Examen Nacional de Medicina ENAM Segundo Extraordinario

1.- Recién nacido a término que requirid reanimacion avanzada y tiene encefalopatia hipoxico-
isquémica moderada sera transferido para hipotermia terapéutica. ;Dentro de qué periodo (en
horas después del nacimiento), debe iniciarse esta terapia para que sea mas beneficiosa?

A. 24 C.12
B.18 D.6

2.- Varén de 45 afios se presenta con pirosis y regurgitacion acida que ocurre principalmente después
de las comidas y se alivia parcialmente con antiacidos. Cual es la prueba mas adecuada para
confirmar el diagnéstico?

A. Ultrasonido abdominal C. Radiografia de torax

B. Endoscopia digestiva alta D. Radiografia esofagica

3.- Gestante de 14 semanas acude a control prenatal, presenta Hb: 11g/dL. ;Cual es la dosis para
la suplementacién con hierro elemental y acido félico?

A. 120 mg + 400 ug C. 120 mg + 800 ug

B. 60 mg + 400 ug D. 60 mg + 800 ug
4.- ; Cual es la enzima que inicia el proceso de digestion de proteinas?

A. Pepsina C. Elastasa

B. Lipasa D. Tripsina

5.- Gestante de 27 afnos de 14 semanas, acude a control prenatal. Tiene prueba rapida para VIH (+), y
prueba confirmatoria con resultado positivo. ¢ Cual es el procedimiento a seguir?
A. Referirla a un establecimiento |-2 para consejeria
B. Iniciar la terapia antirretroviral
C. Iniciar antirretroviral a partir de las 20 semanas de gestacion
D. Solicitar resultado CD4 previo a terapia antirretroviral

6.- Primigesta de 39 semanas con diagndstico de diabetes gestacional, acude a control prenatal.
Examen: PA: 100/60 mmHg, FC: 70 X'. AU: 41cm, SPP: LCD, LCF: 142 X'. TV: D: 0, B: 20%, AP
flotante. Test no estresante reactivo. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Evolucién espontanea C. Parto instrumentado
B. Induccion de labor de parto D. Programar cesarea

7.- Un paciente con enfermedad terminal, solicita a su médico que le ayude a terminar con su vida. A
pesar del conflicto ético para dicha decision, el médico omite medidas que pueden prolongar la vida
de su paciente. ¢ Qué procedimiento meédico ha ejecutado?

A. Distanasia C. Eutanasia pasiva
B. Ortotanasia D. Eutanasia activa

8.- Gestante 38 semanas, acude por dolor intenso, luego de contracciones, disminucion de
movimientos fetales y sangrado vaginal en regular cantidad. Antecedente: 2 cesareas. Examen: PA:
80/40 mmHg, FC: 128 X'; palida, somnolienta; AU: 33 cm. Latidos fetales ausentes. ¢Cual es el
diagnéstico?

A. Acretismo placentario C. Desprendimiento prematuro de placenta
B. Placenta previa D. Rotura uterina

9.- Vardn de 50 anos, trabaja como obrero de construccién civil desde hace 15 anos. En su control de
salud ocupacional presentaen la RXy TEM pulmonar: Engrosamiento pleuraly placas
pleurales basales. ;Cual es el diagndstico mas probable?

A. Bisinosis C. Neumoconiosis
B. Asbestosis D. Silicosis
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10.- Varon de 48 afios con cirrosis hepatica, desde hace dos dias presenta alteraciones del
comportamiento, somnolencia y confusion progresiva; baja adherencia a la dieta hipoproteica y
estrefimiento en la ultima semana. Examen: ascitis, circulacion colateral y flapping (+). ¢ Cual es la
conducta inicial?

A. Antibidtico profilactico C. Lactulosa

B. Paracentesis D. Dieta rica en residuos

11.- Varén de 58 anos, hipertenso y fumador, llega a urgencias por cefalea subita e intensa, vomitos y
dificultad para caminar. Examen: PA: 180/110 mmHg, FC: 92 X', FR: 20 X', SatO,: 96%, T°: 36.8°C;
letargico, disartria, ataxia, nistagmo horizontal, ROT normal. TC de craneo: hematoma de 3.5 cm
de diametro, con efecto de masa y compresion del cuarto ventriculo. ¢ Cual es la conducta a seguir?
A. Administracion de corticosteroides C. Monitoreo continuo de PIC

B. Descompresion quirurgica D. Administracion de solucién hipertonica

12.- Una enfermedad cronica "X" anualmente presenta una letalidad de 30%, sin embargo durante el
presente afio se aplica un tratamiento que garantiza la disminucién de la letalidad al 3%.
¢,Como resultara la prevalencia de esta enfermedad?

A. Disminuye C. Aumenta

B. Se anula D. No modifica

13.- ¢ Cual es el factor de riesgo mas significativo para el desarrollo de glaucoma?
A. Miopia extrema C. Aumento de la presion intraocular

B. Uso de vitamina C D. Hipertension arterial

14.- Varon de 30 afios presenta desde hace 2 dias dolor en epigastrio que migra a fosa iliaca derecha,
nausea, vomitos, estrefiimiento y alza térmica. Examen: PA: 120/70 mmHg, FC: 84 X, T°: 38,5°C;
abdomen: globuloso, RHA disminuidos, doloroso en CID, Rovsing (+). Laboratorio: leucocitos
16,000/mm3, PCR: 200 mg/dL. s, Cual es el diagndstico?

A. Obstruccién intestinal C. Pancreatitis aguda

B. Gastritis aguda D. Apendicitis aguda

15.- Varén de 70 anos obeso, con EPOC, desde hace dos dias presenta aumento de disnea. Examen:
FC: 110 X', FR: 12 X', SatO2: 86%; cianosis ungueal y uso de musculos accesorios; MV disminuido
en AHT vy sibilantes. AGA: pH: 7.28, PaCO2: 65 mmHg, PaO2: 55 mmHg, HCOs: 28 mEg/L. RX:
hiperinsuflacién pulmonar. ¢ Qué prueba diagnéstica se requiere para evaluar la severidad?

A. Prueba de esfuerzo C. Espirometria

B. TC de térax D. Broncofibroscopia

16.- Mujer de 30 afos, acude con disuria, polaquiuria y alza térmica. Antecedente de epilepsia
estructural, en tratamiento irregular. Examen: PPL y PRU derecho (+). Urocultivo: E. coli sensible.
¢ Qué antibidtico tiene como efecto adverso mayor riesgo de desencadenar convulsiones?

A. Ampicilina C. Cotrimoxazol
B. Nitrofurantoina D. Levofloxacina

17.- ¢ Cual es el examen que debe solicitar para controlar el nivel terapeutico de la warfarina?
A.INR C.TTPA

B. Plaquetas D. Factor IlI

18.- Varon de 20 afios, que sufre quemadura de fuego directo en cara, cuello y cara anterior de tronco.
¢, Cual es la conducta a seguir?
A. Retirar la ropa y enfriar las quemaduras con agua
B. Evaluar la profundidad de las quemaduras
C. Iniciar la administracién de tramadol endovenoso

D. Asegurar la via aérea y evaluar la respiraciéon
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19.- Pre-escolar de 4 afnos, presenta desde hace 3 dias, fiebre, dolor de garganta, cefalea, vomitos
precedidos de tos. Examen: T°: 39°C, FC: 100 X', FR: 20 X', SatO.: 98%; orofaringe: congestiva,
exudado en placas, petequias en el paladar, adenitis cervical anterior dolorosa a la palpaciéon; MV
pasa AHT, no estertores, resto normal. ;Cual es el diagndstico mas probable?

A. Faringitis estreptocdcica C. Rinofaringitis por influenza

B. Faringitis por rinovirus D. Laringitis por parainfluenza

20.- Nina de 5 afios, presenta desde hace 30 horas fiebre, tos y dificultad respiratoria. Examen: T°: 38.5
°C, FR: 38 X'; FC: 96 X'; crepitantes en bases de AHT. Laboratorio: leucocitosis con desviacion
izquierda. Inmunizaciones incompletas. ¢ Cual es el tratamiento indicado?

A. Ceftriaxona C. Claritromicina

B. Doxiciclina D. Ciprofloxacina

21.- Mujer de 30 anos, G2 P2002, antecedente de accidente cerebrovascular hace 1 afo; fuma 20
cigarrillos al dia. Examen: talla: 1.50 m, peso: 85 Kg. Acude solicitando método de planificaciéon
familiar, ella no desea ligadura de trompas. ¢ Qué método le recomendaria?

A. Ampolla mensual C. T de cobre
B. Anticonceptivo oral combinado D. Ampolla trimestral

22 - Varon de 45 afios, politraumatizado por accidente de transito que ingresa a UCI. A la semana presenta absceso
cutaneo con hemocultivo: Staphylococcus aureus resistente a meticilina. ¢ Cual es el tratamiento de eleccion?
A. Ciprofloxacina C. Vancomicina

B. Oxacilina D. Aztreonam

23.- Lactante de 8 meses, en época otofio invierno, llega al servicio de urgencias con rinorrea, signos
de dificultad respiratoria, taquipnea, sibilancias, subcrepitantes y roncos. ¢Cual es
el agente etioldgico mas frecuente?

A. Influenza C. Rinovirus

B. Coronavirus D. Virus sincitial respiratorio

24 - Nifio obeso de 9 afos, presenta multiples ingresos a emergencia (6 veces al afio) por crisis asmatica
severa en tratamiento con corticoides inhalados a dosis altas, [3; de accién prolongada, uso de
montelukast y corticoide sistémico. ; Cémo se clasifica segun la respuesta al tratamiento?

A. Refractaria C. Exacerbadora

B. Facil manejo D. Dificil manejo

25.- Un investigador estudia una muestra de expuestos a un factor y otra de no expuestos; ambos sin la
enfermedad, realiza seguimiento durante un afo a fin de identificar cuantos casos de dicha
enfermedad se presentan en ese tiempo; y asi poder determinar la inferencia causal. ¢ Cual es el
disefio de investigacion que aplic6?

