cotizaciones

7.- Maria, como cuidadora principal, para “relacionarse, darse apoyo emocional, intercambiar
experiencias y fomentar el auto cuidado personal del cuidador” ; donde deberia acudir?:

A) Al trabajador/a social del Hospital mas proximo

B) Al Director Gerente del Distrito

C) A los grupos de autoayuda

D) Al Centro de Salud Mental

8.- ;Deberia Maria ser incluida en el proceso asistencial integrado Ansiedad/Depresién?:

A) No, los que deberian ser incluidos, son sus familiares.

B) No, porgue este proceso asistencial, aun no ha sido publicado

C) No, porque antes debe verla un Psicologo

D) Si, desde el momento en ha solicitado asistencia sanitaria y su médico la ha
diagnosticado.

9.- El Centro de Salud al que esta adscrito Maria, dispone de un sistema de acceso que se
llama SALUD RESPONDE ; Para que sirve este sistema?:

A) Para poder solicitar cita para su médico de familia

B) Para medir el gasto farmacéutico del centro de salud

C) Para ponerse en contacto el Centro de Salud y el Hospital de referencia

D) Para medir las visitas domiciliarias del trabajador/a social

10.- En caso de que Juan no estuviese encamado pero si presentara una incapacidad total
para la deambulacién ; qué prestacidn ortoprotésica le gestionariamos?:

A) Una graa

B) Una cama articulada

C) Unas muletas

D) Una silla de ruedas
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11.- Si José, precisa ayuda indispensable de otra persona de forma continuada y permanente
para realizar las actividades basicas de la vida diaria, segun la Ley de Promocion de la
Autonomia de las personas y Atencion a la dependencia ¢ qué grado y nivel de dependencia le
corresponderia?:

A) Grado |, nivel |

B) Grado |, nivel |1

C) Grado Il, nivel Il

D) Grado Ili, nivel |

12.- Si el tribunal que fija los grados de incapacidad, por el motivo que sea, dictamina que
Juan presenta incapacidad para todo tipo de trabajo ;de qué grado de invalidez estamos
hablando?:

A) Invalidez Permanente total

B) Invalidez Permanente absoluta

C) Invalidez Permanente parcial

D) Gran invalidez

13.- Si el mismo tribunal lo que dictamina que Juan ha quedado con una incapacidad
permanente total y ademas requiere de la asistencia de otra persona, para realizar los actos
esenciales de la vida como, caminar, vestirse y comer, entonces hablariamos de:

A) Invalidez parcial general

B) Gran invalidez

C) Invalidez provisional absoluta

D) Invalidez permanente tofal

14.- El conjunto de actividades primarias de la persona, encaminadas a su autocuidado y
movilidad, que le dotan de autonomia e independencia elementales y le permiten vivir sin
precisar ayuda continua de otras personas, como comer, vestirse, bafiarse, usar el retrete,
trasladarse, deambular etc., se denominan:

A) AVB ( actividades de la vida basicas)

B) AVE (Actividades vitales externas)

C) ABVD (Actividades basicas de la vida diarias)

D) AVI (Actividades de fa vida imprescindibles

15.- La valoracién de la dependencia de una persona se basa en:

A) Una ficha social

B) Un informe psicolégico

C) La aplicacién de un cuestionario y en la observaciéon directa de la persona que se
valora por parte de un profesional cualificado

D) Una entrevista con los familiares de la persona valorada

16.- ¢ En qué programa de salud se puede detectar un trastorno de hiperactividad?:
A) Deteccién precoz de metabolopatias
B) Seguimiento de salud infantil
C) Vacunaciones del recien nacido
D) Programa asistencial diabetes

17 .- La poblacién diana del programa de seguimiento de salud infantil es:
A) Nifos de 0 a 4 afnos
B) Nifios de 0 a 16 afios
C) Solamente se dirige a recién nacidos
D) Niflos de 6 a 16 afos



Servicio Andaluz de Salud www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud

18.- La Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia puso en marcha el Plan Integral de
Accidentabilidad. ¢ Qué periodo de vigencia tiene?:

A) 2007-2012

B) 2003- 2008

C) Esta vigente desde 1996

D) 2000-2008

19.- Cuando el/la trabajador/a social del centro de salud entrevista Maria y hace un estudio y
valoracion social de ella, en su despacho, esta realizando la funcion de:

A) Atenci6n directa

B) Coordinacién

C) Investigacién

D) Docencia

20.- ,Como se registraria en la historia digital de salud el tipo de familia de Maria?:
A) Familia nuclear con hijos
B) Familia nuclear ampliada con parientes
C) Familia numerosa
D) Familia atipica

21.- E1 Plan Andaluz de la Enfermedad de Alzheimer plantea una serie de objetivos entre los
que esta:

A) Incrementar la deteccion y atencién precoz de la enfermedad

B) Aumentar el nimero de camas hospitalarias

C) Aumentar el nimero de geriatras

D) Mejorar las relaciones entre atencion primaria y el hospital

22.- Por la patologia de José es posible que la vivienda y su acceso, presenten barreras para
su accesibilidad por lo que seria necesario su adecuacion funcional y basica. ;Qué planes
regulan la Adecuacién Funcional Basica de Vivienda?:

A) Plan de Apoyo a las Familias Andaluzas y Plan Andaluz de Vivienda y Suelo

B) Ley de Servicios Sociales

C) Ley 14/86, de 25 de Abril

D) No est4 regulado actualmente en Andalucia

23.- Si fuera necesario rehabilitar la vivienda donde vive la familia de este supuesto practico,
ia qué Consejeria de la Junta de Andalucia deberia solicitarse la rehabilitacion de la
vivienda?:

A) Consejeria de Iguaidad

B) Consejeria de Gobernacion

C) Consejeria de Obras Publicas

D) Consejeria de Vivienda y Ordenacion del territorio

24 - Entre los requisitos que debe cumplir una persona para poder solicitar una pension no
contributiva de jubilacién estan:

A) Ser mayor de 65 afios

B) padecer una enfermedad terminal

C) Ser mayor de 50 afos

D) Estar en desempleo

25.- En la Comunidad Auténoma de Andalucia estéa regulado el Servicio de Ayuda a Domicilio.
Si fuera necesario que la familia de este supuesto practico necesitara solicitarlo, jque
requisitos de entre los siguientes deberian cumplir?:

A) Residir en cualquier municipio de Espafia
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B) Da igual el municipio del estado espariol en la que resida

C) En la Unidad familiar convive una 0 mas persona que tiene o tienen mermadas su
autonomia temporal o permanentemente

D) No esta regulada en Andalucia el Servicio de Ayuda a Domicilio

26.- Si el Centro de salud al que pertenece maria, estuviera constituido en Unidad de Gestion
Clinica, ;de quién dependera funcionalmente el trabajador social de dicho centro sanitario?:
A} Del Adjunto de Enfermeria
B) Del Director de la Unidad de Gestién Clinica
C) Del Coordinador Asistencial
D) Del técnico de Salud

