RI JRI JRI JRI JRI JRI' JRI JRI JRI JRI JRIJRI'JRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRI ]
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIEJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIEJRIEJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI R
JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI
RI JRI JRI JRI JRI JRI' JRI JRI JRI JRI JRI JRI'JRIJRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI ]
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI RS
JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRI JRI JRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI

RI JRIJ RI'JRIJRI JRI JRIJRI'JRIJRI JRI JRIJRI JRI JRIJ
I JRI JRI| 1 JRI'JRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI'JRIJRI JRI JRI IR
JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI
RI JRIJ RI'JRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI JRIJ
I JRI JRI| 1 JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRI JRI JRI IR
JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI
RI JRI J SERVICIO CANARIO DE LA SALUD RI'JRIJRIJRI JRIJRI'JRIJRI JRIJRIJRI JRI JRIJ
I JRI JRI 1 JRIJRIJRIJRI JRIJRIJRI JRIJRIJRI JRI JRI IR
JRI JRI JRI'JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI
RI JRI J RI'JRIJRI JRI JRIJRI'JRIJRI JRI JRIJRI JRI JRIJ
I JRIJRI 1 JRIJRIJRI'JRI JRI JRIJRI JRI'JRI JRI JRI JRI IR

JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRIJRI JRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI
RI JRI JRI JRI JRI JRI' JRI JRI JRI JRI JRI JRI'JRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI ]
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI R

URI JRI JRI JRIJRIJRI JRI JRI JRI JRI JRIJRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI JRIJRI 1 JRIJRI
RIJRIJRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JR JRIJRI
I JRIJRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI RIJRI JR]
URI JRI JRI JRIJRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI J 1 JRIJRI
RIJRIJRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRIJRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJR APELLIDOS, NOMBRE JRIJRIJ
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI JRIJRI JRIJRI JRIJRI JRIJRI RIJRIJR
URIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRI JRI JRIJRI JRI JRI JRIJRI J 1 JRIJRI
RIJRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRIJRI JRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIRIRIJA 5] JRIJRIJ
I JRIJRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRI JRIJRIJRIJRI JRI JRI N1 RIJRI JR]
URI JRIJRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI JRIJRIJRIJRI JRIJRI JRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI JRIJRI J 1 JRIJRI
RIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRIJRI JRI JRI JRI JRI JRIJRIJRI JRIJ JRIJRI

I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI RS
JRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIIRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIIRIJRIJRIJRI
RI JRIJ JRIJRI Jj

1r R PRUEBAS SELECTIVAS PARA EL ACCESO A LA CONDICION DE PERSONAL R R R

JRI JRI I JRIJRI

x| ESTATUTARIO FIJO EN PLAZAS BASICAS VACANTES DE LA CATEGORIA DE [
\mm| FACULTATIVOS ESPECIALISTAS DE AREA DE LOS ORGANOS DE PRESTACION DE [k,
Rk 2 SERVICIOS SANITARIOS DEL SERVICIO CANARIO DE LA SALUD. S

RN Resolucion de 16 de marzo de 2010 (B.O.C. de 19 de marzo) LR

I JRI JRIIRTIRTIRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRT IRTIRTIRI JRI JR]
JRIJRI ¢RRLipiipi ol il ipipiipi e el eipiipiierien1g) JrI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJREJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIIRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRI

RIJRIJ ’ 7 JRI JRI JRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRI IR
1 JRIJR Categorla: F.E.A. NEUROLOGIA FkiriJriJrIJRIJRI JRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRI JRIJRIJRI JRI JRIJRI JRI JRI JR
JRI JRI | JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI

RI JRI JRTIJRTIRTIRTIRTIRTIRTIRTIRTJRT JRTIJRTIRTIRTIRTJRTIRTJRT JRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRI ]
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIEJRIJRIIRIJRIJRIJRIEJRIIRIIRIIRIJRIJRIEJRIIRIIRIJRIJRIJRIJRIEJRIIRIJRIJRIJRIJRI IR
JRIJRIJRI JRIJRI JRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIIRIEJRIJRIJRIEJREJRIIRIEIRIJRIJRIJREJRIEJRIJRIJRIJRIJRI

RI JRI JRI JRI JRI'JRIJRI JRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIEJRIJRIJRIEJRIEJRIIRIEJRIJRIJRIEJREJRIEJRIJRIJRIJRIJREJRIEJRIJRIJRIJRIJRI ]
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIIRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI IR

z

-

<

Z

2

o

o

|_

—

T}

a

Z

)
JRIJRIJRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIEJIRIIRIJRIJRIJRIEJRIEJIRIIRIIRIJRIJRIEJRIEJIRIEIRIIRIJRIJRIJRI O
RIJRIJ JRIJRI J|
I JRIJRI RI JRI JR 5
5| ADVERTENCIAS: gl =
mom| ¢ Noabra este cuestionario hasta que se le indique. Para hacerlo, introduzca la mano [{)5F: Z
R en el cuadernillo y con un movimiento ascendente, rasgue el lomo derecho (ver figura |30 <
A esquina inferior derecha). L <
=ur| * Escribasus datos personales en el recuadro superior. IR
RIJRIJ . . JRIRIY
1RiR|  *  Este cuestionario consta de 150 preguntas y 10 de reserva. Las preguntas de este |ririg] =
JRI JRI . . . , 1 JRIJRI
RIJR J cuestionario deben ser contestadas en la «Hoja de Examen» entre los numeros 1y JRIJRIJ %J
URIJRI 160. Si observa alguna anomalia en la impresion del cuestionario solicite su puwriwr| <
RIJRIJ . .y JRIJRIJL ]
LRI sustitucion. o] Q
RIRI o Eltiempo de realizacion de este ejercicio es de 3 horas. JRIIRI ) n
JRURIL e Todas las preguntas del cuestionario tienen el mismo valor. Las contestaciones [ R R %
| JRIRI erréneas restaran 1/5 del valor asignado a la respuesta correcta . RN m
Radal © Compruebe siempre que el numero de respuesta que sefiale en la «Hoja de [3F)3%] <
ORIIRL Examen» es el que corresponde al nUmero de pregunta del cuestionario. LRI
wom ¢ Encadapregunta existe unay solo unarespuesta correcta. 1R
Frrl *  Este cuestionario puede utilizarse en su totalidad como borrador. RIRI IR
JRI JRI . . . .y s . ’ I JRIJRI
rRoriy ¢ No se permite el uso de calculadora, libro ni documentacion alguna, mévil o ningun  [wri Ry
I JRI'JRI . RIJRI JR
R otro elemento electronico. JRLIRI
I JRIJRI RIJRI JR
JRI JRI 1 JRIJRI
Rausl — SOBRE LA FORMA DE CONTESTAR EN LA «HOJA DE EXAMEN» LEA MUY |57
IR ATENTAMENTE LAS INSTRUCCIONES QUE FIGURANAL DORSO DE LAMISMA. [ RJR|
R — ESTE CUESTIONARIO DEBERA SER DEVUELTO COMPLETO AL FINALIZAR EL [} )R
"aoa  EJERCICIO. RIJRI A
JRI JRI I JRIJRI ®
RI JRI JRTIRTIRTIRTIRTIRTIRTIRTIRT JRT JRTIRTIRT JRT JRT JRTIRTIRT IRT JRT JRTIRTIRT JRT JRT JRTJRTIRTIRT JRTJRTJRTIRT JRT JRT JRTIRTIRTIJRT JRTIJRTJR1 JRI JRI Jj 1
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIEJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIEJRIJRIJRIEJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRI IR :
JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJIRIJIRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJIRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI QQY 1
RI JRI JRI'JRI JRI JRI JRI JRIJRIJRI JRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJIRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIEJRIJRIJRIEJRIJRIJRI Y] K 1
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJIRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIEIRIIRIJRIJRIJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRI IR Q‘,z-

JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRIJRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIJREJRIEJRIEJRIJRIJRIJRI
RI JRI JRI JRI JRI JRI' JRI JRI JRI JRI JRIJRI'JRIJRI JRI JRI JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIJRIJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIJRIJRIJRI ]
I JRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIJRIIRIJRIJRIJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIJRIEJRIEJRIEJRIEJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIEJRIEJRIJRIEJRIJRIJRIJRI RS

JRIJRIJRIJRIJRI JRIJRIJRIJRI JRI JRI JRI JRI JRIJRI JRI JRI JRI JRIJRIJRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI JRI
——— ——— ——— - e —

©COPYRIGHT 2010 PROHIBIDALAREPRODUCCION TOTAL O PARCIAL NEUR




1.-

2.-

Con respecto a los subtipos moleculares del Creutzfeldt Jakob. ¢, Qué es falso?

A) Lavariante MM1y MV1 es la forma clasica mas frecuente

B) La variante MV2 se caracteriza por alteraciones psiquiatricas frecuentes, por la
presencia frecuente de complejos periodicos en el EEG

C) Lavariante MM2 talamica, asemeja a la vCJD

D) La variante VV1 ES la menos frecuente. Tiene curso prolongado mas de 15
meses. Todos presentan elevacion de la 14-3-3 en LCR, ninguno tiene
complejos periédicos

En relacion con la Enfermedad de Parkinson es falso

A) En la Enfermedad de Parkinson secundaria a mutaciones en el gen PARK2 no
se encuentran cuerpos de Lewy en el estudio microscépico.

B) Las alteraciones del sueiio REM son mas frecuentes que en la Atrofia
Multisistema

C) La fluidez verbal es el aspecto de la funcion cognitiva que suele alterarse con
mayor frecuencia tras la Estimulacion cerebral profunda para el tratamiento de la
Enfermedad de Parkinson

D) Uno de los requerimientos que debe cumplir los pacientes con Enfermedad de
Parkinson para ser considerados candidatos a Estimulacion cerebral profunda es
gue muestre una mejoria superior al 30 % en las puntuaciones de las
capacidades motoras de la Unified Parkinson Disease Rating Scale (UPDRS)
entre los estados on y off de la medicacion.

Paciente de 84 afios es encontrado en parada cardiorrespiratoria. Se realiza resucitaciéon
cardiopulmonar durante 13 minutos, recuperando pulso. A su llegada al hospital puntuaba
3/15 en la escala de Glasgow, con pupilas de 3mm ligeramente reactivas, reflejo
oculocefalico y reflejo corneal ausentes. El tercer dia de evolucién presenta sacudidas
mioclonicas en cara, lengua, extremidades superiores sin cambios en su exploracion
neurolégica. Se realizd EEG, ¢qué hallazgo seria el que con mayor probabilidad estaria
presente en este paciente?

A) Coma alfa

B)  Burst supresion

C) Coma theta

D) Silencio EEG

En las crisis reflejas, de los siguientes estimulos no se ha descrito como desencadenante de
crisis:

A) Lectura.

B)  Estimulos luminosos.

C) Praxias.

D) Agua fria.

Sefalar la respuesta falsa:

A) Las hemorragias de Duret que acompafan a las hernias infratentoriaes
(amigdalas cerebelosas), por desgarro de las ramas perforantes del tronco
basilar son de consecuencias casi siempre fatales.

B) La afectacion del VI par craneal puede actuar como falso signo localizador en la
HIC.

C) Una HIC por una hemorragia cerebral puede producir coma profundo y muerte
en unos segundos 0 minutos.

D) En la HIC benigna o idiopética es obligatorio hacer antes una angiografia que la
PL.
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6.- La aparicibn de una retinitis a cual de los siguientes orienta como responsable de la
afectacion del Sistema Nervioso Central.
A) Parotidits.
B) Citomegalovirus.
C) Virus de Epstein Barr.
D) Parvovirus.

7.- Cual de lo siguiente excluye el diagndstico de neuralgia del trigémino idiopatica
A) Afectacion de la rama mandibular
B) Edad mayor de 70 afios
C) Sensibilidad facial normal
D) Pérdida del reflejo corneal

8.- Enla enfermedad de Behget la TAC puede mostrar lo siguiente excepto
A) Las lesiones se localizan en tronco con mayor frecuencia
B) Pueden confundirse con lesiones secundarias a otras vasculitis necrotizantes
C) Corresponden a lesiones inflamatorias con infiltrados linfocitarios perivasculares
y focos de necrosis con desmielinizacién
D) Simulan grandes infartos isquémicos

9.- Respecto al neurofiboroma plexiforme todas las siguientes afirmaciones son ciertas excepto
una:
A) Se observa en pacientes con neurofibromatosis tipo |
B) Se asienta en la distribucién de troncos nerviosos, predominantemente motores.
C) Son tumores benignos con predisposicion a malignizar
D) EL neurofibroma plexiforme de la orbita se asocia con frecuencia a displasia del
ala mayor del esfenoides

10.- Enrelacién con la afectacién por criptococo del sistema nervioso central es falso.
A) Es la afectacién directa por hongos mas frecuente.
B) Habitualmente produce un cuadro meningeo.
C) El patrén temporal mas frecuente es la forma cronica.
D) Es caracteristica la formacion de granulomas.

11.- Senalar la respuesta falsa:

A)  Contra el meningococo tipo B que ha sido el mas frecuente en nuestro medio no
se dispone de vacuna.

B) Los serotipos Ay C se suelen presentar de forma epidémica en colectividades
pero se dispone de vacunas protectoras.

C) Las petequias son un hallazgo patonogmoénico de la meningitis meningocdcica.