A. Correlacional C. Cuasiexperimental
B. Cohorte D. Casos y controles

26.- Durante su consulta recibe a un visitador médico, quien le sugiere que se una a un programa de
colaboradores del laboratorio, aprovechando que por su especialidad podria recibir una comision
econdmica por cada receta efectivizada. Considerando que estos productos son bastante eficaces,
y los productos genéricos tienen "mala fama". ; Frente a qué situacion se encuentra usted?

A. Objecién de conciencia C. Conflicto de interés

B. Uso responsable de medicamentos D. Promocién de libertad terapéutica

27.- Varon de 58 anos, fumador de 2 cajetillas/dia, bebedor habitual, hipertenso no controlado, ha notado
en los ultimos dos dias episodios bruscos de vision borrosa en el ojo izquierdo y parestesias en
mano derecha de 15 minutos de duracidon. Examen: normal. ;Cual es el diagnéstico mas probable?
A. Crisis parciales complejas C. Isquemia cerebral transitoria

B. Cefalea en racimos D. Neuropatia dptica alcohdlica
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28.- ; Cual es el patégeno comunmente asociado con la osteomielitis aguda en nifios?

A. Staphylococcus aureus C. Escherichia coli
B. Streptococcus pneumoniae D. Pseudomonas aeruginosa

29.- Chofer de 42 afios es llevado a emergencia luego de choque frontal con camién hace una hora,
refiere golpe en el abdomen con el timén. Examen: PA: 110/70 mmHg, FC: 84 X', FR: 16 X
abdomen: doloroso en epigastrio. ECOFAST: ausencia de liquido libre en cavidad abdominal. En el
segundo dia de hospitalizacion persiste con dolor en epigastrio que va en aumento. ;Qué
trauma sospecha en primer lugar?
A. Esplénico C. Hepatico
B. Vesical D. Pancreatico

30.- Mujer de 38 afos, diabética, desde hace dos dias presenta aumento de volumen y dolor severo en
rodilla derecha asociado a fiebre. Examen: FC: 124 X'; FR: 24 X'; PA: 130/70 mmHg; SatO.: 94%;
T: 39 °C. Alerta y orientada, sinovitis con limitacion funcional de rodilla derecha. Ecografia: liquido
intraarticular en la rodilla. Cual es la conducta inicial a seguir?
A. Comenzar corticoterapia C. Realizar resonancia magnética
B. Realizar artrocentesis D. Iniciar antiinflamatorio no esteroideo

31.- Lactante de 12 meses, es traido a control de nifio sano. Laboratorio: Hb: 9.7 g/dL; recuento de GR:
3.3 millones x mm?; leucocitos y plaquetas normales. Usted sospecha anemia ferropénica. ;Qué
examen de laboratorio solicita para confirmar el diagnéstico?
A. Hepcidina C. Ferritina sérica
B. Volumen corpuscular medio D. Saturacién de transferrina

32.- Varén de 70 anos, con fibrilacién auricular crénica y en tratamiento con antiarritmico desde hace 5

anos. Evoluciona con disnea progresiva a minimos esfuerzos, tos seca persistente y pérdida de
peso. ¢ Qué farmaco se relaciona con este efecto adverso?

A. Verapamilo C. Amiodarona
B. Procainamida D. Flecainida

33.- Primigesta de 27 afios con 11 semanas, viene a control prenatal. Antecedente de hipotiroidismo
en tratamiento. Laboratorio: T3 y T4: normales, TSH: 6 uyU/ml (alto). ¢, Cual debe ser la conducta a
seguir?
A. Repetir T3, T4 y TSH C. Aumentar yodo en la dieta
B. Suspender tratamiento D. Continuar con levotiroxina

34.- Recién nacido a término de una hora de edad, cuya madre adolescente es portadora de hepatitis

B. Madre con serologia: HBsAg (+), HBeAg (-), antiHBeAb (+). ¢ Cual es el manejo mas apropiado
del recién nacido?
A. Iniciar la lactancia y administrarle Ig y vacuna contra hepatitis B dentro de las 12 h

B. Suspender la lactancia y administrarle Ig contra hepatitis B dentro de las 24 h
C. Suspender la lactancia materna e indicar alimentacion exclusivamente con férmula
D. Iniciar la lactancia y administrarle la vacuna contra hepatitis B dentro de las 72 h

35.

Mujer de 45 anos desde hace dos meses presenta dificultad para levantarse de la silla, subir
escaleras o levantar los brazos. Laboratorio: CPK: 2,520 U/l transaminasas elevadas.
Electromiografia: potenciales de unidad motora de baja amplitud y polifasicos. BX de musculo:
Necrosis de las fibras musculares e infiltrado inflamatorio linfocitario. ¢ Cual es el diagnostico?

A. Esclerodermia C. Polimiositis

B. Miastenia gravis D. Polimialgia reumatica
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Diabética de 46 afios, desde hace 24 horas presenta dolor localizado en hipocondrio
derecho irradiado a regién subescapular, vomitos y fiebre. Examen: PA: 130/80 mmHg, FC: 90 X,
T°: 39°C; abdomen: globuloso, RHA (+), resistencia localizada en HCD, Murphy (++). Laboratorio:
leucocitosis con desviacion izquierda; glucosa: 280 mg/dL. Ecografia: vesicula biliar de 14 x 8
cm, paredes engrosadas, halo inflamatorio, no litiasis. ¢ Cual es el diagnéstico?

A. Pancreatitis aguda C. Colangitis aguda

B. Ulcera péptica perforada D. Colecistitis aguda

Varén de 58 afos, presenta desde hace 2 horas dolor precordial con irradiacion a mandibula,
diaforesis profusa, palidez y malestar general. Examen: FC: 101 X', PA: 100/70 mmHg, FR: 22
X', EKG: ST elevado en derivaciones DII, DIl y aVF. Aumento de troponinas y enzimas CPK-
MB. ¢ Cual es la localizacion de la lesion?

A. Anterolateral C. Anteroapical

B. Anteroseptal D. Cara inferior

Lactante de 2 meses, presenta desde hace 5 dias, secrecion nasal, tos, no fiebre, dificultad
respiratoria. Antecedente: conjuntivitis. Examen: T°: 37 °C, FC: 124 X', FR: 62 X, SatO2: 91%; térax:
subcrépitos difusos. RX de térax: hiperinflacion con infiltrados intersticiales. ;Cual es el agente
etiolégico probable?

A. Chlamydia trachomatis C. Haemophilus influenzae tipo B

B. Streptococcus hemolitico grupo B D. Streptococcus pneumoniae

Varéon de 36 afos, llega a emergencia 3 horas después de haber sufrido accidente de transito.
Examen: pierna izquierda con dolor intenso a la extension de los dedos del pie, edema marcado,
cianosis del pie y disminucién de pulso pedio. ¢ Cual es el diagndstico?

A. Dafo neurolégico tipo neuropraxia C. Fractura multifragmentaria

B. Desgarro de la arteria tibial anterior D. Sindrome compartimental

Mujer de 28 anos, desde hace 5 dias presenta malestar general, tos, cefalea y somnolencia.
Antecedente: faringitis hace una semana. Examen: PA: 120/80 mmHg, FC: 100 X', FR: 24 X", T®:
38,5 °C. Hipoactiva, rigidez de nuca (+), Kernig (+). LCR: turbio, células incrementadas a
predominio de neutrdfilos, proteinas aumentadas y glucosa disminuida. ¢Cual es el agente
etioldgico mas probable?

A. Pseudomonas aeruginosa C. Listeria monocytogenes

B. Streptococcus pneumoniae D. Mycobacterium tuberculosis

Varon de 20 afios refiere tos con expectoracion desde hace mas de tres semanas. Baciloscopia BK
(+). Se clasifica como TB sensible. Al confirmar el diagnéstico. ¢En cuanto tiempo esta
indicado iniciar el tratamiento?

A. Dentro de las 24 horas C. Hasta las 48 horas

B. Dentro de los 7 dias D. Hasta los 14 dias

Ginecdlogo de guardia que esta por terminar el turno recibe a primigesta de 41
semanas con ruptura de membranas desde hace 3 horas. Examen: PA: 110/60 mmHg, FC: 80 X',
T°: 37 °C; abdomen: LCF: 109 X', DU: ++/+++, mov. fetales +/+++, TV: D :4 cm , B: 80%, AP: -2, M:
rotas con liquido meconial espeso. Monitoreo fetal: patrén fetal categoria lll. El gineco obstetra
decide esperar parto via vaginal. ¢ Qué principio ético esta faltando?

A. Autonomia C. Beneficencia

B. Solidaridad D. Justicia

¢,Cual es la conducta a seguir en un nifio de 3 anos, con resultado de PPD 8 mm, cuyo padre inicié
tratamiento por TB pulmonar BK (+)?
A. Repetir la prueba de PPD C. Solicitar analisis de sangre para TB

B. Aislar el caso positivo por 4 semanas D. Iniciar terapia preventiva de TB
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44 - Lactante femenina de 18 meses traida por la madre, quien manifiesta que su bebe se queja de dolor
en las caderas y cojea. Examen: asimetria de las caderas, “marcha de pato”. RX: hipoplasia de
cabeza de fémur y oblicuidad del techo cotiloideo. ¢ Cual es el diagnéstico?

A. Fractura de la cabeza femoral C. Enfermedad de Legg-Perthes

B. Displasia congénita de cadera D. Artritis séptica de cadera

45.

Primigesta 31 semanas, sin control prenatal. Antecedente de HTA cronica controlada con enalapril.
Examen: PA: 120/80 mmHg, FC: 70 X'. Ecografia obstétrica: gestacion unica activa de 30 semanas,
placenta normoinserta, oligohidramnios, feto sin malformaciones y peso conservado. 4 Cual es la
causa mas probable?