27 .- ;Qué tipo de ayuda para la vivienda puede solicitarse para esta familia?:

A) Una vivienda en la planta baja

B) Ayuda para la eliminacién de barreras arquitecténicas y adaptacién funcional del
hogar

C) No tienen derecho a solicitar ayudas

D) No relnen los requisitos por excesos de ingresos econémicos

28.- Maria se ha convertido en la cuidadora principal de su padre y marido. ;Qué plan
establece un conjunto de medidas, servicios y ayudas a la institucion familiar desde una
perspectiva global en Andalucia?:

A) Plan de Apoyo a las Familias Andaluzas

B) Ley de Servicios Sociales

C) Plan Integral de Cardiopatias

D) Plan Estatal de Atencién

29.- ,Cuantos supuestos estadn despenalizados, segin la legislacion espafola, en la
Interrupcion Voluntaria del Embarazo?:

A) Dos supuestos

B) Tres supuestos

C) Cuatro supuestos

D) Cinco supuestos

30.- Las causas de embarazos en adolescentes se deben a factores determinantes como:
A) Accesibilidad adecuada a los métodos anticonceptivos
B) A la implantacion de la Consulta Joven en los centros educativos
C) No utilizacion de métodos anticonceptivos eficaces
D) Excesiva informacion.

31.- ;Qué sectores institucionales colaboran fundamentalmente en el Plan de Atencion a los
nifios, problemas de salud de los jévenes y en el programa Forma Joven que se realiza en los
centros educativos?:

A) Servicio Sociales Comunitarios y Policia Local

B) Salud Mental Juvenil y Educacién

C) Atencién al Menor y Programa Familia-Infancia

D) Educacién, Instituto de la Juventud, Instituto de la Mujer y Salud

32.- ;Cudl, de los siguientes, no es objetivo especifico del Programa Forma Joven y del Plan
de Atencién a los problemas de salud de los jévenes?.

A) Favorecer una politica de anticoncepcion efectiva

B) Promover una conducta igualitaria entre géneros

C) Detectar y encauzar los trastornos alimentarios

D) Aumentar el nivel académico de los adolescentes
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33.- Si José necesita ayuda para realizar varias actividades basicas de la vida diaria, dos o
tres veces al dia, pero no requiere el apoyo permanente de un cuidador/a o tiene necesidades
de apoyo extenso para su autonomia personal, con una puntuacion final del BVD (Baremo de
valoracién de los grados y niveles de dependencia) de 50 a 74, nos referimos a siguiente
grado de dependencia:

A) Grado IIt. Dependencia Severa

B) Grado Il. Dependencia Severa

C) Grado |. Dependencia Grave

D) Grado lll. Gran Dependencia

34.- Los familiares de José quieren incapacitarlo legalmente. La incapacitacion esta regulada
por:

A) La Ley de Dependencia

B) El Cédigo Penal

C) El Codigo Civil

D) La Ley de Enjuiciamiento Penal

35.- Son causa de incapacitacion:
A) las enfermedades o deficiencias no persistentes de caracter fisico
B) Las deficiencias no persistentes de caracter psiquico
C) Aquellas que impidan a la persona gobernarse por si misma.
D) Ninguna de las anteriores es correcta

36.- ¢Quién puede otorgar la incapacitacién?:
A) El fiscal jefe
B) £l forense del juzgado
C) El juez
D) El perito encargado del caso

37.- El Plan Andaluz de Alzheimer engloba varios programas de actuacion, entre ellos el
programa FOR. ;Qué objetivo tiene este programa, entre otros?:

A) La formacién de los profesionales de atencion primaria de salud

B) Aplicar neurcestimulacion a los enfermos diagnosticados de enfermedad de
Alzheimer

C) Facilita la comunicacion entre asociaciones

D) Ofrece servicios de videoconferencias

38.- Dentro del anterior Plan, otro de los programas de actuacion, es el programa FIA (Familia,
Informacién y Acceso). ¢ Que objetivos tiene?:

A) Facilita el conocimiento de la enfermedad de Alzheimer a los familiares de pacientes
con esta enfermedad

B) Aplicar neuroestimulacion a los enfermos

C) Ofrece servicios de videoconferencias

D) La formacion de profesionales de atencion primaria

39.- Maria fue diagnosticada de sindrome ansioso-depresivo y derivada a la Unidad de Salud
Mental. El apoyo social al enfermo mental debe cumplir unos requisitos basicos entre los que
se encuentran:

A) Es primordial una coordinacién entre los dispositivos de salud mental y los de apoyo
social

B) Cada paciente debe tener un programa similar al de todos los pacientes de salud
mental, sea cual sea la patologia que se le diagnostique
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C) El dispositivo de apoyo social no debe intervenir salvo que lo pida el director gerente
del Distrito de atencidn primaria
D) El enfermo mental no necesita apoyo social

40.- Si hablamos de que ellla trabador/a social de salud mental se convierte en un clinico mas
de los equipos, sin diferencias significativas entre sus actividades y las de un psicologo, ;de
qué modelo asistencial estariamos hablando?:

A) Modelo social reduccionista

B) Modelo psiquico

C) Modelo psicoterapéutico

D) Modelo social-psicolégico

41 .- Los tres tipos de servicios que entran en las funciones del trabajador/a social de salud
mental son entre otras:

A) Valoracién, medicacion y ayuda psicoldgica

B) Recepcién, valoracién y medicacion

C) Valoracién, intervencion- concienciacion y facilitacion de relaciones

D) Recepcion, medicacion y ayuda psicolégica

42 - El andlisis de la demanda es un elemento esencial del Trabajador/a social en los Equipos
de Salud Mental. Por ello se debe analizar la demanda, desde los tres elementos que la
caracterizan. ;Qué elementos son esos?:

A) Familia, paciente y amigos

B) Sintoma, sufrimiento y alegacion

C) Poderes publicos, paciente y familia

D) Sociedad en general, paciente y familia

43.- Los colectivos no prioritarios de intervencién social por parte del trabajador/a social de
Salud Mental son:

A) Adultos con problematica social grave asociada a su patologia mentai

B) Enfermos mentales cronicos y sus familias

C) Menores con enfermedad mental con familias desestructuradas o conflictivas

D) Ancianos sanos sin soporte familiar

44 - ; Cual de las siguientes no son actividades a realizar por el/la trabajador/a social de salud
mental?:

A) Entrevistas a pacientes, familiares o entidades del entorno de paciente con
enfermedad mental

B) Coordinacion con Servicios sociales

C) Emision de informes

D) Coordinacién con el enfermero responsable de vacunas.