D) Los signos focales lesionales cerebrales son mas frecuentes en la meningitis
neumocadcica que en la meningocécica o por Hemophilus.

12.- Senalar la respuesta falsa:

A) La neurosifilis presenta en el LCR una elevacion de los linfocitos y células
plasméticas, elevacion de proteinas con aumento de la fraccién IgG y bandas
oligoclonales e hipoglucorraquia.

B) En un cuadro clinico muy sugestivo de tabes dorsal, es aceptable el diagnostico
de neurosifilis, aunque el LCR sea bioguimicamente normal y el VDRL negativo.

C) Siun pacientes con antecedentes de sifilis sufre un infarto cerebral, se descarta
el diagn’stico de sifilis meningovascular si el LCR es normal.

D) En la tabes dorsal casi el 90% de los pacientes presenta la triada clasica de
dolores lancinantes en las piernas, arreflexia aquilea y pupilas de Argyll
Robertson.
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13.- Indique el tumor cerebral que mas frecuentemente se manifiesta con crisis:
A)  Meningioma
B) Oligodendroglioma
C) Neurinoma
D) Astrocitoma bajo grado

14.- ¢Qué agente causal de encefalitis es el que mayor frecuencia presenta déficits neuroldgicos
focales?
A)  HSV-1 (virus herpes-1)
B) VHZ (virus varicela-zoster)
C) Arbovirus
D) Virus parotiditis

15.- Segun criterios de la IHS , sefale la respuesta falsa:
A)  El vértigo paroxistico benigno de la infancia es uno de los sindromes periodicos
de la infancia habitualmente precursores de la migrafa.
B) En el Thunderclap primario, la cefalea puede recurrir durante la primera semana.
C) Enla migrafia con aura tipica, los sintomas del aura duran entre 10 y 60 minutos.
D) En la migrafia basilar pueden aparecer, entre otros sintomas: tinnitus, alteracion
del nivel de consciencia o disartria

16.- En relacion con el sindrome de cefalea transitoria y déficits neurolégico con pleocitosis,
sefale la falsa:

A) Es mas frecuente en mujeres.

B) Las pruebas de neuroimagen no detectan anomalias estructurales.

C) Las pruebas funcionales de PET, EEG y SPECT suelen mostrar una zona de
disfuncién congruente con el déficit.

D) El tratamiento es sintomético y no se ha descrito ninguna medida especifica para
abortar o prevenir las crisis.

17.- Varbn de 60 afios con una historia de enfermedad coronaria e hipertension que presenta
una cefalea intensa unilateral retroorbitaria que dura 30 minutos cada vez y ocurre varias
veces al dia, de predominio nocturno. Tiene lagrimeo y congestion nasal. Se descartan
causas secundarias. El mejor tratamiento abortivo inicial en este paciente es:

A)  Sumatriptéan subcuténeo al inicio del dolor.

B) Oxigeno a 2 It/minuto por canula nasal al inicio del dolor.
C) Dihidroergotamina

D) Carbonato de litio 300 mg v.o.

18.- ¢Cual de los siguientes cuadros que cursan con demencia NO tiene trasmision genética?.
A) Enfermedad de Halleworden Spatz.
B) Enfermedad de Unverricht - Lundberg.
C) Enfermedad de Huntington.
D) Enfermedad de Creutzfeldt-Jakob.

19.- Una causa de coma con hipotermia es:
A)  Sindrome neuroléptico maligno
B) Déficit de tiamina
C) Hipertiroidismo
D) Enfermedad de McArdle
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20.-

21.-

22.-

23.-

En el diagnéstico diferencial entre la patologia del cono medular y la cola de caballo es
cierto que:

A) Los hallazgos motores en la patologia del cono medular son simétricos.

B) La patologia de la cola de caballo se asocia a alteracion esfinteriana temparana
y acusada.

C) La patologia de la cola de caballo se asocia con frecuencia a dolor muy
prominente e intenso, asimétrico y radicular.

D) En la patologia de la cola de caballo estan presentes los reflejos aquileos y
rotulianos.

¢Cual de los siguientes tumores producen generalmente infiltracion difusa del sistema
nervioso central?:

A) Gliomas

B) Carcinoma metastético
C) Astrocitomas

D) Meningiomas

¢ Qué exploracién complementaria ayuda en el diagnostico del sindrome de Wernicke-
Korsakoff?

A) Actividad transcetolasa eritrocitaria.
B) RNM.

C) SPECT cerebral.

D) Determinacion de magnesio.

El sindrome de Turcot consiste en la asociacién de cancer colorrectal con

A) Hemangoblastoma
B) Hamartomas

C) Glioblastoma

D) Meningioma

24.- Sefalar la respuesta correcta:

A) Lalesion bilateral del area estriada, que produce la ceguera cortical, conserva el
fondo de ojo normal pero los reflejos pupilares estan abolidos.

B) En el fendmeno de Riddoch el paciente ve un objeto inmovil en el campo
anopsico pero no lo ve en el movimiento.

C) La reaccién de descerebracion se expresa por extension del cuello y tronco y
extension simétrica de brazos con pronacion de antebrazos.

D) Ninguna es cierta.

25.- Paciente con inicio agudo de cefalea intensa, nduseas y vomitos. Es la peor cefalea de su
vida. En Urgencias el TAC es normal. ¢Qué es lo siguiente que harias?

A)  Puncién lumbar inmediatamente.

B) RNM cerebral.

C) Angiografia convencional.

D) Observacion y puncion lumbar entre 6-12 horas del inicio de sintomas.

26.- Los hallazgos mas comunes de la resonancia magnética en paciente con deterioro cognitivo
leve incluyen:

NEUR

A) Leucoaraiosis

B) Atrofia generalizada

C) Infartos ganglios basales
D) Atrofia del hipocampo
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27.- Enrelacion a la enfermedad de Krabbe, ¢,cual es falsa?.
A)  Existe un déficit de Arilsulfatasa.
B) Puede manifestarse en edad adulta con tetraparesia espastica, atrofia Optica y
demencia.
C) La alteracion genética se halla en el cromosoma 14.
D) Esuna enfermedad con un patrén de herencia autosémico recesivo.

28.- ¢Cual es la localizaciéon mas frecuente de las metéastasis cerebrales?
A)  Ganglios basales
B)  Unidn cortico-subcortical cerebral
C) Leptomeninges
D) Cerebelosas

29.- Paciente 50 afios con temblor esencial de mas de 7 afios de evolucion , presenta temblor
cefalico "no-no" severo, refractario a tratamiento oral incluyendo propanolol y primidona. Se
decide iniciar tratamiento con toxina botulinica, ¢qué musculos , de forma bilateral, se
deberian infiltrar para obtener el mayor beneficio?