A. Izoinmunizacién Rh C. Corioangioma

B. Diabetes gestacional D. Consumo de IECA

46.

En la dltima epidemia de dengue 2024, segun el Centro Nacional de Epidemiologia - MINSA. ; Cual
ha sido el grupo etareo con mayor letalidad?

A. Adulto C. Adulto mayor

B. Adolescente D. Joven

47.

Mujer de 45 afios, desde hace dos dias acude a urgencias por mareos, debilidad y adormecimiento
de miembros inferiores. Antecedente: HTA tratada con hidroclorotiazida y se automedica con
antiacidos. Examen: PA: 140/90 mmHg, FC: 88 X', FR: 16 X', SatO.: 98%; hiperestesia en
extremidades. Laboratorio: creatinina: 0.8 mg/dL, Na: 138 mEqg/L, K: 2.8 mEqg/L, Cl: 88 mEq/L,
HCOs: 32 mEqg/L, Ca: 10.2 mg/dL. ¢ Cual es el trastorno acido basico mas probable?

A. Alcalosis metabdlica C. Acidosis respiratoria

B. Acidosis metabdlica D. Alcalosis respiratoria

48.

Lactante de 9 meses, presenta lesion en la zona del panal desde hace 2 semanas. Examen: placa
eritematosa, brillante, bien delimitada en los pliegues inguinales y en la zona perianal. ;Qué
tratamiento recomendaria?

A. Econazol al 1% en crema C. Mupirocina topica

B. Oxido de zinc en crema D. Vaselina

49.

Lactante de 10 meses, traido a emergencia, por palidez marcada, recibe lactancia materna y
rechaza la mayor parte de los alimentos sdlidos. Laboratorio: Hb: 7.5 g/dL, microcitosis e
hipocromia. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Anemia ferropénica C. Deficiencia de folatos

B. Talasemia D. Anemia drepanocitica

50.

El responsable de una microrred de salud, debe exponer la morbimortalidad del afio anterior, con
énfasis en la priorizacion de problemas de salud, al alcalde de su distrito. ;En qué documento de
gestion se evidencia la informacion?

A. Plan local de salud C. Plan operativo institucional

B. Plan estratégico D. Andlisis de la situacién de salud

51.

Varon de 58 afios, sufre accidente de transito, ingresa a emergencia con trastorno del estado de
conciencia. Examen: al estimulo doloroso: apertura de ojos, emite sonidos ininteligibles y retira
extremidades superiores sin lograr localizar dolor. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Intubacién orotraqueal C. Canula de alto flujo

B. Corticoides D. Mascara con reservorio
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Mujer de 45 afios, antecedente de litiasis vesicular; es llevada a emergencia por presentar hace 2
horas dolor en epigastrio irradiado a la espalda, muy intenso, asociado a nauseay vomitos.
Examen: ictericia en escleras; abdomen: RHA disminuidos, dolor en epigastrio e hipocondrio
derecho a la palpacion. ¢ Cual es la conducta inicial?

A. Antiespasmaodicos C. Esfinterotomia biliar

B. Hidratacion por via EV D. Antibidticos de amplio espectro

Varén de 25 afios, presenta dolor cdlico intenso en epigastrio post ingesta de hamburguesa, se
irradia a HCD y luego a region lumbar, asociado a nausea, vomitos biliosos y sensacion de alza
térmica. Examen: facies palida por dolor; abdomen: simétrico, doloroso en HCD, Murphy (++). TC
abdomen: alteraciones inflamatorias peri colecistica y aire en la pared de la vesicula. ¢ Cual es el

manejo?
A. Colecistostomia percutanea C. Colecistectomia diferida por 30 dias
B. Hidratacion y antibiético D. Colecistectomia de emergencia

Vardn de 18 afos, hace 4 horas recibié golpe en el ojo mientras jugaba futbol; presenta dolor en el
ojo afectado, sensibilidad a la luz, visién borrosa, sangrado en cuerpo ciliar generando un nivel
liquido. ¢, Cual es el diagnostico?

A. Conjuntivitis aguda C. Rotura de globo ocular

B. Hipema D. Abrasién corneal

Mujer de 55 afios, hace 3 horas sufre caida de escaleras, es traida a emergencia con cefalea,
vomito explosivo. Examen: abre los parpados cuando se le pide, responde palabras inapropiadas y
localiza el dolor. ¢, Cual es el puntaje en la escala de Glasgow?

A.13 C. 11

B. 14 D. 12

Mujer de 30 afios, consulta por hinchazén en las piernas, orinas espumosas y caida de cabello
desde hace un afio. Antecedente: artralgias. Examen: PA: 140/90 mmHg; eritema malar y alopecia
difusa; edema de miembros inferiores frio, no doloroso, fovea (+). Laboratorio: creatinina: 1.8 mg/dL,
urea: 32mg/dL. ;,Qué examen es criterio diagndstico?

A. Examen completo de orina C. Perfil lipidico

B. Proteinas en orina de 24 horas D. Depuracién de creatinina

Post cesareada de 8 dias, acude por dolor en abdomen inferior, con sangrado vaginal de 5 dias de
evolucion, malestar general y sensacion de alza térmica. Examen: PA: 80/60 mmHg, FC: 110
X', FR: 28 X', T°: 39 °C; utero de 14 cm, doloroso, loquios con mal olor. Laboratorio: Hb: 9.5 g/dL,
creatinina: 2.8 mg/dL. ;Cual es el manejo mas adecuado?

A. Clindamicina + aztreonam C. Clindamicina + gentamicina

B. Legrado uterino puerperal D. Histerectomia abdominal

Nifio de 7 afios consulta por lesiones dérmicas, inicié con lesién en tronco tipo "medallén heraldico”
a los 10 dias se diseminan en la espalda. Niega prurito y dolor. Antecedente: hace una semana
rinofaringitis aguda; vacunaciéon completa. Examen: afebril, en espalda maculas rosadas, palidas,
multiples con descamacion de menor tamanio, tipo "arbol de navidad". ; Cual es el diagnéstico?

A. Tifa cutis C. Dermatitis seborreica

B. Pitiriasis rosada D. Psoriasis

Mujer de 50 afios, acude a control ginecoldgico, actualmente asintomatica. Examen: Gtero de 7 cm,
se palpa masa de 2 cm en fondo uterino. Eco TV: utero 68 mm, endometrio: 2.4 mm, mioma de 25
mm, tipo 7 en fondo uterino. Laboratorio: Hb: 13.5 g/dL, FSH: 30 mU/mL. ¢ Cual es la conducta a
seguir?

A. Miomectomia laparoscépica C. Observacion

B. Histerectomia total D. Histeroscopia quirdrgica
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Varon de 30 afios que hace dos horas sufre quemadura con agua hirviendo. Examen: PA: 100/70
mmHg, FC: 96 X', T°: 37°C; quejumbroso, con quemadura de 2° grado que afecta cara anterior y
posterior de ambas extremidades superiores y tronco en cara dorsal y ventral. ;Cual es la medida
inmediata a tomar?

A. Inyeccién intramuscular de opioides

B. Envolverlo en una sabana limpia y seca

C. Mantenerlo descubierto

D. Proteger las quemaduras con apositos humedos

Mujer de 24 afos desde hace 5 dias presenta lesion indolora en vulva. Examen: Ulcera limpia de
0.5 cm, con bordes definidos, minimamente sensible y no se acompana de adenopatias inguinales.
¢, Cual es el diagndstico?

A. Herpes genital C. Sifilis

B. Chancroide D. Linfogranuloma venéreo

En diabetes gestacional. s Cual es el factor de riesgo mas importante para desarrollar diabetes tipo
2?

A. El requerimiento gestacional de insulina C. Paridad

B. Alto peso al nacer D. Antecedente familiar de diabetes

Adolescente vardn, acude por presentar en cara, térax anterior y espalda, "granitos" infectados,
costras y ndédulos, ademas preocupado por que las lesiones aumentan. Examen: cara torax y
espalda: comedones, numerosas papulas-pustulosas y nddulos quisticos. ¢ Cual es el tipo de acné
que presenta?

A. Leve C. Moderado

B. Grave D. Moderadamente grave

Ante una sospecha de asma, en la prueba de espirometria. ;Cuales son los criterios que indican
un test positivo de reversibilidad post-broncodilatador en adultos?

A. Incremento en VEF1>12% y > 200 mL desde el basal

B. Disminucién en VEF1>5% y >100 mL desde el basal

C. Incremento en VEF1>5% y >100 mL desde el basal

D. Disminucién en VEF1>12% y >200 mL desde el basal

Puérpera inmediata de parto instrumentado de feto de 4200 g; presenta sangrado vaginal de regular
volumen. Examen: PA 80/50 mmHg, FC: 110 X'; dtero blando, no doloroso, a 2 cm por encima de
la cicatriz umbilical. Especuloscopia: sangrado vaginal moderado. ¢Cual es el diagnéstico mas
probable?

A. Desgarro cervical C. Rotura uterina

B. Atonia uterina D. Hematoma vulvar

¢, Cual es la recomendacion de incremento de peso en Kg durante una gestacién Unica en una mujer
con sobrepeso (IMC de 26 a 29)?
A.7a11.5 C.125a18

B.12a16.5 D.5a9

Varon de 50 afios, desde hace dos meses presenta pérdida de memoria reciente, lesiones cutaneas
asintomaticas y diarrea. Antecedente: gastrectomizado y alcohdlico crénico. Examen:
desnutrido; placas de color rojo-pardo, con escamas y costras gruesas de bordes definidos en dorso
de las manos, superficie de extensioén de los antebrazos y escote (collar de Casal) respeta zonas
no expuestas al sol, glositis, marcha atéxica. ¢ Qué micronutriente esta en déficit?