45.- La unidad de trabajo social del centro de salud propone a Maria su integracion en un
grupo de personas con similares caracteristicas en sus problemas sociales y de salud. Maria
lo acepta. ;Cual es la funcién principal del trabajo social de grupo?:

A) Ayudar al grupo a conseguir sus objetivos

B) Facilitar la integracidn de los familiares de los miembros del grupo

C) Ayudar a superar los conflictos del grupo

D) Realizar el papel de conductor del grupo

46.- El trabajo social de grupo es:
A) Una contraprestacion
B) Un recurso
C) Una experiencia
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D) Una herramienta

47 - ;i En qué tipo de programas se utiliza siempre el trabajo social de grupos?:
A) Programas de insercion
B) Programas de promocién de la salud
C) Programas educativos
D) Programas de vacunacion

48.- El grupo se utiliza a menudo de forma puntual cuando fa unidad de trabajo social busca
como objetivo:

A) Aumentar los grupos de autoayuda

B) Objetivo de informacién, observacion, evaluacion, educacion, formacion y
esparcimiento

C) Constituir grupos de cuidados informales

D) Fomentar la constitucion de asociaciones de afectados

49.- En las estrategias de prevencién que define el lll Plan Andaluz de Salud 2003-2008 en
relacién a nifos, adolescentes y jévenes, no se recoge:

A) Reducir la incidencia de enfermedades y discapacidades en la infancia

B) Potenciar estilos de vida saludables en el ambito familiar y escolar

C) Educar en valores a los padres

D) Promover conocimientos y habilidades de comunicacién entre padres e hijos sobre
adicciones, relaciones afectivo-sexuales y seguridad vial

50.- Se puede considerar a Antonia como una paciente pluripatolégica
A) No, porque solo tiene una patologia
B) Si, perque la diabetes es una enfermedad mortal
C) No, porque la diabetes es una enfermedad incurable
D) No, porque la diabetes no es una patologia

51.- £l trabajador social del centro de salud quiere potenciar la coordinacion entre la familia de
Jonathan y la escuela. Esto seria una intervencion dentro del ambito:

A) Comunitario

B) Grupal

C) Educativo

D) Atencidn directa

52.- El hecho de convertirse Maria en cuidadora principal en su unidad familiar ha tenido
consecuencias. ;Qué creéis que se ha podido ver afectado?:

A) Las relaciones familiares

B) La salud de Maria

C) Las actividades de ocio de Maria

D) Todas las anteriores son correctas

53.- ; Cual de los siguientes factores pueden influir en el estado de salud de una persona?:
A) Los recursos sanitarios
B) Los habitos alimentarios
C) El medio Ambiente
D) Todos los anteriores son correctos

54.- ;Qué articulo del nuevo Estatuto de Autonomia para Andalucia habla de los servicios
saciales, voluntariado, menores y familias?:
A) Articulo 32
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B) Articulo 40
C) Articulo 61
D) Articulo 50

55.- ;Qué articulo de la Constitucién Espafiola reconoce el derecho a una vivienda digna y
adecuada?:

A) Articulo 47
B) Articulo 12
C) Articulo 30
D) Articulo 3
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SUPUESTO PRACTICO B

Pareja formada por Antonio y Juana, de 47 y 43 afios respectivamente, ambos en tratamiento
con metadona.

Antonio tiene una minusvalia del 43% y cobra el subsidio de desempleo. Tiene 6 afos de
cotizacion a la Seguridad Social en régimen agrario. Esta diagnosticado de hepatitis C y es
fumador de una paquete de cigarrillos al dia.

Juana, que no tiene profesion definida, se encuentra adscrita al programa de la Red de
Artesanos. Es fumadora de un paquete diario, y se encuentra embarazada de 4 meses. Su
embarazo no se lo ha dicho a nadie.

Ambos ocupan actualmente un garaje abandonado al que le han realizado algunas reformas
para poder disponer de agua, luz, retrete y fregadero. EI mobiliario es escaso y esta
deteriorado. La “vivienda” se encuentra en malas condiciones higiénico sanitarias.

La relacion familiar de la pareja con sus padres y hermanos esta muy deteriorada.

Antonio y Juana tienen tres hijos en situacion de acogimiento temporal.

El pequerio, de seis meses, se encuentra en un piso tutelado.

Los dos mayores, una nifia de 11 afios y un nifio de 7 afios conviven con los abuelos
maternos. Est4n sanos, bien escolarizados y se encuentran bien atendidos. El calendario
vacunal, de ambos nifios, esta incompleto.

Los abuelos maternos, son Miguel de 77 afios y Maria de 72 anos.

Migue!, diabético e hipertenso, se halla ingresado en el Hospital por haber sufrido un
accidente vascular cerebral, con secuelas muy importantes.

Tiene unos ingresos econdmicos de 759 euros mensuales que cobra por su pension de
jubilacién.

Maria es hipertensa en tratamiento. No tiene ingresos econémicos.

La vivienda de los abuelos, es de su propiedad, con buenas condiciones de habitabilidad y de
70 metros cuadrados, estando situado en un barrio medio de la ciudad.

Estando cuidando a su marido en el Hospital, Maria se encuentra muy intranquila por no poder
atender adecuadamente a sus nietos. Por ello se dirige a la enfermera de planta, que tras
oirla, la deriva a la Unidad de Trabajo Social del Hospital.

1.- Maria se encuentra intranquila y desbordada. Se encuentra en crisis. ;A qué seria
debido?:

A) A un proceso agresivo de Maria

B) A su situacion econdmica inestable

C) A que no tiene apetito

D) A una perturbacién de su situacién estable, provocada por el ingreso hospitalario de
su marido y no poder atender adecuadamente a sus nietos

2.- Elfla trabajador/a social del Hospital, para entender la problematica de Maria debera
empatizar con ella. ;Qué supone ello?:

A) Ver el problema tal como lo ve ella

B) Ponerse en el lugar de ella

C) No entender las circunstancias por las que esta pasando ella

D) Sentir con ella su problema

3.- ElMla trabajador/a social del hospital, tras mantener la entrevista con Maria, ¢Con qué
servicio contactara primero?:

A) Con el Enfermero del Centro de Salud

B) Con el Médico de Familia

C) Con la Fiscalia de Menores

D) Con los Servicios Sociales Comunitarios, Departamento de Familia-Infancia
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4 - ¢ Qué prestacidon econdmica podria solicitar Maria?:
A) Prestacién por la ley de dependencia
B) Pensi6n no contributiva por jubilacion
C) Pension por accidente familiar
D) Ayuda de emergencia sanitaria

5.- La atencion directa y valoracion de la demanda de Maria, ¢a qué area de intervencion de
la unidad de trabajo social del hospital corresponde?:

A) Prevencién

B) Asistencial

C) Investigacion

D) Rehabilitadora

6.- ;Qué instrumento utiliza el/la trabajadora social para recoger los datos basicos de los
usuarios atendidos y la obtencién de informacién estadistica de los mismos?:

A) Historia social

B) Informe social

C) Ficha social

D) Hoja de derivacion

7.- ¢Qué articulo de la Constitucion Espafola reconoce la proteccion a la tercera edad y las
pensiones?:

A) Articulo 43

B) Articulo 81

C) Articulo 50

D) Articulo 60

8.- ¢ Se puede considerar Miguel como un paciente pluripatolégico?:

A) No, dependera de las secuelas de su patologia aguda

B) Si, porque sufre dos o mas enfermedades crénicas definidas, incluidas en las
categorias clinicas correspondientes

C) No, porque la diabetes y la hipertensién son enfermedades infecciosas

D) No, porque solo tiene una enfermedad cronica

9.- Si consideramos a Miguel como paciente pluripatoldgico, su valoracion integral incluira las
siguientes areas:

A) Clinica, funcional, social y psicoafectiva

B) Clinica y funcional

C) Clinica y social

D) Funcional y psiquica

10.- Es muy posible que Miguel, por las secuelas que le quede, tenga muy disminuida su
capacidad para realizar las actividades basicas e imprescindibles de la vida diaria. ;Qué
escala permite valorar la autonomia de una persona para realizar las actividades basicas de
la vida diaria?:

A) Indice de Lawton y Brody

B) Escala de valoracién de Gijon

C) indice de esfuerzo del cuidador

D) indice de Barthe!