A)  Trapecios

B) Semiespinalis

C) Elevador de la escapula
D) Esplenios capitis

30.- La epilepsia de ausencia juvenil estd asociada con:
A) Alta incidencia de estatus epiléptico
B) Laedad de comienzo es entre 4y 8 afios
C) Cirisis generalizadas tonico-clonica
D) Enel EEG patron de punta onda a 7 Hz generalizado

31.- ¢Cual de los siguientes tratamientos tiene mas probabilidades de producir una mejoria de
los sintomas de la degeneracion hepatica cronica?
A) Restriccién proteica.
B) Neosporina L-ornitina.
C) L-aspartato.
D) Transplante hepatico.

32.- Enlos principales valores normales en el andlisis de LCR, sefiale la incorrecta:
A) 1gG < 8,4 mg/dl.
B) ADA>10UI.
C) indice de IgG < 0,77.
D) Marcadores tumorales <1-2% de los marcadores tumorales plasmaticos.

33.- ¢En que ataxia hereditaria autosémica dominante es caracteristica la presencia de
retinopatia pigmentaria?

A) SCA1l
B) SCAS3 o enfermedad de Machado Joseph
C) SCA7

D) Atrofia dentorrubro palidoluisiana

34.- ¢Qué NO es cierto respecto a la cefalea hipnica?.
A)  El dolor puede ser severo.
B) La cafeina puede ser un tratamiento efectivo.
C) El dolor normalmente es unilateral.
D) El dolor aparece durante el suefio y despierta al paciente.
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35.-

36.-

37.-

38.-

39.-

40.-

41.-

¢Cual de las siguientes complicaciones motoras no son respondedoras al tratamiento
dopaminergico?:

A) Disartria y disfagia.

B) Wearing-off.

C) Fendémenos on-off.

D) Distonia dolorosa.

Una serie de indices permiten calcular el envejecimiento de las poblaciones. Con respecto a
los siguientes es falso
A) El indice de sundbarg toma como base el grupo de poblacion entre los 15 y 49
afos, comparandolo con el grupo de 0 a 14 afios y el de mayores de 50 afios
B) El Indice de Fritz Representa el porcentaje de poblacién de menos de 20 afios
(entre 0 y 19 afios), con respecto al grupo de poblacién de edades comprendidas
entre los 30 y los 49 afios
C) Elindice de Fritz mayor de 160 se relaciona con una poblacién joven
D) Una poblacion vieja tiene un indice de Sauvy menor del 30%

En la neuralgia del nervio intermediario:
A)  El dolor dura segundos siempre
B) Puede expresarse como un dolor mantenido
C) Puede confundirse con la neuralgia del IX par
D) Sulocalizacion es en el area externa del CAE

¢Cual es el diagndstico mas probable en una mujer de 27 afios de edad, con livedo
reticularis, antecedentes de cefaleas de tipo migrafioso, y una RM que en T2 presenta
multiples focos de alta sefial en mesencéfalo, cuerpo calloso y sustancia blanca
periventricular.?

A) Enfermedad desmieliizante.

B) Enfermedad de CADASIL.

C) Sindrome antifosfolipido.

D) Infartos migrafiosos.

En una de las siguientes patologias carenciales suele aparecer ronquera por neuropatia
laringea:

A)  Déficit de niacina.

B) Déficit de vitamina B6.

C) Beriberi.

D) Déficit de vitamina E.

¢ Cual de estos sintomas clinicos NO es sugestivo de una esclerosis lateral amiotréfica?
A) Presencia de fasciculaciones sin debilidad
B) Debilidad con amiotrofia
C) Afectacion progresiva de mas de un miembro
D) Disartria precediendo a la disfagia

La causa de la demencia en la pelagra es:
A)  Déficit de piridoxina
B) Déficit de cianocobalamina
C) Déficit de calcio
D) Déficit de acido nicotinico
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42.- Paciente varén de 50 afios, fumador, consumidor de cocaina, sin otros antecedentes,
presenta un cuadro de instauracion subaguda de alteraciéon de la memoria, y cambios
afectivos. Es traido a urgencias por un estatus convulsivo generalizado. EI EEG mostraba
enlentecimiento bitemporal asi como paroxismos de ondas lentas bitemporales. La RM
mostro lesiones hiperintensas en ambos Iébulos temporales mediales. El LCR fue acelular,
con estudios serolégicos que descartaban etiologia viral. En la analitica destacaba un Na de
110. ¢ Cual es el diagnéstico mas probable?

A) Una encefalitis herpética

B) Una vasculitis del SNC por cocaina

C) Una encefalitis por Ac anti canales de Potasio Voltage dependiente ( VGKC)
D) Una encefalitis por Ac antiNMDA

43.- La presencia de anticuerpos anti-aquaporina 4 se asocia a:
A)  Atrofia Optica de Leber.
B) Sindrome de Miller-Fischer.
C)  Neuromielitis Optica.
D) Esclerosis mdltiple.

44.- Un nifo de 5 afos va a ser sometido a radioterapia para el tratamiento de una leucemia.
¢Cudl de las siguientes estructuras es mas sensible a la radioterapia?
A)  Vermis cerebeloso
B) Hipocampo
C) Células de Purkinje
D) Corteza occipital

45.- Si nos encontramos con un paciente de 55 afios con un cuadro de deterioro cognitivo
rapidamente progresivo, ataxia cerebelosa, mioclonias, y miorritmia oculomasticatoria, el
diagnostico lo conseguiremos con la siguiente prueba:

A) LaRM cerebral.

B) Ladeterminacion de proteina 14-3-3 en LCR y el EEG.
C) La biopsia de yeyuno.

D) La biopsia cerebral.

46.- ¢Cual de los siguientes tumores es mas frecuentemente multiple?:
A)  Meningioma
B) Lipoma
C) Linfoma del sistema nervioso central
D) Glioblastoma multiforme

47.- El tratamiento para la neuropatia hereditaria amiloidea secundaria a mutacion en el gen de
la transtirretina es:
A) Transplante hepatico
B) Gammglobulinas endovenosas
C) Plasmaréresis
D) Corticoides

48.- Cual de las siguientes caracteristicas NO es propia de la esclerosis lateral primaria
A) La edad de comienzo suele ser menor que la esclerosis lateral amiotréfica
clasica
B) Se asocia frecuentemente con demencia
C) Lasupervivencia puede ser de décadas
D) La urgencia urinaria es un sintoma frecuente
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49.- Con respecto a las polineuropatias hereditarias es falso que:

A)

B)
C)
D)

El CMT1A se relaciona con mutaciones de gen de la proteina PMP22 en el brazo
corto del cromosoma 19.

El CMT ligado a X se debe a mutaciones puntuales del gen de la conexina 32.

El CMT tipo 3 esta causado por mutaciones en los mismos genes que el CMTL1.
El CMT 1B se debe a mutaciones puntuales en el gen de la proteina cero de la
mielina.