A. Niacina C. Selenio

B. Acido ascorbico D. Zinc
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68.- Vardén de 58 afos parapléjico, monorreno y usuario de catéter vesical, acude a urgencias por anuria.
Examen: PA: 140/80 mmHg, FC: 90 X', FR: 22 X', SatO2: 96%. Laboratorio: creatinina: 3 mg/dL, K:
5.8 mEq/L. Ecografia: hidronefrosis. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Litotricia con laser C. Cistoscopia
B. Cambio de catéter vesical D. Nefrostomia percutanea

69.- Mujer de 85 afios, desde hace dos afos pierde llaves y documentos personales; pregunta datos y
se olvida; quem¢ alimentos en varias ocasiones por olvidar la hornilla prendida. Desde hace 6
meses se ha perdido al salir de casa; desconoce a familiares y dice que alguién le roba sus cosas.
¢ Cual es el diagnostico mas probable?
A. Demencia C. Psicosis
B. Fobia D. Delirium

70.- Varén de 55 anos con cirrosis hepatica es traido por dolor abdominal difuso y fiebre. Antecedente:

alergia a ceftriaxona. Examen: PA: 100/60 mmHg, FC: 110 X', FR: 20 X', T°: 38.5 °C, distension
abdominal, dolor a la palpacion, rebote (+), RHA disminuidos. Laboratorio: creatinina:
1.4 mg/dL. Liquido ascitico turbio, 500 neutrofilos/mm?3. ; Cudl es el antibiotico de eleccion?

A. Penicilinas C. Cefalosporinas
B. Aminoglucdsidos D. Fluoroquinolonas
71.- Primigesta de 6 semanas, asintomatica. Tiene diagnéstico de acné y su dermatdlogo desea iniciar
tratamiento con retinoides. ;Cual es la recomendacion correcta?
A. Contraindicarlo durante la gestacion C. Iniciar tratamiento inmediato
B. Iniciar tratamiento con la mitad de la dosis D. Iniciar tratamiento en la semana 10
72.- ; Cual es el tipo mas comun de calculos en la litiasis urinaria?
A. Acido urico C. Oxalato de calcio
B. Estruvita D. Cistina
73.- Vardn de 20 afios desde hace 6 meses con poliuria, polidipsia y cefalea global. El diagndstico de
diabetes insipida se puede establecer con...
A. poliuria, densidad urinaria alta e hipernatremia.
B. poliuria, densidad urinaria baja e hipernatremia.
C. oliguria, densidad urinaria alta e hiponatremia.
D. poliuria, densidad urinaria alta e hiponatremia.
74.- ; Cual de las siguientes enzimas con diversas funciones en el metabolismo protegen al organismo
contra el dano por radicales libres?
A. Oxidasas C. Hidroxiperoxidasas
B. Oxigenasas D. Deshidrogenasas
75.- Gasfitero de 55 afnos, presenta desde hace dos semanas fiebre, mialgias que se acompana de
malestar general y enrojecimiento conjuntival. Examen: ictericia de piel y mucosas, hemorragia
conjuntival bilateral. Laboratorio: bilirrubina directa: 4.3 mg/dL, creatinina: 3.2 mg/dL. ¢ Cual es el
diagnostico mas probable?
A. Leptospirosis C. Enfermedad del legionario
B. Hepatitis E D. Fiebre tifoidea
76.- En un ambito rural el jefe del centro de salud se reune con los lideres comunales para delimitar y

priorizar los problemas de salud que mas aquejan a la poblacién. Qué principio esencial de la
Atencion Primaria de Salud se esta aplicando?
A. Participacién C. Educacion para la salud

B. Sostenibilidad D. Orientacion a la calidad
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77.-Niha de 1 afo 6 meses, desde hace 4 dias, con deposiciones liquidas c/moco, s/sangre,
4 camaras/dia y vémitos esporadicos. Examen: peso: 9.5Kg, T°: 37.5 °C, FC: 124 X’; ojos hundidos,
mucosas secas, algo irritable; térax: normal; abdomen: blando, depresible, RHA aumentados, signo
del pliegue (-). ¢ Cual es la conducta a seguir?
A. Dextrosa 5% 1000 ml + CINa 20% 40 ml en 24 horas
B. CINa 0.9% 190 ml en 20 minutos
C. Solucién polielectrolitica 950 ml en 3 horas

D. SRO 700 ml en 4 horas

78.- Vardn de 35 afios con VIH es diagnosticado con neumonia por Pneumocystis jirovecii. ¢ Cual es el
tratamiento inicial mas adecuado?
A. Doxiciclina C. Metronidazol
B. Ciprofloxacino D. Cotrimoxazol

79.

Mujer de 24 afios llega a la emergencia palida, refiere haberse desmayado hace 15 minutos, fecha
de ultima regla hace seis semanas. Examen: PA: 80/50 mmHg, FC: 110 X'; abdomen doloroso,
rebote dudoso. Culdocentesis (+). ¢, Cual es el diagndstico mas probable?

A. Embarazo ectdépico roto C. Aborto en curso
B. Aborto incompleto D. Cuerpo luteo hemorragico
80.- En el autoexamen de mama. ¢ Qué tipo de prevencion se aplica?
A. Secundaria C. Terciaria
B. Cuaternaria D. Primaria
81.- Lactante varén 6 meses, desde hace 3 dias con congestion nasal y tos, luego se agrega fiebre,

irritabilidad y vémitos. Antecedentes: sin importancia. Examen: T°: 39 °C, FC: 100 X', FR: 20 X',
SatO2: 98%; orofaringe: congestiva; oido derecho: eritema timpanico con abombamiento, oido
izquierdo: eritema timpanico leve, no secreciones. ¢ Cual es el tratamiento de primera eleccién?

A. Amoxicilina + ac. clavulanico 50 mg/Kg/dia C. Cefuroxima 50 mg/Kg/dia

B. Claritromicina 15 mg/Kg/dia D. Amoxicilina 90 mg/Kg/dia
82.

Nifo de 3 afos, acude a consulta, por presentar diarrea persistente amarillenta con moco. Examen
microscopico de heces: trofozoito de forma elipsoidal con dos nucleos en la zona ventral. ;,Cual es
el tratamiento de eleccion?

A. Bitionol C. Praziquantel

B. Metronidazol D. Albendazol

83.

Varén de 63 afos con antecedente de pielolitotomia por calculo urinario en rifidén derecho ptdsico.
Evoluciona con hipoestesia en la regién anterior del muslo y cara medial de la pierna derecha. 4 Cual
es el nervio lesionado?

A. Ciatico C. Tibial

B. Femoral D. Sural

84.

Lactante de 3 semanas, es llevado a la consulta por vomitos lacteos en proyectil luego de lactancia
materna. Los padres refieren que los vomitos han aumentado en frecuencia y volumen. Examen: se
palpa una masa pequefa en el epigastrio. 4, Cual es el diagndstico?

A. Reflujo gastroesofagico C. Estenosis hipertrofica del piloro

B. Intususcepcion D. Gastroenteritis viral
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Varon de 65 afos, hospitalizado por neumonia, ha recibido tratamiento con antibidticos de amplio
espectro. Al quinto dia de tratamiento inicié deposiciones liquidas abundantes seis camaras/dia.
Examen: Mal estado general, deshidratado, abdomen distendido RHA presentes y dolor leve. No
signos de irritacion peritoneal. ¢ Cual es la etiologia mas probable?

A. E. coli enterotoxigénica C. Clostridium difficile

B. Entamoeba histolytica D. Campylobacter jejuni

Mujer de 45 afios que acude a urgencias por debilidad, dolor abdominal, nausea y vémitos. Desde
hace 6 meses con ketoconazol por micosis sistémica. Examen: PA: 100/60 mmHg, FC: 80 X',
hipotension ortostatica, muy adelgazada, hiperpigmentacién de la piel y mucosas. Laboratorio: Na:
130 mEq/L, K: 4.5 mEq/L, Cl: 102 mEq/L, G: 65 mg/dL. Prueba de estimulacién con ACTH negativa.
¢, Qué hormona se encuentran disminuida?

A. Cortisol C. Insulina

B. Aldosterona D. ACTH

Varon de 50 afios, con diabetes tipo 2, es traido a urgencias por dolor retroesternal opresivo de 30
minutos de duracién. Examen: PA: 80/50 mmHg, FC: 60 X', FR: 24 X', SatOz: 90%, con diaforesis,
piel fria, llenado capilar >5", crepitantes bilaterales e ingurgitacién yugular. Laboratorio: CK-MB y
troponina | elevadas.  Cémo esta la pre carga?

A. Normal C. Muy baja

B. Alta D. Baja

Varén de 70 anos, desde hace 2 dias presentadolor abdominal, nauseay voémitos
“verdosos”. Antecedente: litiasis vesicular, atendido en varias ocasiones por “colicos”. Examen: PA:
110/70 mmHg, FC: 90 X', T°: 37°C; abdomen: globuloso, RHA de timbre metalico. Laboratorio:
leucocitosis con desviacion izquierda. RX: multiples niveles hidroaéreos, imagen radiopaca en CID
y neumobilia. ¢ Cual es el diagndstico?

A. Intususcepcion intestinal C. ileo biliar

B. Vélvulo de ciego D. Cancer de ciego

Viuda de 81 aios, vive con hijo alcohdlico de 41 afios a quien mantiene con su pension. Esta muy
ansiosa; sefala que desde hace cinco afios su hijo no trabaja, origina problemas, agresiones fisicas
y amenaza de muerte en el hogar. La paciente refiere que esta situacion se ha tornado inmanejable
y no sabe qué hacer. ¢ Cual debe ser la conducta urgente a seguir?