11.- ;Cual es el grado de dependencia, segun la Ley de Promocién de la Autonomia de las
personas y Atencién a la dependencia, si una vez reconocido Miguel, fuera valorado en grado
maximo?:

A) Grado lll, Nivel I
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B) Grado Ill, Nivel |
C) Grado |, Nivel |
D) Grado |, Nivel |

12.- ;Qué tiempo de residencia debe acreditar Miguel para solicitar el reconocimiento de la
situacion de dependencia?:

A) 3 afios de residencia en Espafa

B) 5 afios de residencia en Andalucia

C) 5 afos de residencia en Espafa, dos de los cuales, deben ser inmediatamente
anteriores a la fecha de solicitud

D) 2 afios en Andalucia

13.- El Plan de Humanizacién de los hospitales abarca una serie de puntos. ;De cual podria
beneficiarse mas Miguel durante su estancia hospitalaria?:

A) Maestros en hospitales infantiles

B) Informacion al paciente sobre autopsias

C) Informacién al paciente sobre donacion de drganos

D) Servicio de Atencion al Paciente

14.- En el supuesto de que Miguel, por su patologia, fuera susceptible de hospitalizacién
domiciliaria, ;qué requisitos de entre los siguientes tendria que cumplir?:

A) Que sea previsible su entrada en en la Unidad de Cuidados Intensivos en las
proximas horas

B) Que resida a mas 30 minutos del hospital

C) Que el paciente y su familia esté de acuerdo

D) Que el paciente y su familia no esté de acuerdo

15.- Cuando Miguel vaya a ser dado de alta, en su planificacién al alta va a ser fundamental
la:

A) Coordinacién socio sanitaria

B) Coordinacién secundaria

C) No hace falta ninguna coordinacion

D) Nunca es necesario una planificacion al alta de un paciente

16.- Teniendo en cuenta que los niflos mayores de Antonio y Juana estan mal vacunados,
¢qué actuacion se debe llevar a cabo para subsanar el problema?:

A) Esperar a que les corresponda la vacunacién escolar y entonces corregir el
calendario vacunal

B) No hacer nada

C) Administrar una dosis de recuerdo

D) Analizar el calendario vacunal de los niffos y comunicarse con la unidad de
enfermeria del centro de salud, para que se proceda a administrar las pautas recomendadas
para cada vacuna y edad

17 - Potenciar la coordinacién entre familia y escuela es una intervencién del/la trabajador/a
social en el ambito:

A) Comunitario

B) Grupal

C) Educativo

D) Atencion directa

18.- Maria se ha interesado por el estado vacunal de sus nietos. El/la trabajadora social ;jqué
debe hacer?:
A) Denunciar el caso al fiscal
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B) Informarle de los beneficios de la vacunacion de sus nietos y de facilitar la pronta
subsanacion de su estado vacunal

C) Amenazarla con la retirada de de la tutela

D) Decirle que la vacunacion no es necesaria

19.- Los nifios mayores de Antonio y Juana estan en edad de beneficiarse del Plan Andaluz
de Salud Buco dental Infantil. ; Qué poblacion diana es objetivo de este plan?:

A) De 6 a 15 afios

B) menores de 5 afios

C) de 0 a 30 afios

D) mayores de 15 afios

20.- En relacion con los menores, que factores de riesgo asociados a los padres existen, de
entre los siguientes, en este supuesto:

A) Habitos adictivos

B) Vivienda donde residen los nifios en malas condiciones higienico sanitarias

C) Los abuelos no tienen ingresos econdémicos

D) No tienen asistencia sanitaria

21.- ;Pueden los nietos que conviven con los abuelos acceder a la asistencia sanitaria con
farmacia gratuita?:

A) Si, porque pueden ser incluidos como beneficiario del abuelo

B) No, porque deben estar de beneficiarios del padre obligatoriamente

C) No, porque los menores no pueden ser pensionistas

D) No, porque carecen de recursos economicos

22.- ;Qué Direcciébn de Andalucia desarrolla las funciones relativas al ejercicio de las
competencias que tiene atribuidas la Administracién de la Junta de Andalucia en materia de
adopcién, acogimiento familiar y otras de proteccion a la infancia?:

A) Direccién General de Personal y Servicios

B) Direccién General de Salud Publica

C) Direccién General de Infancia y Familia

D) Direccién General de Asistencia Sanitaria

23.- ;Qué Ley introduce en el Cédigo Civil una serie de mecanismos que va a permitir a la
Junta de Andalucia, como Entidad Publica responsable de la proteccion de menores en
nuestra Comunidad, intervenir de forma estructurada ante aquellas situaciones de riesgo en
las que pueda verse implicada la infancia en Andalucia?:

A) Ley 15/86, de 25 de Abril

B) Ley 21/87, de 11 de noviembre

C) Ley de Servicios sociales

D) ley 8/98, de 14 de febrero

24.- ;Qué articulo de la Constitucion Espafiola habla de la proteccion de los nifios y de la
familia?:

A) Articulo 54

B) Articulo 39

C) Articulo 51

D) Articulo 43

25 - Si Juana est4 adscrita al programa de la Red de Artesanos, ¢Dénde estara siendo tratada
por su adiccion?:

A) En la Unidad de Salud Mental

B) En el Centro Comarcal de Drogodependencia
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C) En el Hospital de Area
D) En el Hospital Comarcal

26.- ;Qué propuesta le podemos hacer a Juana respecto a su embarazo?:

A) Que no asista al programa de control de embarazo y aborte

B) Que solicite la Interrupcién voluntaria de embarazo cuando este de 6 meses

C) Preguntarle qué desea hacer y, si opta por seguir adelante con el embarazo,
ofrecerle que acuda al programa de control de embarazo

D) Decirle que no hay ninguna posibilidad para evitar que le retiren el nifio cuando
nazca

27.- Si ellla trabajadora social no esta de acuerdo con la decision tomada por Juana respecto
a su embarazo, debera optar por la siguiente actuacion:

A) Convencerla “por todos los medios” de que escoja otra opcién porque la elegida no
es la mejor solucién al problema