50.- Con respecto a la Fisiopatologia de la Migrafa ¢, Qué es falso?

A)
B)
C)

D)

Hay evidencias actuales de que la vasodilatacion no es necesaria 0 no es
suficiente para producir un ataque de migrafia

Dentro de los circuitos implicados podemos encontrar entre otros, el hipotalamo,
tdlamo y la sustancia gris periacueductal

El péptido relacionado con el Gen de la Calcitoniana esta disminuido durante el
atague de migrafia

Los antagonistas de los receptores del péptido relacionado con el gen de la
Calcitonina pueden abortar una crisis de migrafia

51.- Respecto a la vascularizacion cerebral, sefiale lo incorrecto:

A)

B)
C)

D)

La arteria recurrente de Heubner vasculariza la parte inferior de la cabeza del
ndcleo caudado, el brazo anterior de la capsula interna y parte anterior del
globos pallidus.

Las arterias cerebelosas postero-inferior (PICA) y antero-inferior (AICA) suelen
ser ramas de la misma arteria.

La arteria comunicante posterior supone la principal rama anastomotica entre el
sistema vértebro-basilar y el carotideo.

El grupo lateral de las arterias lenticulo-estriadas surgen del segmento M1 de la
arteria cerebral media.

52.- Enlas manifestaciones neuroldgicas de la leucemia es falso.

A)
B)
C)
D)

La manifestacion metastasica tipica es la invasion meningea.

Es frecuente la aparicién de cuadros focales.

En el curso de las crisis blasticas pueden aparecer hemorragias cerebrales.
Con frecuencia aparecen cefalea, papiledema y sindrome meningeo.

53.- En relacion con las pupilas de Argyll Robertson, sefiale la incorrecta:

A)
B)
C)
D)

Ambas pupilas estan midriaticas e irregulares.

No responden apenas a la luz, pero el reflejo de acomodacién esta preservado.
Es requisito fundamental una agudeza visual normal.

Se puede presentar en la diabetes, alcoholismo y amiloidosis.

54.- De los siguientes hallazgos, ¢,cudl sugeriria el diagnéstico de Dermatomiosistis?

A)
B)
C)
D)

Infiltrados inflamatorios endomisiales en la biopsia muscular
Presencia de anticuerpos Mi-2

Neuropatia axonal motora en los estudios neurofisiologicos
Infiltracion inflamatoria constituida por células B y CD8+

55.- En cuanto a la gestion clinica una de las siguientes es cierta:

A)
B)

C)
D)

NEUR

Queda en el &mbito de la mesogestion.

En el ambito de la gestién clinica se genera mas del 65% de los costes de un
servicio de salud.

La gestion clinica refuerza el poder de la Direccién Médica.

Desintegra el proceso de atencién médica en todas sus partes.
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56.-

57.-

58.-

59.-

60.-

61.-

¢Donde se situa el origen de la via simpéatica a la pupila?
A) Hipotalamo
B) Nucleo de Edinger-Westphal en el meséncefalo
C) Formacion reticular pontica paramediana
D) Nucleo accumbens

Con respecto a las polirradiculoneuritis inflamatorias agudas es falso que:

A) Lavariante con lesion axonal motora pura (AMAN) tiene un mal pronéstico.

B) En la polirradiculoneuritis inflamatoria desmielinizante aguda (sindrome de
Guillain-Barré) la lesibn anatomo-patologica elemental es un foco inflamatorio
endoneural

C) En la patogenia del sindrome de Miller-Fisher estan involucrados la elevacién de
anticuerpos anti-GQ 1b.

D) En el tratamiento de la polirradiculoneuritis inflamatoria desmielinizante aguda
tanto las inmunoglobulinas intravenosas a dosis de 0,4 g/kg/dia durante 5 dias
como la plasmaféresis (una sesion al dia durante 5 dias con recambio de unos
50 ml/kg) producen resultados igual de buenos y con un coste similar.

Ante una oftalmoplejia internuclear bilateral en paciente joven, se debe sospechar:
A) Infarto isquémico Pontigo
B) Glioma de tronco
C) Hematoma pontino
D) Esclerosis multiple

El diagnéstico diferencial del sindrome de dolor retroocular, oftalmoplejia unilateral con
paresia de pares lll, IV, VI y primeras dos ramos del trigémino, con afectacion pupilar o no,
es amplio. De las siguientes patologias que pueden producirlo, marque la respuesta
incorrecta:

A) Aneurisma carotideo en el seno cavernoso.

B) Tumor de seno cavernoso.

C) Inflamacion granulomatosa del seno cavernoso.

D) Absceso cerebeloso.

En relacion a las manifestaciones oculomotoras en los sindromes parkinsonianos, ¢cual
seria la afirmacion correcta?
A) Una marcada lentitud de la sacadas verticales y horizontales sugieren el
diagndstico de Degeneracion corticobasal
B) Las sacadas estan afectadas tanto en el plano horizontal como en el plano
vertical en la Atrofia Multisistema
C) La velocidad y latencia de las sacadas estan alteradas en la Pardlisis
supranuclear progresiva.
D) En la Degeneracion corticobasal las sacadas pueden tener una latencia
incrementada, pero una velocidad normal.

Un paciente varon de 57 afios, sin antecedentes de interés, que tras sufrir un accidente de
tréfico con TCE, acude por su propio pie a urgencias del hospital y en la sala de espera
presenta una disminucién rapidamente progresiva del nivel de consciencia, hemiplejia
izquierda y midriasis arreactiva derecha. Con mayor probabilidad en el CT craneal
objetivaremos:

A) Hematoma subdural frontal derecho.

B) Hematoma epidural temporoparietal derecho.

C) Hemorragia subaracnoidea postraumatica.

D) Hematoma intracerebral parietal derecho.
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62.- Con respecto a la cefalea Numular¢,qué NO es cierto?.

A)
B)

C)

D)

El dolor es crénico y dura de semanas a meses.

El dolor es el resultado probablemente de una neuralgia de una rama terminal
localizada del Trigémino.

El dolor se siente exclusivamente en una zona redondeada de 2 a 6 cm de
diametro.

El dolor siempre es constante sin exacerbaciones.

63.- Entre los criterios electroencefalograficos del status epiléptico no convulsivo se encuentran
todos salvo:

A)

B)
C)

D)

Complejos repetidos de puntas agudas focales, ondas agudas, punta-onda o
complejos punta onda lenta.

Igual que el anterior mas mejoria tras la administracion de un FAE.

Ondas periddicas o pseudoperiddicas con propagacion hacia o desde una region
gue al menos se detecte en 2 electrodos.

Todas son ciertas.