A. Inducir cambio de habito C. Administrar sedantes

B. Comunicar a la enfermera D. Denunciar a las autoridades

Neonato de 2 semanas con T°: 38.9 °C en la ultimas 24 horas, irritabilidad y succion débil. Se solicita
hemograma completo, PCR, procalcitonina, hemocultivo, examen completo de orina y urocultivo.
Se intenta puncion lumbar varias veces sin éxito. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Solicitar tomografia cerebral C. Pedir glicemia y electrolitos séricos

B. Realizar ecografia transfontanelar D. Administrar antibiéticos parenterales

Varén de 31 afos es traido porque fue encontrado inconsciente en su departamento. Examen: PA:
90/60 mmHg, FC: 50 X', FR: 6 X', SatO.: 85%, T°: 36 °C; pupilas puntiformes, no reactivas,
respiracion lenta y superficial, roncos bilaterales, piel fria y ciandética. Laboratorio: pH: 7.25, pCO.:
60 mmHg, HCOs: 24 mEq/L, pO2: 60 mmHg. ¢ Cual es el antidoto especifico de esta intoxicacion?
A. N-Acetilcisteina C. Naloxona

B. Flumazenilo D. Fisostigmina

Gestante de 34 semanas que acude a la emergencia por sensacion de alza térmica no cuantificada,
no refiere otra molestia. Examen: T°: 39 °C. FC: 100 X'; AU: 28 cm doloroso a la palpacion, SPP:
LCI, LF: 185 X'. Test de Nitrazina y Fernig (+). ¢ Cual es el diagnéstico?

A. Salpingitis C. Corioamnionitis

B. Endometritis D. Pielonefritis
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93.- Recién nacida, atendida de parto domiciliario, es llevada al hospital y es evaluada por neonatélogo.
Examen: asimetria de los pliegues inguinales. Ortolani (+), Barlow (+). ;Cual es el estudio de
imagen que debe solicitar?

A. Tomografia computarizada C. Resonancia magnética

B. Radiografia D. Ecografia

94 .- El ambito sanitario de un centro de salud esta en escenario Il para dengue, por lo cual el médico
jefe convoca a reunién al alcalde y representantes de instituciones publicas y privadas de la zona.
¢, Qué principio de la atencién primaria de salud se cumple?

A. Equidad C. Intersectorialidad
B. Justicia social D. Solidaridad

95.- Recién nacido de 3 Kg por cesarea, hijo de madre de 37 afios. Alta conjunta. Reingresa al hospital
por cianosis al llanto. RX de térax: corazén en forma de bota. 4 Cual es el diagndstico probable?
A. Comunicacion interauricular C. Estenosis pulmonar
B. Comunicacién interventricular D. Tetralogia de Fallot

96.- Vardn de 76 afios con antecedente de laparotomia exploratoria hace 8 afios por apendicitis aguda
mas peritonitis generalizada; presenta desde hace un dia nausea, vomitos, dolor abdominal difuso
y estrefiimiento. Examen: FC: 87 X', FR: 14 X', PA: 120/70 mmHg; abdomen: distendido,
doloroso; TR: ampolla rectal vacua. Laboratorio: leucocitos 12800/mm?, lactato 5 mmol/L. RX
abdomen: niveles hidroaéreos. ¢ Cual es la conducta inmediata?
A. Colocacion de sonda rectal C. Laparoscopia diagnéstica
B. Colocaciéon de SNG a gravedad D. Laparotomia exploratoria

97.- Mujer de 48 anos, desde hace tres semanas presenta cervicalgia que aumenta al deglutir,
palpitaciones, intolerancia al calor y pérdida de peso. Antecedente: hace 2 meses
presento faringitis. Examen: signos vitales normales, sin datos de oftalmopatia, dolor a la palpacion
en tiroides y temblor distal en manos. Laboratorio: TSH disminuido, T4 elevado; antitiroglobulina y
antiperoxidasa (-); VSG: 58 mm/h. ;Cual es el diagndstico?

A. Enfermedad de Graves C. Tiroiditis de Quervain
B. Tiroiditis de Hashimoto D. Tirotoxicosis facticia

98.- Puérpera de 36 afos, que acaba de tener su primer hijo hace 22 dias, acude por presentar llanto
frecuente, tristeza, preocupacion y miedo, se siente incapaz de cuidar a su hijo, por lo que ha
necesitado asistencia para el cuidado de su bebé y refiere pensamientos de autolesion. ¢ Cual es el
diagndstico probable?

A. Labilidad puerperal C. Trastorno adaptativo
B. Psicosis posparto D. Depresioén posparto

99.- La evaluacion anual 2023 de indicadores de consulta externa de un centro de salud tiene como
resultado: 9,000 atendidos y 18,000 atenciones. ¢ Cual es la intensidad de uso o concentracion?
A.0.5 C.6

B.3 D.2

100.- ¢ Cual es el tratamiento mas efectivo para un paciente con litiasis vesical sintomatica de tamafio
considerable, que no responde a medidas conservadoras?
A. Litotricia extracorpdrea por ondas de choque
B. Tratamiento médico para disolver el lito
C. Manejo con anticolinérgicos

D. Cistoscopia con litotripsia laser
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Segundigesta nulipara de 11 semanas, acude por nausea y vomitos incoercibles desde hace un
mes. Refiere pérdida de peso de 2 kilos en 3 semanas. Examen: FC: 100 X', PA: 90/60 mmHg,
mucosas secas. Laboratorio: cetonas orina y Na: 130 mEg/L . 4 Cual es el diagndstico?

A. Gastritis aguda C. Suboclusién intestinal

B. Esofagitis aguda D. Hiperemesis gravidica

Mujer de 53 afios, con sangrado vaginal escaso. FUR: hace 9 afos. Antecedente: HTA no
controlada. Examen: obesa; TV: normal. Laboratorio: Hb: 12 g/dL, plaquetas 180000/mm?3, TP: 13
seg; glucosa: 100 mg/dL. ECO-TV: endometrio 12 mm homogéneo, ovarios normales, fondo de
saco libre. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Resonancia magnética C. Tomografia abdomino pélvica

B. Ecografia doppler D. Biopsia de endometrio

Nifo de 6 anos, desde hace 20 dias presenta lesiones cutaneas pruriginosas. Madre con las mismas
lesiones en abdomen. Examen: lesiones maculo papulosas eritematosas de 1-2 mm en axilas,
gluteos, vy genitales. Recibio tratamiento con antihistaminico oral, corticoide topico y oral,
sin mejoria. ¢, Cual es el diagndstico mas probable?

A. Herpes genital C. Dermatitis herpetiforme

B. Escabiosis D. Dermatitis atépica

¢ Cual es la localizacion mas frecuente de sangrado al introducir una sonda nasogastrica?
A. Seno paranasal C. Tabique nasal posterior

B. Tabique nasal anterior D. Vestibulo nasal

Nifio de 3 anos, presenta desde hace 5 dias congestion nasal, irritabilidad y fiebre; le indicaron
azitromicina por 3 dias y no mejora. Antecedente: urticaria leve post tratamiento con amoxicilina.
Examen: T°: 39.5 °C, FC: 124 X', FR: 36 X’; boca: paladar hendido, faringe congestién leve; térax:
sin alteraciones; oidos: MT amarilla, opaca, disminucién de la movilidad. ¢ Cual es el tratamiento
indicado?

A. Claritromicina C. Cotrimoxazol

B. Cloranfenicol D. Cefdinir

Lactante de un mes, presenta desde hace 3 dias fiebre, pobre succién, rechazo al alimento
y vomitos. Examen de orina: leucocitos mas de 100 x campo, nitritos (+). ¢ Cual es el tratamiento
indicado?

A. Amoxicilina + acido clavulanico por 7 dias C. Ampicilina + amikacina EV por 7 dias

B. Cloramfenicol EV por 7 dias D. Amikacina IM por 3 dias

Lactante de 10 meses desde hace 3 dias, con fiebre, secreciéon nasal y tos. Es llevado a emergencia
porque “respira rapido”, vomité una vez con la tos. Antecedente: cuadros respiratorios a repeticion;
episodios de diarreas malolientes y aceitosas. Examen: T°: 37.5 °C, FC: 128 X', FR: 48 X’, SatO.:
93%, peso: 6.7 Kg,talla: 67 cm;cianosis perioral al llanto; tiraje subcostal e intercostal
leve, sibilancias espiratorias. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Fibrosis quistica C. Proteinosis alveolar

B. MAV pulmonar D. Asma bronquial

Nifo de 8 anos que jugando futbol sufre caida sobre su mano derecha extendida presentando
fractura del hueso escafoides. ¢ Cual es la arteria que puede lesionarse?
A. Cubital C. Interésea

B. Braquial D. Radial
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Mujer de 40 afos consulta por presentar hace 8 meses, cansancio, astenia y pérdida de peso.
Examen: PA: 160/100 mmHg, FC: 100 X', palidez facial, edema de miembros inferiores con fovea
(++). Laboratorio: Hb: 7.8 g/dL, creatinina: 5 mg/dL, urea: 120 mg/dL. ¢ Cual es el diagndstico mas
probable?

A. Insuficiencia renal crénica C. Hiperparatiroidismo

B. Hipotiroidismo primario D. Enfermedad renal aguda

Recien nacido prematuro de 26 semanas, desde hace 5 dias presenta dificultad respiratoria severa,
por lo que requiere intubacién. El dia anterior presentd bruscamente palidez marcada, aumento de
presion en fontanela anterior. Laboratorio: Hb: 7 g/dL, hemograma: leucocitos: 13000/mm?,
abastonados 4%, promielocitos 3%, segmentados 40%; PCR: 0.6 mg/dL, TP: 11 seg, TTPA: 80 seg.
¢, Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Sepsis por hongos C. Sepsis neonatal tardia

B. Hemorragia intraventricular D. Anemia del prematuro

Varén de 25 afnos desde hace 6 semanas presenta dolor en pierna izquierda con secrecion por
cicatriz quirdrgica. Antecedente: fijacion interna hace 6 meses por fractura de tibia izquierda con
placa y tornillos. Examen: dolor a la palpacién, edema, rubor, calor local y secrecién purulenta por
herida quirurgica. RX pierna: imagen radiolucida de 3x2 cm, necrosis Osea con borde de
neoformacion periférica. ¢ Cual es la conducta inicial?