B) Llamar al marido para que la presione y cambie de opinion

C) Debe respetar la decision tomada por Juana aunque no la comparta

D) Debe comunicarlo a Menores

28.- El Centro de salud donde tratan a Juana estéa constituido en Unidad de Gestion Clinica.
¢ De quién depende funcionalmente el/la trabajador/a social del centro?:

A) Del Director de la Unidad de Gestion Clinica

B) Del técnico de salud

C) Del responsable de atencién al ciudadano

D) No depende de nadie

29.- La interrupcién voluntaria del embarazo en Espafia queda regularizada a través de:
A) La Ley Organica 8/1975
B) La Ley Organica 9/1985
C) La Ley 14/86
D) La Ley 18/1998

30.- ;Cuantos supuestos de interrupcion voluntaria de embarazo estan despenalizados por
Ley?:

A) Tres

B) Ninguno

C) Seis

D) Siete

31.- Dada la sensibilidad de los datos de una interrupcién voluntaria de embarazo, estos
datos deben ser:

A) Conocidos por la familia

B) Confidenciales

C) Conocidos por los hijos

D) Conocidos en su lugar de trabajo por el empresario

32.- ¢ Qué supuestos, de entre los siguientes, estan despenalizados por Ley?:
A) Evitar un grave peligro para la vida o la salud fisica o psiquica de la embarazada
B) Embarazo no deseado
C) Evitar un peligro leve para la salud fisica de la madre
D) Presuncion de feto sin taras fisicas

33.- Segun la Ley basica reguladora de la Autonomia del paciente, en su articulo 3, de las
definiciones legales, ¢;a qué corresponde la siguiente definicion?: “ la conformidad libre,
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voluntaria y consciente de un paciente, manifestada en pleno uso de sus facultades después
de recibir la informacién adecuada, para que tenga lugar una actuacion que afecta a su salud

A) Derecho a segunda opiniéon medica
B) Consentimiento informado

C) Informacién social

D) Informacion clinica

34.- Antonio esta diagnosticado de una Hepatitis C. ¢ Cual no seria la causa de su contagio?:
A) La ha heredado de su padre
B) Por el uso de agujas contaminadas si era o es consumidor de toxicos por via
parenteral
C) por una transfusion sanguinea si alguna vez la hubiera necesitado
D) por los tatuajes y piercing que tiene

35.- ¢ Se le deberia administrar a Juana una vacuna contra la Hepatitis C?:
A) Si, porque asi se previene la enfermedad
B) Si, porque puede ser contagiada por Antonio
C) No, porque la Hepatitis C no se transmite a otras personas
D) No, porque no existen vacunas contra la Hepatitis C

36.- Si el médico de familia de Antonio cree oportuno derivar a Antonio al médico especialista
para consultar la patologia de Hepatitis C, ja qué servicio 0 seccion debe hacerlo?:

A) Cirugia Cardiaca

B) Enfermedades infecciosas

C) Traumatologia

D) Aparato Respiratorio

37.- En el Centro de Salud, ;desde donde podria pedir Antonio la cita para el especialista?:
A) En el Servicio de Atencion al Ciudadano
B) No se puede pedir la cita en el Centro de Salud nunca
C) En el Servicio de Radiologia
D) Debe ir al hospital para pedir la cita

38.- ,Qué prestacion podria solicitar Antonio actuaimente?:

A) Pensién no Contributiva

B) Incapacidad Permanente Absoluta

C) Invalidez Permanente

D) Solicitar incluirse en el Programa de la Red de Artesanos e informarse también de
cuanto tiempo le falta para solicitar valoracion de incapacidad permanente

39.- Con el grado de minusvalia o discapacidad que Antonio tiene reconocida, ;cual de los
siguientes beneficios puede corresponderie?:

A) Incapacidad Permanente total

B) Acceder a un trabajo para personas con discapacidad

C) Acceder gratuitamente al tratamiento para dejar de fumar

D) No tiene ningun beneficio

40.- El programa de Red Artesanos de la Consejeria de Igualdad y Bienestar Social, ;desde
qué organismo se gestiona?:

A) Desde la Consejeria de Salud

B) Desde la Consejeria de Gobernacion

C) Desde el Proyecto Agora

D) Desde los centros de tratamiento ambulatorio de adicciones y drogodependencias
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41 .- Antonio y Juana son fumadores de un paquete diario de cigarrillos, pero no se plantean
dejar de fumar en los proximos 6 meses. ;En qué estadio de cambio se encontrarian?:

A) Preparacion

B) Accién

C) Mantenimiento

D) Precontemplacion

42.- En su centro de salud se plantean una intervencién con Antonio y Juana,por su
tabaquismo, en funcién de su estadio de cambio. ¢ En qué consistiria esta intervencion?:

A) Seguimiento de su consumo de cigarrillos

B) Intervencidbn minima antitabaco: consejo, apoyo y entrega de documentacion
correspondiente

C) Tratamiento farmacoldgico para superar la adiccién

D) No es bueno ahora actuar

43.- Si el hijo menor de Antonio y Juana se encuentra en situacién de “acogimiento temporal”,
iqué organismos o instituciones de las siguientes se supone que han trabajado con la
familia?:

A) Los Servicios Sociales Comunitarios

B) El equipo de intervencién familiar de Diputacién

C) Atencién Primaria de Salud

D) Han debido intervenir todos los anteriores

44 - Si consideraramos que Antonio y Juana se encuentran en situacién de exclusién social,
¢ qué factores han podido intervenir?:

A) Estructurales, sociales y subjetivos

B) Recursos y desempleo

C) Sanitarios y empleo

D) Estructurales, recursos y fisicos

45.- El Programa de Red de Artesanos es un recurso:
A) Institucional
B) Técnico
C) Econémico
D) Fisico

46.- ;Quién constituye el eje operativo del Plan Andaluz sobre Drogas y Adicciones en cada
provincia y ademas de atender a los drogodependientes desarrolla actividades de informacion,
prevencion, programas de reinsercion social y la coordinacién técnica del Plan:

A) Centro de Atencion primaria

B) Observatorio sobre Drogas y Adicciones

C) Centro Provincial de drogodependencias

D) Comité provincial de Salud y Drogas

47.- ;Cudl es la Ley de Prevencion y Asistencia en Materia de Drogas de ila Junta de
Andalucia, de la que la Direccidon general para las drogodependencias y Adicciones tiene
atribuidas las competencias?:

A) Ley 4/1997, de 9 de Julio

B) Ley14/2007, de 20 de Febrero

C) Ley 24/2005, de 14 de Julio

D) Ley 6/1988, de 9 de Enero
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48.- Entre los recursos de tratamiento de las drogodependencias y adicciones se encuentran,
entre otros:

A) Centros de Recursos Economicos

B) Centros de Recursos Sociales

C) Las viviendas de apoyo al tratamiento

D) Centros de Investigacion

49.- La metadona es un opioide sintético utilizada:

A) Como sustitutiva de farmacos para la hipertension arterial

B) Como sustitutiva de otros opidceos en los programas de desintoxicacion y
mantenimiento