64.- Es cierto en el déficit de mioadenilato deaminasa que:

A)
B)
C)

D)

El estudio neurofisiolégico suele ser normal

La CK en reposo es habitualmente normal

El test de isquemia del antebrazo obtiene una curva de lactato normal pero
ausencia en el incremento del amonio o inosina monofosfato

Todas son ciertas

65.- En el estudio NINDS del activador del plasmindgeno tisular para el tratamiento del ictus
isquémico, cual fue la incidencia de hemorragia sintomética.

A)
B)
C)
D)

20%.
8.8%.
3%.
6.4 %.

66.- ¢Cual de los siguientes sintomas de afectacion de pares craneales es mas frecuente en la
afectacién leptomeningea seundaria a metastasis?

A)
B)
C)
D)

Diplopia

Pérdida auditiva

Pérdida de agudeza visual
Vértigo

67.- En la afectacién del sistema nervioso central por Nocardia es falso

A)
B)
C)
D)

Generalmente la presentacion es como un absceso unico
Mas frecuente si factores predisponentes

Frecuente una meningitis subaguda

Se adquiere primariamente por inhalacion

68.- Las mutaciones en valosaina se han asociado con uno de los siguientes cuadros clinicos:

A)
B)
C)
D)

NEUR

Degeneracion corticobasal
Atrofia multisistema

Miopatia con cuerpos de inclusion
Demencia semantica
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69.- Mujer de 63 afios con antecedentes de migrafia refractaria que controlaba con la toma
desde hace afios de metisergida, e histerectomia por miomas uterinos hace 2 meses.
Presenta oliguria desde la operacién. Exploracién fisica normal. En la analitica llama la
atencion: creatinina 2,5 mg/dl; potasio 6,2 mg/dl; calcio 7,2 mg/dl. Orina: densidad 1010; PH
5,5 sin proteinuria y con sedimento normal. ¢ Cual de las siguientes pruebas cree que es la
mas objetiva para llegar al diagnéstico correcto ?:

A)
B)
C)
D)

Biopsia renal.

Urografia intravenosa.

TC abdominal con contraste.

Analitica con ANA y ANCA, y proteinuria en orina de 24 horas con estudio
electroforético con inmunofijacion

70.- La manifestacion periférica mas frecuente en el Lupus eritematoso Sistémico es:

A)
B)
C)
D)

Polineuropatia sensitivo motora.
Polirradiculoneuritis.
Mononeuritis maltiple.
Neuropatia Optica.

71.- Senfalar la respuesta falsa:

A)
B)

C)
D)

En los nifios los tumores mas frecuentes asientan en la fosa posterior, siendo
muy raros los gliomas malignos y las metastasis.

En los adultos los tumores mas frecuentes son los de extirpe glial y los
meningiomas hemisféricos.

Un tumor puede ser confundido con un ictus por su comienzo subito.

Algunos tumores, como los intra o yuxtaventriculares, pueden producir
hidrocefalia e HIC (hipertensidn intracraneal) por bloqueo del flujo del LCR, que
puede ser intermitente, pero raramente conduce al enclavamiento y muerte
subita del enfermo.

72.- Que afirmacion es verdadera en relacion a los organofosforados

A)

B)
C)
D)

Los organofosforados inhiben la acetilcolinesterasa mediante la fosforilacion, lo
gue produce una toxicidad colinérgica cronica.

La atropina es eficaz para contrarrestar los efectos nicotinicos.

La pralidoxina acelera la reactivacion de la acetilcolinesterasa inhibida.

La funcién de los nervios craneales suele estar afectada.

73.- Un ictus isquémico de circulaciébn posterior en el que se presenta un vértigo aislado
probablemente afecta a

A)
B)
C)
D)

Arteria cerebelosa superior
Arteria cerebelosa posteroinferior
Arteria cerebelosa anteroinferior
Arteria cerebral posterior

74.- En las miotonias no distroficas NO es cierto que:

A)
B)
C)

D)

NEUR

Son canalopatias

La paramiotonia congénita es una canalopatia del Na+

En la miotonia congénita recesiva el fendbmeno mioténico es menos severo que
en la forma dominante

En la miotonia congénita de Thomsen el inicio clinico es mas precoz que en la
tipo Becker
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75.- Sefale lo falso:

A)
B)

C)
D)

Una distonia de extremidades inferiores del adulto debe hacer pesar en la
Enfermedad de Parkinson como primera opcion

En la distonia focal del adulto es muy caracteristica la presencia de fluctuaciones
circadianas.

La distonia larigea en abduccion es mas frecuente que la forma en aduccién
Frecuentemente, la distonia infantil llega a ser una distonia generalizada en un
periodo de 5 afios.

76.- ¢Cual de los siguientes tipo de cefalea se asocia a sintomas autonémicos?:

A)
B)
C)
D)

Cefalea de esfuerzo
Cefalea hipnica
SUNCT

Neuralgia del trigémino

77.- Es cierto en las metastasis espinales que:

A)
B)
C)
D)

Los tumores primarios responsables mas frecuentes son prostata y célon
Los plasmocitomas y linfomas frecuentemente afectan al espacio epidural
Clinicamente el segmento que con mas frecuencia se afecta es el cervical
El dolor es un sintoma tardio

78.- ¢Cual de los siguientes cambios neuroquimicos ocurren en la enfermedad de Alzheimer?

A)
B)
C)
D)

Alteracion del sistema noradrenérgico.
Alteracién del sistema colinérgico.

Pérdida de la enzima colina acetiltrasferasa.
Todos los anteriores.

79.- Un paciente presenta trastorno visual de 2 meses con fotosensibilidad y deslumbramiento
seguido del desarrollo de episodios de oscurecimiento visual, una alteracidon cromatica y una
pérdida visual. El fondo de ojo mostré un estrechamiento arteriolar leve. El campo visual
evidencié un escotoma periférico y anular. El electrorretinograma resulté normal y se
detectaron anticuerpos antirecoverina. ¢ Qué neoplasia se deberia estudiar especialmente?

A)
B)
C)
D)

Melanoma.

Cancer de pulmoén de células pequefias.
Mama.

Gastrointestinal.

80.- ¢Qué es cierto en los sindromes paraneoplasicos?

A)
B)
C)
D)

Siempre llevan aparejado el diagndstico de una neoplasia precozmente
Existe un dafio estructural y funcional sobre tejidos nerviosos

La encefalitis asociada a anti-Ma2 tiene muy mal pronéstico

El primer escaldn terapéutico es la terapia inmunosupresora

81.- De las siguientes polineuropatias, la manifestacion clinica mas relevante suele ser la
afectacioén sensitiva, a excepcion de una. ¢,Cual es la excepcion?

A)
B)
C)
D)

Polineuropatia diabética.
Polineuropatia de la amiloidosis.
Lepra.

Polineuropatia toxica por plomo.