A. RMN vy biopsia percutanea C. Desbridamiento y antibioticos

B. Drenaje y reposo D. Observacion y antibiéticos

Varén de 60 anos con falla cardiaca y diabetes tipo 2, presenta insuficiencia renal aguda. EKG: T
picudas, prolongacién del PR y ensanchamiento del QRS. ;Cudl es el manejo inicial para la
estabilizacion miocardica?

A. Resinas de intercambio idnico C. Gluconato de calcio

B. Hidrocortisona D. Diuréticos de asa

En la neumonia bacteriana con derrame pleural en el lactante. ;Cual es el agente etiolégico mas
frecuente?
A. Streptococcus pneumoniae C. Klebsiella pneumoniae

B. Haemophilus influenzae D. Moraxella catarrhalis

Mujer de 50 afos, con HBsAg (+), IgM Anti HBc (+), anticuerpos totales Anti HBc (+), anticuerpos
anti HBs (-); se considera Hepatitis B. ¢ En qué fase se encuentra?

A. Incubacion C. Convalecencia

B. Recuperacion D. Aguda

Varén de 54 anos, con antecedente de diabetes y enfermedad coronaria, ingresa a emergencia por
presentar dolor toracico, diaforesis y palpitaciones. Examen: PA: 70/30 mmHg; FC: 187 X’; FR: 20
X’; SatO2: 94%; RC arritmicos. EKG: fibrilacion auricular. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Amiodarona C. Verapamilo

B. Digoxina D. Cardioversion eléctrica

En las investigaciones prospectivas con seguimiento de personas a lo largo del tiempo es usual que
algunos sujetos se pierdan o abandonen el estudio. Al disminuir la muestra de estudio. ; Qué sucede
con el error tipo 11?7

A. Es aleatorio C. Disminuye

B. Se mantiene D. Se incrementa
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Varén de 30 afos ingresa a emergencia por accidente de transito hace 30 minutos, con pérdida de
conciencia transitoria. Examen: Glasgow: 13; PA: 110/60 mmHg, FC: 72 X', FR: 22 X'; cabeza:
otorragia mas hematoma temporal de cuero cabelludo lado derecho, asimetria facial, hemicara
derecha flacida y sin surcos, hematoma periorbitario derecho. ¢ Cual es el par craneal lesionado?
A. VI c.m

B. 11yl D. VIl

Mujer de 67 anos, diabética, hospitalizada desde hace 15 dias por ACV isquémico. Hace 24
horas presenta fiebre, tos con expectoracion verdosa y dificultad respiratoria. Examen: PA: 170/90
mmHg, FC:104 X', FR: 26 X', T°: 37.8 °C, SatO.: 82%; crépitos en 1/3 inf. de HTD. Laboratorio:
leucocitosis con desviacion izquierda; RX: opacidad en 1/3 inf. HTD. ;Cual es el
germen MENOS probable?

A. Enterobacter spp C. Pseudomonas aeruginosa

B. Staphylococcus aureus D. Streptococcus pneumoniae

Mujer de 50 afos, presenta en forma brusca palpitaciones, sensaciéon de ahogo vy
de muerte inminente sin causa aparente. Hace 3 meses presenté episodio similar. Examen: PA:
160/85 mmHg, FC: 110 X', FR: 30 X', T°®: 37 °C, SatO; 95 %; facies ansiosa, sudoracion profusa,
aparato cardiovascular sin alteraciones. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Encefalopatia hipertensiva C. Sindrome conversivo

B. Ataque de panico D. Infarto de miocardio

Varén 65 afnos, desde hace 3 meses presenta fatiga, disnea de esfuerzo y edema en miembros
inferiores que ha progresado. Antecedente: HTA y DM2. Examen: yugulares ingurgitadas,
hepatomegalia dolorosa a la palpaciéon y edema con fovea en ambos tobillos. RX de
térax: cardiomegalia y edema pulmonar intersticial. Ecocardiografia: fraccion de eyeccion del
ventriculo izquierdo (FEVI) del 35%. ¢ Cual es el tratamiento que disminuye mortalidad?

A. IECA C. Anticoagulantes

B. Diuréticos de asa D. Digitalicos

Mujer de 22 afios, G1P0, acude por amenorrea de 5 semanas y sangrado vaginal escaso . Examen:
especuloscopia: no sangrado vaginal. TV: utero de 7 cm ocupado, orificio cervical externo e
interno cerrado. Eco TV: diametro de saco gestacional medio: 10 mm, sin presencia de embrién.
¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Administrar misoprostol C. Indicar laparoscopia diagnéstica

B. Programar para AMEU D. Control posterior ecografico

Mujer de 65 afos, desde hace 2 horas presenta disnea subita, dolor toracico y tos con esputo
hemoptoico. Antecedente: recibe quimioterapia por cancer de mama. Examen: sudorosa, palida, en
ortopnea. PA: 100/60 mmHg, FC: 100 X', FR: 26 X", edema en miembros inferiores. ECG: ventriculo
derecho dilatado. RX de térax: corazén en limites normales y arco medio rectificado. ¢Cual es el
diagnéstico?

A. Infarto agudo de miocardio C. Tromboembolia pulmonar

B. Neumonia adquirida en la comunidad D. Metastasis pulmonar

Adolescente de sexo femenino, acude por dolor esporadico en espalda y region lumbar.
Antecedente: hermano con problemas en la columna. Examen: FR: 20 X, FC: 80 X, SatO,: 96%,
desigualdad de hombros, desplazamiento lateral del tronco y asimetria del térax al inclinarse hacia
adelante (prueba de Adams). 4, Cual es el diagndstico mas probable?
A. Tumor medular C. Espondilosis

B. Escoliosis D. Hernia discal
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Mujer de 18 afos con familia disfuncional; vive con su madre y dos hermanos. Refiere que desde
la infanciala madre le delegé muchas responsabilidades, ademas tiene conflictos con sus
hermanos porque dice que hablan mal de ella; al pasar un avién dice que el ruido lo han enviado
sus hermanos para incomodarla. No come por temor que la envenenen. ;Qué tipo de psicosis
presenta?

A. Catatdnica C. Esquizofrénica

B. Confusional D. Paranoide

En un distrito con 30,000 habitantes, en el ultimo afo nacieron 600 nifios y antes de cumplir un afio
fallecieron 30. ¢ Cual es la tasa de mortalidad infantil?
A. 50 C.20

B. 40 D. 30

¢,Cual de los siguientes medicamentos es comunmente utilizado para reducir la presion intraocular
en pacientes con glaucoma?
A. Betabloqueantes C. Antihistaminicos

B. Antibiéticos D. Corticoides

Lactante de 10 meses, traido por convulsién de aproximadamente 20 minutos vy fiebre. Madre
automedica antibidtico durante 3 dias por cuadro gastrointestinal. Cuenta con vacunacion
incompleta. Examen: T°: 39 °C, FC: 140 X', FR: 30 X, luce poco hidratada en estado post ictal.
¢ Cual es la conducta inicial?

A. Solicitar coprocultivo C. Realizar TC cerebral

B. Tomar EEG D. Realizar puncién lumbar

Mujer de 62 anos, acude por sensacidon de bulto en zona vaginal; niega pérdida de
orina. Examen: POPQ: El punto Ba+5 y la longitud total de la vagina es 6 cm. Mucosa vaginal bien
epitelizada. ¢ Cual es el grado de prolapso?

Al cC. 1

B. IV D. |

Adolescente de 15 afos, que se encuentra en clases en su colegio; bruscamente presenta dolor
toracico con sensacion de falta de aire. Evaluado en el tépico por el médico del colegio donde
encuentra: térax asimétrico, hipersonoridad y MV abolido en HTI, por lo que es enviado al servicio
de urgencias. ¢, Cual es el diagndstico mas probable?

A. Neumotdrax C. Neumonia

B. Atelectasia D. Enfisema

En una madre recién diagnosticada con TB sensible BK (+). ¢ Cual es la conducta a seguir respecto
a la lactancia materna?
A. Sucedaneos de leche materna C. Iniciar en la segunda fase de terapia

B. Esperar que la madre sea BK (-) D. No se debe interrumpir, usar mascarilla

Varén de 15 anos desde hace 4 dias presenta disminucién de volumen urinario y orina como "agua
de lavado de carne". Antecedente: amigdalitis hace 3 semanas. Examen: PA: 160/85 mmHg,
FC:110 X', FR: 24 X', T°: 37 °C, SatO, 98 %; piel y mucosas hidratadas, edema duro en tobillos.
Laboratorio: creatinina: 3 mg/dL, K:4.5 mEg/L. Orina: cilindros hematicos, hematies
>100/campo, Na urinario: 8 mEqg/L. ; Qué medida terapéutica es la mas adecuada?

A. Furosemida C. Insulina

B. Suero fisiolégico D. Gluconato calcico
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132.- Adulta mayor con diagnostico de hipertension arterial desde hace cinco afos,
trimestralmente acude al centro de salud y es evaluada y atendida por el mismo médico. ;Qué
atributo de la Atencién Primaria de Salud se cumple?

A. Coordinacion C. Formacion profesional

B. Primer contacto D. Longitudinalidad

133.- Gestante de 40 semanas, diabética, catalogada con macrosomia fetal en su ultimo control pre natal,
acude en expulsivo. Al salir la cabeza presenta el "signo de la tortuga". 4, Cual es el diagnéstico?
A. Distocia de estrecho inferior C. Presentacién compuesta
B. Circular simple de cordén D. Distocia de hombros

134.- Gestante asintomatica de 8 semanas que acude a control prenatal, con urocultivo positivo a E. coli
con mas de 100,000 unidades formadoras de colonia. ¢ Cual es el tratamiento mas adecuado?
A. Amoxicilina + acido clavulanico C. Nitrofurantoina

B. Sulfametoxazol/Trimetoprima D. Gentamicina

135.- Mujer de 70 afios, hace 4 horas sufre accidente de transito, refiere dolor intenso en el pecho y falta
de “aire”’. Examen: PA: 90/70 mmHg, FC: 100 X', FR: 30 X', SatO.. 90%; fractura de dos porciones
de 4°,5°,6° y 7° arcos costales del HTI, movimiento paradojal, MV disminuido en HTI; RC: ritmicos
de regular intensidad. Abdomen: blando y depresible, RHA (+). 4 Cual es la conducta prioritaria?