C) Como sustitutivo de la marihuana

D) Como farmaco de eleccion en el tratamiento contra la diabetes

50.- La vivienda de Antonio y Juana no esta en condiciones de habitabilidad adecuada. ;Qué
articulo de la Constitucién Espaiiola reconoce el derecho a una vivienda digna y adecuada?:
A) Articulo 47
B) Articulo 63
C) Articulo 39
D) Articulo 90

51.- Son caracteristicas de la Red de Atencion a las Drogodependencias:
A) Cobertura universal
B) Integrada solo por centros publicos
C) Acceso no directo y previo pago de una cantidad economica
D) Integrada solo por centros privados

52 .- El/la trabajador/a social del centro de Salud realizara la captacion de los nietos de Maria
para el siguiente programa:

A) Deteccién precoz de metabolopatias

B) Vacunaciones

C) Seguimiento de Salud infantil

D) Atencién Temprana

53.- Segun la normativa vigente y la organizacién funcional hospitalaria, ¢a qué unidad esta
adscrito el/la trabajador/a social del hospital?:

A) Servicio de Urgencias

B) Servicio de Atencion al Usuario

C) Direccidn médica

D) Direccién de enfermeria

54.- ; Qué tipo de derivacion se aplicara en la Planificacion al Alta de Miguel?:
A) Pasiva
B) Activa
C) Primaria
D) Secundaria

55 .- “Los diferentes tipos de intervencion que realizara el trabajador social fuera de la relacién
personal con la familia pero en beneficio de ella y sin su participacion activa y directa” es lo
que en lineas generales entendemos por:

A) Trabajo de prevencion

B) Trabajo comunitario

C) Intervencién indirecta
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D) Intervencién profesional



Servicio Andaluz de Salud www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud

SUPUESTO PRACTICO C

Manolo e Inmaculada son un matrimonio de 52 y 47 afios respectivamente. Ambos trabajan y
perciben entre los dos, unos 2500 euros al mes.

Tienen una nifa de 13 afios y un nifio de 4 afos. También conviven en el mismo domicilio los
padres de Manolo, Joaquin de 81 afios, diagnosticado de demencia senil, y su esposa
Carmen, de 75 afios. Joaquin percibe 640 euros al mes por su pensién de jubilacién, es
totalmente dependiente. Carmen esta diagnosticada de una cardiopatia, por lo que apenas
puede ayudar en la casa, no teniendo ingresos economicos.

La vivienda familiar esta situada en un barrio medio de la ciudad. Estd hipotecada y el
matrimonio paga 600 euros al mes de hipoteca.

Desde hace dos afios, Manolo e Inmaculada tienen contratada a Marian, inmigrante de 30
afios, que es la que se hace cargo de las tareas domésticas y de los cuidados de los padres
de Manolo, por lo que percibe 500 euros al mes.

Marian, desde hace 4 afos, tiene su vivienda en un barrio con necesidades de transformacion
social. Su esposo, Alberto, también inmigrante, es albaiiil y cobra 610 euros al mes.

La vivienda, que es compartida con otro matrimonio de inmigrantes, cuenta con dos
dormitorios, cocina, salén comedor y bafio no adaptado. Por el alquiler de la misma pagan 350
euros al mes.

Tras recibir Manolo la notificacién de despido de la empresa donde trabaja desde hace 5
afios. Por ello, Manolo e Inmaculada, tras analizar su nueva situaciéon econémica, deciden
replantearse los cuidados de los padres de Manolo, por lo que deciden acudir a la Unidad de
Trabajo Social de su Centro de Salud.

1.- Ella trabajador/a social del Centro de Salud, tras conocer la situacion de Manolo e
Inmaculada, ;Qué actuaciones de entre las descritas seguidamente se plantearia?:

A) Citar a toda la familia en su consulta

B) Derivarlos al Hospital

C) Programar una visita domiciliaria

D) No hacer nada

2.- Cuando Manolo e Inmaculada se dirigen a la Unidad de trabajo social a pedir ayuda,
demandan:

A) Apoyo formall

B) Apoyo informal

C) Ayuda de las redes naturales

D) Servicios alejados de su entorno

3.- 4 Cual de las siguientes no seria funcién del/la trabajadora social de atencion primaria:
A) Promocion de la salud
B) Rehabilitacion y reinsercion social
C) Gestion de recursos
D) Solicitar cita para el médico del hospital

4.- ;Como se registraria en la Historia de salud digital el tipo de familia de Manolo e
Inmaculada?:

A) Familia nuclear con hijos

B) Familia anuclear

C) Familia nuclear ampliada con parientes

D) Equivalente de familia

5.- Tras la visita domiciliaria aconsejamos a Manolo e Inmaculada posibles soluciones mas
inmediatas y sencillas para la adaptacion del bafio. Entre ellas estarian:
A) Quitar el rail pasamancs en el water
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B) Colocar un grifo monomando
C) No hacer nada porque el bafio esta adaptado
D) Quitar la esterilla de seguridad para el platc de ducha

6.- Joaquin fue diagnosticado en su momento de demencia senil. A la hora de introducirlo en
el Proceso Asistencial Integrado “Demencia” ;cual no seria la via de entrada a dicho
proceso?:

A) Médico de Atencion primaria

B) Médico de Atencion especializada

C) Servicios Sociales Comunitarios

D) Médico del Servicio de Urgencias

7.- La gestién por procesos asistenciales integrados es:
A) Una herramienta
B) Una meta
C) Un objetivo
D) Un programa

8.- Si el médico de familia de Joaquin lo deriva por primera vez al especialista de neurologia,
¢ En qué plazo de tiempo deberia ser atendido si tenemos en cuenta el decreto de garantia de
plazos de respuesta 96/20047:

A) No existe garantia de plazos

B) Cuatro meses

C) 30 dias como maximo

D) 60 dias como maximo

9.- Si el neurblogo pide a Joaquin una prueba diagnéstica y atendiendo también al decreto
96/2004;En qué plazo de tiempo deberia ser realizada la prueba diagnéstica?:

A) No existe garantia de plazos

B) Cuatro meses

C) 30 dias como maximo

D) 60 dias como maximo

10.- ;,Qué ayuda recomendariamos a Joaquin para fomentar la movilidad y los
desplazamientos?.