82.- La neuritis optica isquemica (NOIA) se debe a :

A)
B)
C)
D)

NEUR

Trombosis de arteria central de la retina
Trombosis de arterias filiares
Compresidn de nerivio optico anterior
Hipertension intracraneal
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83.-

84.-

85.-

86.-

87.-

88.-

89.-

En un paciente con una lesion cerebelosa la presencia de un nistagmus que bate hacia
abajo (down-beating) y una alteracion de la persecucion ocular nos indicara una afectacion
de:

A)  Vermis cerebeloso

B) Flocculus cerebeloso

C) Nucleos del techo

D) Nucleo rojo

En la distrofia 6culo-faringea es cierto que:
A) Es una enfermedad autosémica dominante
B) Ligada al cromosoma 14
C) Existe una anormal expansioén de la tripleta CGC
D) Todas son correctas

La marcha tabética se caracteriza por
A) Marcha en estrella
B) Atéxica que empeora en la oscuridad
C) Marcha en tijeras
D) Ataxia que no empeora en la oscuridad

Tanto la coreoacantocitosis como el sindrome de Mc Leod se caracterizan por la presencia
de acantocitos y atrofia del n. caudado con desarrollo de movimientos anormales, ¢que
caracteristicas clinicas diferencia la coreoacantocitosis del Mc Leod?:

A) Presencia de corea , autolesiones linguales y distonia.

B) Presencia de axonopatia sensitiva motora y miopatia.

C) Presencia de crisis comiciales.

D) Ausencia de hepatoesplenomegalia.

Respecto a los astrocitomas:
A) Se clasifican en cinco grados
B) Existe homogeneidad histolégica en cada tumor
C) La Temozolamida es un agente alquilante usado como quimioterdpico en estos
tumores
D) Todas son ciertas

Cual es la causa genética mas frecuente de la forma desmielinizante del Charcot-Marie-
Tooth

A) Duplicacién de la PMP22

B) Mutacién puntual en el gen PMP22

C) Mutacién puntual en el gen GJB1 que codifica la conexina 32

D) Mutacion puntual en el gen MPZ que codifica la proeina de mielina PO

Respecto a las enfermedades con cuerpos de Lewy:

A) Los tres fenotipos fundamentales, segun la topografia de las inclusiones y la
evolucién clinica; Enfermedad Parkinson (EP), Demencia por Cuerpos de Lewy
(DCL) y Enfermedad Parkinson-Demencia (EP-D), se agrupan, al ser la alfa
sinucleina el componente mas especifico de los Cuerpos de Lewy, bajo el
concepto de alfa-sinucleinopatias.

B) Laevolucidon de la DCL es mas rapida y agresiva que la Enfermedad Alzheimer
(6 anos).

C) Hay trastornos de conducta durante el suefio REM.

D) Todas son ciertas.
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90.-

Sefalar la respuesta falsa:

A) Las paralisis supranucleares de la mirada horizontal de origen cortical se deben
a lesiones del area frontal de la mirada y pueden ser uni o bilaterales.

B) La apraxia de los parpados se observa en pacientes con enfermedad de
Parkinson.

C) El nistagmus pendular adquirido se observa casi siempre en las fases avanzadas
de la esclerosis multiple.

D) El sindrome de la una y media en el plano horizontal se produce por lesiones en
el mesencéfalo.

91.- ¢Qué nervio craneal se afecta con méas frecuencia en relacién con la radioterapia?

A) Olfatorio
B) Trigémino
C) Hipogloso
D) Facial

92.- Todos estos farmacos estan implicados en el inicio agudo de corea excepto:

93.-

A)  Anticonceptivos orales
B) Cocaina

C) Beta-bloqueantes

D) Antiepilépticos

La memoria episédica: ¢, Qué tipo de memoria es , y cual es su correlato anatomico?.

A) Es la atencion selectiva y se localiza en region Parieto frontal, de Hemisferio
derecho

B) Es memoria a corto plazo, que si es verbal, se localiza en Hemisferio izquierdo,
I6bulo parietal.

C) Es memoria a largo plazo declarativa ( Verbal/ no verbal) se localiza en el circuito
temporal medial diencefalico

D) Esla memoria visuoespacial, y se localiza en I6bulo temporal medial

94.- ¢Cual de los siguientes hallazgos NO es caracteristico de la miopatia miotonica proximal
(distrofia miotdnica tipo 2)?:

A) Al menos 2 generaciones con ausencia de repeticion CTG en el cromosoma 19
B) Edad de inicio entre los 13 y 67afios

C) Pueden aparecer mialgias y calambres musculares dolorosos

D) Son signos habituales la hipersomnia y la atrofia cortical en RM cerebral

95.- Qué es falso respecto a la miastenia gravis:

A)  Frecuentemente entra en remision afios tras su debut

B) Existen 4 clases en la clasificacion de la Fundacién Americana de la Miastenia
Gravis (MGFA)

C) Esfrecuente la coexistencia de sindrome de apnea-hipopnea de suefio

D) La timectoma es mandatoria en cualquier forma con anomalias radiolégicas
timicas

96.- Un paciente de 65 afios con fibrilacién auricular de debut ingresa por cuadro de trastorno del
lenguaje y déficit motor derecho. La evaluacion inicial advierte que tose al intentar tragar
agua. ¢Cudl de las siguientes medidas es mas eficaz para prevenir la prevencion de
neumonia en este paciente?

NEUR

A) Antibiéticos profilacticos.

B) Traslado a una Unidad de Intensivos.
C) Evaluacién formal de la deglucion.

D) Gastrostomia percutanea urgente.
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97.-

98.-

99.-

100.-

101.-

102.-

Respecto a las encefalitis:

A) La PCR en el LCR para el virus herpes simple (responsable de la encefalitis
herpética) tiene una sensibilidad > 95% y una especificidad del 100%.

B) El virus de la rabia presenta un trofismo especial por el hipocampo y el sistema
limbico.

C) Los enterovirus, como los poliovirus, los virus coxsackie y los virus ECHO, estos
ultimo responsables de la llamada enfermedad boca-mano-pie, son los
responsables de la mayor parte de las encefalitis.

D) Sonciertas Ay B.

En que mitocondriopatia es frecuente la presencia de cuadros de pseudo-obstruccion
intestinal

A) MELAS
B) MERRF
C) MNGIE

D) Kearns-Sayre

Entre los exdmenes complementarios que solicitaria para estudio de un sindrome
cerebeloso sin causa inmediata (tumor o ictus) en un adulto, ¢cual veria menos indicado?
A)  Anticuerpos onconeuronales.
B) Anticuerpos antigliadina.
C) Anticuerpos anti-GAD.
D) Vitamina B 12.