A. Anestesia de los nervios intercostales C. Mascara de oxigeno con 4 litros por minuto

B. Intubacién y ventilacién mecanica D. Vendaje circular apretado en térax

136.- Puérpera inmediata hospitalizada, presenta bradipnea, obnubilacion y abolicién de reflejos
osteotendinosos, esta recibiendo manejo médico por preeclampsia severa. Examen: PA: 145/105
mmHg, FC: 80 X'. 4 Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Inicio de hipertensién endocraneana C. Intoxicacion por magnesio
B. Hemorragia cerebral intraparenquimal D. Estado post ictal

137.- Mujer de 52 afios con trastorno bipolar y tratamiento regular. Traida por intento de suicidio con
convulsiones y alteracion del estado de conciencia. Examen: somnolienta, movimientos
involuntarios, ataxia y disartria. RC arritmicos. Laboratorio: creatinina: 1.8 mg/dL, litio sérico: 6
mEq/L (valor referencial 1.5). ¢ Cual es el tratamiento de eleccion?

A. Lavado gastrico C. Diuréticos

B. Fluidoterapia D. Hemodialisis

138.-Varon de 68 afos, con antecedente de taquicardia supraventricular sin tratamiento,
presenta episodio de palpitaciones. ¢ Cual es el farmaco que tiene efecto cronotrépico negativo?
A. Dobutamina C. Nifedipino

B. Bisoprolol D. Dopamina

139.- Mujer de 40 anos diagnosticada de artritis reumatoide hace 12 meses acude por persistencia de
sintomas pese a tratamiento con AINEs. Qué farmaco de primera linea afadiria?
A. Hidroxicloroquina C. Rituximab
B. Sulfasalazina D. Metrotexato

140.- Durante un estudio epidemiolégico se identifica varén sano de 26 afos con prueba de PPD 11mm.
En la relacion de causa y expresion de enfermedad. ¢ Cual es el tipo de relacion?
A. Suficiente pero no necesaria C. Necesaria y suficiente

B. Ni suficiente ni necesaria D. Necesaria pero no suficiente
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Varén de 41 afios, acude a emergencia por dolor abdominal en epigastrio irradiado a ambos
flancos desde hace 24 horas. Sin antecedentes de abuso de alcohol ni presencia de litiasis
vesicular. Se observa que el suero es de aspecto lechoso. ¢Cual es el examen de laboratorio a
solicitar?

A. Electroféresis de hemoglobina C. Amilasa

B. Creatinina quinasa MB D. Lipasa

Nulipara de 42 semanas por ultima regla y ecografia de primer trimestre, acude por dolor tipo
contracciéon y movimientos fetales disminuidos, pérdida de tapén mucoso hace 6 horas.
Examen: SPP: LCD, altura uterina de 38 cm. TV: D: 3, M: rotas con liquido meconial fluido. AP:
flotante. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Monitoreo permanente C. Cesarea de emergencia

B. Prueba de bienestar fetal D. Parto vaginal

Recién nacido a término con 2000 g. Examen: PC: 29 cm (P<3%), paladar hendido, microftalmia,
polidactilia, aplasia cutis. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Trisomia 13 C. Trisomia 18

B. Sindrome de Down D. Sindrome de Turner

En relacién al tratamiento de la tuberculosis. jEn que presentacion clinica se recomienda

asociar corticoides?
A. Osteoarticular C. Peritoneal

B. Meningitis D. Pulmonar

Lactante de 2 meses, presenta hace 3 dias tos y congestién nasal. Madre acude a farmacia y
automedica al paciente luego de lo cual presenta somnolencia, lactancia pobre y depresion
respiratoria. ¢ Qué farmaco es el responsable de estos sintomas?
A. Levocetirizina C. Codeina

B. Ambroxol D. Ibuprofeno

Varon de 10 afios, hace 2 horas se introdujo una bolita de plastico en el oido derecho. Examen:
eritema y laceracion en conducto auditivo externo. Antecedente: madre niega enfermedad del
oido. ¢ Cual es la conducta inicial?

A. Extraer con pinza de diseccion C. Administracion de gotas 6ticas

B. Retirar usando hisopo D. Irrigacion con agua tibia

¢ Qué nervio se compromete en la luxacion posterior de la articulacion coxo-femoral?

A. Ciatico C. Femorocutaneo

B. Ciatico popliteo externo D. Obturatriz

Lactante de 5 semanas, traido por presentar sudoracién profusa, lactancia entrecortada y pobre

ganancia ponderal. Examen: PA: 130/70 mmHg, tomada en brazo derecho y 90/60 mmHg en pierna
derecha. FC: 158 X', discreta palidez, adelgazado. ¢, Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Transposicion de grandes vasos C. Anomalia de Ebstein

B. Coartacion de aorta D. Corazén izquierdo hipoplasico

Las formas basicas de infeccién del tracto urinario en el lactante menor son:

A. Glomerulonefritis y pielonefritis C. Glomerulonefritis y pielitis

B. Bacteriuria asintomatica y cistitis D. Pielonefritis y cistitis

Un adulto esta cenando se levanta llevandose las manos al cuello y cae sin que alguien logre

intervenir. Han llamado a los servicios de emergencia porque no responde a estimulos
verbales. Usted se acerca y verifica que no ventila pero tiene pulso. ¢ Cual es la conducta inicial?
A. Abrir la boca para visualizar el objeto C. Iniciar compresiones toracicas

B. Esperar el servicio de emergencia D. Aplicar la maniobra de Heimlinch en supino
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151.- Segundigesta de 35 afos de 16 semanas, acude a centro de salud para control prenatal.
Antecedente: parto prematuro a las 32 semanas. Examen: cérvix corto. ;Cual es el manejo mas

adecuado?
A. Dar corticoides a las 28 semanas C. Referir a centro de mayor complejidad
B. Iniciar tratamiento con progesterona D. Dar nifedipino 10 mg diarios

152.- Vardn 25 anos, consulta por lesiones eritematosas en extremidades superiores. Examen: piel con
presencia de placas y escamas de color plateado sobre las superficies extensoras de codos y
manos; fisuras y sangrado en dorso de manos. No prurito. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?
A. Psoriasis C. Candidiasis

B. Pitiriasis D. Pénfigo

153.- Desde hace cinco afos, el total de nifios que reciben lactancia materna exclusiva disminuye cuatro
puntos porcentuales anuales. ;Qué intervencion sanitaria contribuira a revertir esta situacion?
A. Prevencion C. Rehabilitacion

B. Recuperacién D. Promocion

154.- Gestante de 29 semanas por ecografia primer trimestre, asintomatica, acude a control prenatal.
Examen: PA: 130/90mmHg, FC: 72 X', AU: 24 cm. LCF: 145X'. Ecografia obstétrica: feto con
ponderado fetal percentil 8, ILA: 13 cm y doppler de arteria umbilical alterado. ¢Cual es el
diagndstico mas probable?

A. Hidrops fetal C. Pequefio para la edad gestacional
B. RCIU temprano D. RCIU tardio

155.- Durante la visita domiciliaria a paciente de 30 afos con TB pulmonar Bk (+), se le recuerda el uso
de la mascarillay se indica a la familia sobre la importancia de la ventilacién natural. ; Qué estrategia
se implementa?

A. Educacion para la salud C. Salud ambiental y comunitaria

B. Equidad en salud D. Abogacia y politicas publicas

156.- Varén de 35 afios, acude a una posta médica por una herida cortante. Durante el proceso de
reparacion normal. ¢, Cual es la célula principal con funcion en la cicatrizacién?
A. Fibrosina C. Miofibroblasto

B. Fibrocito D. Fibroblasto

157.- Mujer de 72 anos hipertensa mal controlada, desde hace 10 dias dolor articular y se automedica
con ibuprofeno. Desde hace dos dias nausea y orina poco. Examen: PA: 160/100 mmHg, FC: 95
X', FR: 18 X', SatO.: 98%. Edema hasta rodillas. Laboratorio: Hb: 12.8 g/dL, G: 115 mg/dL,
creatinina: 3.0 mg/dL, Na:140 mEq/L, K: 6.0 mEqg/L, Cl: 102 mEg/L. Sedimento: cilindros granulosos
(+). Ecografia renal: tamafio normal y parénquima hiperecogénico. ;Cual es la causa de la falla

renal?
A. Hipertensién mal controlada C. Diabetes mellitus tipo 2
B. Nefropatia toxica D. Deshidratacion

158.- Primigesta de 32 semanas, acude por dolor tipo contraccion cada 4 minutos, no refiere pérdida de
liquido. Examen: PA: 130/70 mmHg, FC: 72 X', AU: 30 cm, SPP: LCI, LCF: 143 X', TV: D: 3cm, B:
90%, AP: -3. M: integras. ¢ Cudl es el diagnostico?

A. Incompetencia cervical C. Amenaza de parto pretérmino
B. Aborto en curso D. Trabajo de parto pretérmino
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Varon de 40 afos, desde hace 15 dias fiebre, escalofrios, diaforesis profusa, poliartralgias y dolor
lumbar moderado que se irradia a zona glutea izquierda. Antecedente: ingesta de productos lacteos
no controlados. Examen: ictericia, punto sacroiliaco izquierdo (+) y hepatoesplenomegalia. ;Cual
es el diagndstico mas probable?