A) No debe moverse, para evitar accidentes

B) La silla de ruedas, es mas segura

C) Aquellas que le permita la practica de las capacidades que ain conserva

D) Un bastén

11.- La cuidadora de Joaquin debe acudir al centro de salud todas las semanas para que le
receten los medicamentos. ;,Cémo podrian evitarse estos desplazamientos?:

A) Con la cartilla de corto tratamiento

B) Llevandole las recetas al domicilio

C) Deberia ir a la farmacia para recoger los medicamentos, aunque no lo recete el
médico de familia

D) Con el programa informatico Receta XX, si su centro de salud dispone de €l

12.- Joaquin toma un medicamento que precisa “visado”. ; Qué quiere decir esto?:

A) Que es un medicamento muy caro

B) Qué es un medicamento caducado

C) Que es un medicamento que requiere un especial control y se precisa la autorizacion
de la persona responsable en el distrito de atencion primaria

D) No hay medicamentos que precisen visado
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13.- Joaquin es incontinente urinario y precisa pafales absorbentes de orina. Cuando el
médico de familia prescribe los pafales absorbentes de orina, ¢Se necesita el visado de la o
las receta/s?:

A) Solo si son anatémicos elasticos

B) Este producto no necesita visado

C) Si, para cualquier tipo de pafial absorbente de orina

D) Solo, para los anatémicos, eldsticos supernoche

14.- En caso de que Manolo e Inmaculada prescindan de los servicios de Marian, ;qué otros
recursos podrian asumir los cuidados de Joaquin durante un periodo importante de tiempo?:
A) Una residencia de mayores a tiempo completo
B) Un servicio de ayuda a domicilio
C) Una unidad de estancia diurna
D) Todas las anteriores son correctas

15.- Si a Joaquin, al valorarse su dependencia, le dicen que precisa ayuda indispensable de
otra persona de forma continuada y permanente para realizar las actividades basicas de la
vida diaria, segun ia ley 39/2006, de 14 de Diciembre, ;de qué grado y nivel hablamos?:

A) Grado |, Nivel 1l

B) Grado Il, Nivel |

C) Grado I, Nivel Il

D) Grado [ii, Nivel |

16.- De entre las siguientes prestaciones, ¢cual crees que propondra el/la trabajador/a social
del centro a Manolo?:

A) Solicitar Gran Invalidez

B) Solicitar fa valoracién de Dependencia

C) Solicitar ayudas para terceras personas

D) Solicitar ayuda de Emergencia Social

17.- De entre los siguientes requisitos, ;cuales son necesarios para solicitar Tele asistencia a
personas mayores de 65 aflos?:

A) Ser titular de una pensién de viudedad

B) Disponer de una linea telefénica

C) Tener suficientes recursos econdmicos para pagarla

D) No tener ninguna enfermedad

18.- Durante el proceso de valoracién de la dependencia de Joaquin, ;qué prestaciones
podria solicitar?:

A) Servicio de Ayuda a Domicilio gestionado por los servicios sociales comunitarios

B) Ninguna

C) Ninguna, porque entonces no le concederian la prestacion que le corresponda por la
ley de dependencia, al entender que ya tiene las necesidades cubiertas

D) Deberian ingresarlo en el Hospital, aunque no tenga una patologia que lo justifique

19.- Informar, valorar y movilizar recursos en relacion a los cuidados de Joaquin es una
actividad del/la trabajador/a social que corresponde a la funcidn de:

A) Atencion directa

B) Prevencion

C) Evaluacién

D) Rehabilitacién
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20.- La Ley de Promocion de la Autonomia Personal y Atencion a las personas en situacién de
dependencia, se publicé el:

A) 14 de Diciembre de 2006

B) 1 de Enero de 2007

C) 31 de Enero de 2007

D) 27 de Abril de 2007

21.- Si Joaquin solicita ia prestacién econémica para cuidados en el entorno familiar, ;puede
también solicitar el servicio de ayuda a domicilio?:

A) No, en ningin caso

B) Si, ya que son compatibles

C) Si, pero solo durante el periodo vacacional del cuidador/a

D) No, ya que son incompatibles

22 .- ; qué tiempo de residencia debe acreditar Joaquin para solicitar el reconocimiento de la
situacion de dependencia:

A) Tres aios en Espana

B) Cinco afos en Andalucia

C) Cinco afos en Espafia, de los cuales dos deben ser inmediatamente anteriores a la
solicitud

D) Dos anos en Andalucia

23.- la Ley de Promocién de la Autonomia Personal y Atencion a la Dependencia establece en
su Escala de Valoracion Especifica varios grados de dependencia. ;Cuantos grados
establece dicha ley?:

A) Dos grados de dependencia

B) Cinco grados de dependencia

C) Tres grados de dependencia

D) Seis grados de dependencia

24 - ; Podria beneficiarse Carmen de una pension no contributiva?:

A) No, porque su patologia no lo permite

B) Si Joaquin y Carmen se encuentran empadronados en el domicilio de Manolo e
Inmaculada, es muy posible que Carmen rena los requisitos

C) Necesitaria tener reconocida el 65% de discapacidad

D) Ninguna de las anteriores es correcta

25.- Si Carmen tuviera que ingresar en el Hospital por la cardiopatia que padece y tras su
mejora, ¢ seria candidata a beneficiarse de la hospitalizacién domiciliaria?:

A) No, porque vive a mas de 30 minutos del hospital

B) Si, porque podria prevenir reingresos hospitalarios evitables

C) No, porque las experiencias ensayadas con esta patologia no han dado resultado

D) No, porque ella no quiere

26.- Si Carmen fuera valorada como grado | de Dependencia moderada, nivel |, ;jen qué afio
seria la efectividad del derecho a las prestaciones?;

A) 2009-2010

B) 2013-2014

C) 2008-2009

D) 2011-2012

27 .- i Deberia ser incluida Marian en el Plan “Cuidando a las Cuidadoras”™?:
A) No, porque recibe remuneracién econémica
B) No, porque no convive con la persona a la que cuida
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C) Si, porque para eso es la cuidadora principal
D) No, porque no cumple ningan criterio

28.- ;Con qué periodicidad se retune la Comisién de Evaluacion del Plan “Cuidando a las
Cuidadoras™?:

A) Cada mes

B) Cada dos meses

C) Cada dos semanas

D) Siempre que existen solicitudes de inclusion a evaluar

29.- ;Cual de los siguientes profesionales no forma parte de la Comision de Evaluacion del
Plan “Cuidando a las Cuidadoras”?:

A) El Coordinador de Cuidados del Centro de salud

B) El Director gerente del Distrito

C) ElNla trabajador/a social del Centro de salud

D) La enfermera comunitaria de enlace

30.- ; Tienen derecho a la asistencia sanitaria en Andalucia Marian y Alberto?:
A) No, si se encuentran en situacion irregular
B) Si, pero solo en Atencién Primaria
C) Si, a todos los servicios independientemente de su situacion legal
D) Si, pero solo en atencién especializada

31.- ¢ Qué documentos, de entre los siguientes, se le entrega a un inmigrante cuando acude
por primera vez a un centro de salud?:

A) La tarjeta de identificacion fiscal

B) Una carpeta sanitaria para inmigrantes

C) El carné de manipulador

D) La tarjeta “Andalucia sesenta y cinco”

32 .- La tarjeta sanitaria que se entrega a los inmigrantes, que no tiene legalizada su situacion,
para acceder a la cobertura sanitaria, ;qué periodo maximo de validez se le aplica segun
convenio?:

A) 5 anos

B) 2 afos

C) 6 meses

D) 1 afio, renovable

33.- El estudio y analisis de la incidencia de los factores socio ambientales del barrio donde
vive Marian es una tarea de:

A) Solo del/la trabajador/a social del centro de salud

B) Un equipo interdisciplinar y multidisciplinar

C) Solo del personal sanitario

D) Solo del personal que se contrate para esta tarea

34.- Marian vive en un barrio declarado como zona con necesidades de transformacién social.
Ela trabajador/a social para responder a ciertas necesidades de la poblacion realiza trabajo
con grupos. El tiempo transcurrido entre la idea de constituir un grupo y la primera reunion de
éste, requiere la realizacion de una serie de intervenciones llamadas

A) Preambulo

B) Intervenciones directas de gestion

C) Intervenciones indirectas

D) Coordinacién institucional
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35.- Cuando constituimos un grupo, las actividades de apoyo se seleccionaran en funcion de:
A) Los objetivos perseguidos por el/la trabajador/a social
B) Los intereses y necesidades de los miembros del grupo
C) Los recursos efectivamente disponibles a nivel institucional
D) Todas las anteriores son correctas

36.- En relacion a la “Presencia” de los miembros del grupo, se determina si se trata de un:
A) Grupo homogéneo o grupo heterogéneo
B) Grupo uniforme o grupo mixto
C) Grupo primario o grupe secundario
D) Grupo abierto o grupo cerrado

37 - En la “Composicién” de un grupo deben considerarse dos factores:

A) El tamaiio del grupo y su homogeneidad

B) Si corresponde a ZNTS o no

C) Si en las actividades a realizar con el grupo van a intervenir personal de otras
instituciones o no

D) Si las actividades que va a realizar el grupo son de caracter religioso o no

38.- Si el Centro de salud de Marian esta constituido como Unidad de Gestion Clinica, deben
tener un documento donde se plasman unos objetivos con actividades fijadas de antemano, la
calidad que debe alcanzarse y los recursos de los que se dispone. ;Como se llama este
documento?:

A) Cartera de Servicios

B) Acuerdo de Gestion Clinica

C) Plan estratégico

D) Base de datos del centro

39.- ;De entre los siguientes, cual no es un objetivo de Servicio Andaluz de Salud para reducir
las desigualdades en salud que afectan a las zonas con alto indice de pobreza vy
marginalidad?:

A) Incorporar estrategias basadas en el enfoque y estrategias de riesgo

B) Garantizar la continuidad asistencial en las intervenciones

C) Incorporar el enfoque de género en todas las actuaciones

D) Impulsar el trabajo sectorial en todos los niveles

40.- Senala el elemento clave en el enfoque y estrategia de riesgo:
A) Atencién a la familia
B) trabajo intersectorial
C) Continuidad de la atencion
D) Todas las anteriores son correctas

41.- Sefiala que actividad del/la trabajador/a social no corresponde a la funcion preventiva:
A) Realizacion de mapas de riesgo
B) Censo y registro de grupos de riesgo
C) Visita a domicilio de seguimiento
D) Dinamizacion de redes sociales

42 .- Son caracteristicas de las zonas con necesidades de transformacion social las siguientes:
A) Urbanismo en buenas condiciones
B) Fenémenos de desintegracion social
C) Nulo absentismo escolar
D) No hay desempleo
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43.- Si consideramos Ia familia de Marian como una familia en situacién de vulnerabilidad
diriamos que estas familias se caracterizan por acceder a los servicios de salud:

A) Con caracter de inmediatez o a través de los servicios de urgencias

B) Suelen utilizar los servicios comunes pero no participan con regularidad en los
programas de saiud

C) Acceden periédicamente demandando en exceso los servicios

D) No acceden a los servicios

44.- ; Cual es periodo de vigencia del |l Plan Integral para la Inmigracion en Andalucia?:
A) 2006-2009
B) 2005-2008
C) 2003-2008
D) 2007-2012

45.- Los derechos fundamentales de la persona, recogidos tanto en multiples Tratados y
Convenios Internacionales, como en la propia Constitucion Espafiola, se reconocen a todos
los inmigrantes el derecho a la:

A) Proteccion de la vivienda

B) Proteccion de la Salud

C) En Espana no tienen derechos

D) En Andalucia no tienen derechos

46 - Entre las barreras especificas de acceso al Sistema Sanitario Publico de Andalucia de los
inmigrantes nos podemos encontrar con:

A) Barreras normativas y administrativas

B) Barreras linguisticas y de comunicacién

C) Barreras culturales y religiosas

D) Todas las anteriores son correctas

47 - La Ley sobre Derechos y Libertades de los extranjeros en Espafa y su Integracion Sacial,
que fue posteriormente reformada al menos tres veces es la:

A) Ley General de Sanidad 14/86

B) Ley Organica 4/2000, de 11 de Enero

C) Ley 2/98, de 15 de Junio

D) Ley 4/98, de 10 de Octubre

48.- La inmigracién constituye un importante factor de riesgo para la salud mental de la
poblacion inmigrante, debido al esfuerzo y estrés que genera el proceso de adaptacién a la
nueva situacion, entre las que destaca ademas:

A) La ruptura de los lazos socio familiares

B) No suelen tener situaciones criticas

C) Adaptacién cultural rpida en la zona donde se integra

D) Adaptacion rapida a las formas y costumbre de la poblacién donde reside

49.- Si Carmen, tras ser ingresada y mejorar, el médico responsable de su atencion decide
que debe volver a su casa, debe emitir un documento en el que especifica los datos de
filiacién de Carmen, un resumen de su historial clinico, la actividad asistencial prestada, el
diagnéstico y las recomendaciones terapéuticas. ¢ Como se llama este documento?:

A) Historia Clinica

B) Hoja de Seguimiento Clinico

C) Informe de alta

D) Certificado Clinico
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50.- Elfla Trabajadora social del centro de salud de Joaquin realiza un informe social. Sefiala
cual de los siguientes no es un tipo de informe social:

A) Informe de seguimiento social

B) Informe de derivacion

C) informe de reintegro de gastos

D) Informe de gestion social

51.- Ellla trabajador/a social de Manolo e Inmaculada decide apoyar y contener a la familia,
tanto a nivel grupal como individual para que participen en el proceso de cambio. Esto es una
actividad que corresponde a la funcion de:

A) Atencién directa

B) Promocién e insercién social

C) Investigacion

D) Coordinacion

52.- La gestién por procesos en patologias cronicas, por ejemplo, el proceso de demencia,
consta de:

A) Analisis de situacion

B) Informe de valoracién

C) Evaluacién de estabilidad

D) Investigacion de estabilidad

53.- Algunos signos de la demencia son:
A) Pérdida de la memoria y problemas de orientacion
B) Tension arterial alta
C) Hiperglucemia
D) Vémitos

54 .- La disposicion adicional decimotercera de la Ley 39/2006, de 14 de Diciembre, también
establece a efectos de valoracién una escala especifica, denominada EVE, y también regula
la proteccion a las personas menores de:

A) 5 anos

B) 7 afios

C) 12 afos

D) 3 afos

55.- Entre las actuaciones generales hacia los inmigrantes estan:
A) Promover la acogida social
B) Promover el acogimiento familiar
C) Procurar la mejora de la situacién socio laboral
D) Todas las anteriores son correctas