A. Salmonellosis C. Histoplasmosis

B. Brucellosis D. Bartonellosis

¢, Cual es la complicacion mas comun asociada a las fracturas abiertas?

A. Infeccion C. Sindrome compartimental

B. Lesién neurovascular D. Embolia grasa

Mujer de 45 afios, consulta por presentar hace 3 meses dolor y tumefaccion de articulaciones de
manos asociado a rigidez matutina. Examen: nédulos subcutaneos en dorso de mufieca. RX de
manos: erosiones y osteopenia periarticular. 4, Cual es el diagnostico?

A. Pseudogota C. Artritis reumatoide

B. Osteoartrosis D. Lupus eritematoso

Puérpera de parto domiciliario, acude a los 90 minutos después del expulsivo. Examen: PA: 90/60
mmHg, FC: 90vX'; abdomen: uUtero a nivel de la cicatriz umbilical; TV: utero puerperal con cordon
umbilical en vagina, sangrado en regular cantidad. ;Cual es la conducta mas adecuada?

A. Legrado y misoprostol C. Extraccion de placenta y oxitocicos

B. Laparotomia y antibioticos D. Antibiético y dejar evolucién espontanea
Multigesta de 39 semanas, acude por contracciones uterinas. Examen: dinamica uterina de 3/10',

intensidad: ++/+++, duracion: 20 seg; LCF 100 X'; TV: D: 3 cm, B: 70 %, AP: -3. RAM: liquido
amnioético meconial espeso. ¢ Cual es la conducta a seguir?

A. Induccion de labor de parto

B. Cesarea de emergencia

C. Trabajo de parto espontaneo

D. Monitoreo fetal y reevaluacién

Varén de 22 anos, consulta por tumefaccidon en brazos luego de un tropezén. Hermano con
hemartrosis. Examen: Hematomas multiples en brazos y rodilla que le dificulta la marcha.
Laboratorio: Hb: 9 gr/dL, plaquetas: 160,000/mm3, tiempo de sangria normal, TTPA: Prolongado,
fibrinbgeno normal. 4, Cual es el diagndstico?

A. Enfermedad de Von Willebrand C. Hemofilia A

B. Deficiencia de vitamina K D. Purpura de Henoch Schonlein

Varon de 60 afos presentd neumonia y derrame pleural, se le hizo drenaje toracico y el pulmon no
reexpande; se le cataloga como incarceramiento pulmonar sin fistula bronquial. ;Cual es el
tratamiento recomendado?

A. Toracoplastia C. Decorticacion

B. Lobectomia D. Neumonectomia

Varon de 55 afios, vegano desde hace 10 afos, consulta debido a fatiga persistente, palidez y
dificultad para respirar con el esfuerzo. Examen: palidez de piel y mucosas, lengua ligeramente
inflamada y brillante. Frotis de sangre periférica: macrocitos, con neutrofilos de nucleos
hipersegmentados. ;Qué tipo de anemia presenta?

A. Aplasica C. Hemolitica

B. Megaloblastica D. Ferropénica

¢ Qué etapa del desarrollo de un equipo se caracteriza por conflictos y lucha por el control?
A. Normalizacién (Norming) C. Formacion (Forming)

B. Desempeiio (Performing) D. Tormenta (Storming)
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Recién nacida, al examen neonatal inmediato se observa protuberancia con contenido liquido a
nivel lumbar que no esta cubierta por piel y deformidad en ambos pies. ;Como se denomina esta
malformacion congénita?

A. Meningomielocele C. Meningocele

B. Mielosquisis D. Raquisquisis

Alpinista de 35 anos es traido de 5530 m.s.n.m. a Huaraz por dificultad respiratoria y tos con esputo
espumoso. Examen: PA: 140/85 mmHg, FC: 110 X', FR: 30 X", SatO.: 75%, T°: 36.8 °C, crepitantes
en AHT, retraccion costal. Laboratorio: pH: 7.32, pCO,: 48 mmHg, HCOs: 24 mEq/L, pO2: 50 mmHg,
SatO2: 75%. RX térax: Infiltrados alveolares bilaterales difusos, sin cardiomegalia. ¢Cual es la
conducta a seguir?

A. Seguir descendiendo C. Furosemida

B. Ventilacion mecanica asistida D. Oxfgeno suplementario

Motociclista es llevado a la emergencia porque hace una hora sufre accidente. Examen: PA: 80/40
mmHg, FC: 72 X', FR 20 X', pulsos periféricos de buena intensidad, SatO.. 98%; MV pasa bien en
AHT; RC de regular intensidad. Abdomen: blando y depresible. No lesiones sangrantes externas.
No fracturas. EcoFast: cavidades toracicas y abdomen no liquido libre. No presenta respuesta al
uso de cristaloides. ¢ Qué tipo de shock presenta?

A. Neurogénico C. Hipovolémico

B. Cardiogénico D. Obstructivo

Primigesta de 8 semanas acude a su control prenatal, asintomatica. Antecedente: VIH hace 6 meses
sin tratamiento. Examen: PA: 100/60 mmHg, FC: 70 X'. Eco TV: gestacién unica activa de 8
semanas con LCF: 155 X'. Segun la guia MINSA. ;Qué escenario de presentacion tiene?

A 4 C.1

B.3 D.?2

Pre-escolar de 4 anos; hace 3 meses inicia convulsiones focales; actualmente son generalizadas y
mas frecuentes, cefalea intensa diaria. Antecedente: crianza de cerdos. Examen: FC: 90 X, FR: 20
X', SatO2: 98%; neuroldgico: despierto, reactivo, pupilas reactivas a la luz, déficit al habla, no
focalizacion, ni signos meningeos. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Tuberculosis cerebral C. Tumor cerebral

B. Absceso cerebral D. Neurocisticercosis

Recién nacido a términode 36 horas, con encefalopatia hipdxico-isquémica, presenta
convulsiones; se descarta causa metabdlica y se debe administrar anticonvulsivante. ;Cual es el
medicamento de eleccion?

A. Acido valproico C. Fenitoina

B. Fenobarbital D. Lorazepam

Mujer de 40 anos es llevada al centro de salud, porque hace media hora mientras limpiaba su casa
le cayo lejia en ambos ojos. Examen: PA: 120/80 mmHg, FC: 90 X’, FR: 20 X'. Ambos parpados
edematizados, conjuntiva hiperémica y lagrimeo intenso. ¢, Cual es la conducta inicial?

A. Parche ocular C. Lavado con suero fisiolodgico

B. Corticoide topico D. Antibiético topico

Mujer de 27 afios, que hace 24 horas fue sometida a maniobras abortivas, es traida por fiebre, dolor
abdominal y escaso sangrado vaginal. Examen: PA: 85/50 mmHg, FC: 130 X', FR: 28 X', T°: 39.5
°C, SatOz: 90%, desorientada, piel fria, marmérea; TV: cérvix abierto y utero doloroso con flujo
vaginal fétido. Laboratorio: leucocitos: 25,000/mm?, creatinina: 1.8 mg/dL, lactato: 6.0 mmol/L, pH:
7.26, pCO2: 30 mmHg, HCOs: 15 mEq/L, pO2: 70 mmHg. ¢ Cual es la conducta inicial?

A. Diuréticos C. Cristaloides

B. Bicarbonato de sodio D. Vasopresores
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176.- Varon de 28 afos llega a urgencias por dolor toracico, disconfort generalizado y mareos, refiere
haber sido asaltado hace 2 horas y muestra una pequefia herida en el térax. Examen: PA: 90/60
mmHg, FC: 110 X', FR: 24 X', SatO.: 92%; alerta, ansioso, con signos de dificultad respiratoria;
herida en precordio, sin sangrado, ni crepitaciones. RC ritmicos apagados, IY (+), MV presente en
AHT, pulsos periféricos disminuidos. ¢ Qué examen auxiliar confirmaria el diagnostico?

A. Electrocardiograma C. Troponina |
B. Radiografl'a de térax D. Ecocardiograma

177 .- Lactante de 11 meses, presenta desde hace 3 dias deposiciones semiliquidas ¢/moco y sangre, 5
camaras/dia, malolientes, acompafadas de dolor, fiebre y vomitos postprandiales en 2
oportunidades. Antecedentes: crianza de aves. Examen: FC: 110 X', FR: 30 X' T°: 39°C, ojos
hundidos, llanto sin lagrimas. Coprocultivo: bacilo gram (-), espirilo negativo a la tincién gram. ¢, Cual
es la conducta mas apropiada?

A. Rehidratar con SRO, paracetamol, azitromicina
B. Dimenhidrinato, paracetamol, Saccharomyces boulardii
C. Compresas de agua fria, paracetamol, loperamida

D. Coprocultivo, metoclopramida, amoxicilina

178.- Varon de 59 afios con DM tipo 2, desde hace 24 horas presenta aumento progresivo de volumen
en pierna. Examen: miembro inferior izquierdo con signos de flogosis y crepitacién a la palpacion.
TC: gas en tejido subcutaneo en rodilla, muslo y alrededor de la articulacién coxofemoral. ;Cual es
el diagndstico?
A. Fascitis necrosante C. Celulitis estafilococica
B. Dermatosis inflamatoria D. Erisipela estreptocécica

179.- Mujer de 67 afos, actualmente asintomatica. Durante su screening de cancer cervical, se ha
realizado dos Co-test a los 60 y 65 afios con resultados negativos. 4, Cual es la conducta a seguir?
A. Realizar Co-test cada ano C. Continuar con PAP anual

B. Descontinuar screening D. Realizar colposcopia cada 3 afios

180.- Nifilo de 3 afios, traido a emergencia por ingesta de lejia doméstica. Examen: lesiones en mucosa
oral y el olor caracteristico. ¢ Cual es la conducta inicial?
A. Alimentacién enteral precoz C. Interconsulta a gastroenterologia
B. Ingreso a UCIP para monitoreo D. Hidratacién y observacion
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