¢, Cual de las siguientes caracteristicas NO es propia de la esclerosis lateral primaria?
A) La edad de comienzo suele ser menor que la esclerosis lateral amiotréfica
clasica
B) Se asocia frecuentemente con demencia
C) Lasupervivencia puede ser de décadas
D) Laurgencia urinaria es un sintoma frecuente

Ante un paciente que presenta bipedestacion estable que empeora al cerrar los ojos y que al
caminar lo hace apoyando sus pies en el suelo de forma brusca, la lesion probablemente se
localiza en:

A) Cordones posteriores medulares

B) Nucleos olivares del bulbo

C) Oido interno

D) Vermix cerebeloso

Mujer de 35 afios que comienza con cuadro de debilidad de miembro superior derecho de
curso progresivo en dias y acompafiado de pérdida de sensibilidad de temperatura y tacto
a nivel de miembro inferior izquierdo. A la exploraciéon paresia flaccida de miembro inferior
derecho con conservacién de sensibilidad vibratoria en miembro inferior derecho y pérdida
de sensibilidad a la temperatura y dolor a nivel de miembro inferior izquierdo hasta
segmento D7. El diagnostico mas probable es:

A)  Siringomielia dorsal

B) Mielitis trasversa con nivel D7

C) Sindrome de Brown-Sequard

D) Sindrome medular aislado
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103.- En la rigidez nucal es falso:

A)
B)
C)
D)

Indica una irritacion meningea (hemorragia, infeccion).

Puede presentarse en una herniacién en el agujero occipital.

Se acentla en pacientes en coma profundo.

Si la rigidez de nuca se acompafa de rigidez generalizada puede deberse a
otras causas (hipertermia maligna, sindrome maligno de los neurolépticos,
supresion de farmacos dopaminérgicos, estados terminales de enfermedades
degenerativas).

104.- ¢ Cudl es el hallazgo neuropatoldgicos caracteristico en la Atrofia Multisistémica?

A)

B)
C)
D)

Inclusiones gliales alfa-sinucleina + con degeneracion nigroestriatal y
olivopontocerebelosa

Degeneracion de la sustancia negra

Cuerpos de Hirano

Inclusiones ubiquitin + con degeneracién nigroestrial y olivopontocerebelosa

105.- En la fase aguda del ictus isquémico se produce la recanalizacion arterial espontdnea a un
ritmo horario del

A)
B)
C)
D)

2%
6%
9%
15%

106.- Una paciente de 57 afios que sufrid una reseccién y radioterapia por un astrocitoma de bajo
grado. Mejor6é y estaba independiente hasta 2 afios después, desarrollando trastorno
cognitivo y ataxia de la marcha. La RM muestra tumor estable y el LCR fue normal. Ante la
sospecha de una encefalopatia radioterapica, ¢cudl es la anomalia mas probable en el
estudio de RMN de esta entidad?

A)
B)
C)
D)

Dilatacién ventricular

Atrofia cerebelosa

Zonas de potenciacion en territorios vasculares
Sefal hiperintensa en T2 de las fibras arcuatas

107.- Es cierto en la distrofia facio-escapulo-humeral que:

A)
B)
C)
D)

Es una enfermedad autosdmica dominante
Tiene un fenotipo heterogéneo

Con frecuencia existe una afectacién asimétrica
Todas son correctas

108.- Dentro de la etiologia de los sindromes miasténicos congnitos se incluye:

A)
B)
C)
D)

Deficiencia de Titina

Presencia de anticuerpos a tirosina-kinasa

Deficiencia de Plectina

Presencia de anticuerpos a receptor de la acetil-colina

109.- ¢ A que metamera corresponde el ombligo?

A)
B)
C)
D)

NEUR

D4.
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110.- El sintoma cardinal de las compresiones medulares metéstasis epidurales es
A) Pérdida sensitiva
B) Debilidad
C) Dolor
D) Disfuncién autonémica

111.- Paciente de 28 afios que presenta insomnio, cambios de personalidad y pérdida de memoria
reciente. Una crisis obligd a realizar una RMN cerebral mostré areas de sefial hiperintensa
en los I6bulos temporales mediales en las imagenes en T2. La analitica documenté un titulo
elevado de anticuerpos anti-Ma2. ¢Qué trastorno neoplasico es el mas probablemente
asociado con estos anticuerpos?

A) Cancer de pulmédn de células pequefias
B) Melanoma

C) Testiculo

D) Linfoma

112.- Respecto al periodo de observacion para el diagnéstico de muerte encefalica, ¢cual de las
siguientes recomendaciones no es correcta?

A) Debe valorarse individualmente, teniendo en cuenta el tipo y gravedad de la
lesién causante, asi como las pruebas instrumentales realizadas.

B) Cuando el diagnéstico sea Unicamente clinico, la valoracion neuroldgica se
repetird a las 6 horas en los casos de lesion destructiva conocida

C) Cuando el diagnostico sea Unicamente clinico, la valoracion neurolégica se
repetira a las 24 horas en los casos de encefalopatia andxica

D) Cuando el diagnéstico sea Unicamente clinico, la valoracién neurologica se
repetira a las 12 horas en los casos de lesion destructiva conocida

113.- El temblor palatino sintomatico puede ser desencadenado por:
A) E.L.A. bulbar.
B) Hemorragia talamica.
C) Hemorragia subaracnoidea.
D) Isquemia troncoencéfalo/cerebelo.

114.- Varén de 35 afios de edad, con antecedentes personales de accidente de moto con
politraumatismo, un afo antes de consultar. Comienza con cefaleas que ceden con el
reposo en cama, sensacion de tinnitus, fotofobia, asi como falta de concentracion. ¢Qué
debemos pensar?.

A) Este paciente presenta una cefalea postraumatica.

B) Hemos de descartar un hematoma subdural cronico como primera opcion.
C) Presenta una cefalea que puede ser secundaria a una fistula de LCR.

D) El paciente presenta una cefalea tensional.

115.- La escala ABCD2 permite estratificar a los pacientes que han experimentado un Accidente
isquémico transitorio, cual de las siguientes es falsa
A) Edad mayor de 60 afios corresponde 1 punto
B) Tension arterial mayor de 160/85 corresponde 2 puntos
C) Duracion mayor de 60 minutos corresponde 2 puntos
D) Trastorno del lenguaje corresponde 1 punto

116.- En la valoracion clinica de un paciente en coma por traumatismo craneoencefélico (TCE),
cudl de los siguientes hallazgos exploratorios es indicativo de fractura en la base de craneo?
A)  Pupilas mioticas bilaterales
B) Pupilas midriaticas y fijas
C) Respiracion ataxica
D) Signo de Battle
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117.- Sefale que NO es cierto referente a la ataxia hereditaria de Friedreich
A) Laherencia es autosémica dominante
B) Tiene heterogeneidad genética
C) Eslaforma hereditaria mas frecuente de ataxias en Europa
D) Las mutaciones puntuales del gen de la frataxina son la causa genética mas
frecuente

118.- Sefale cual de los siguientes hallazgos es méas especifico de la Encefalopatia de Wernicle
en el estudio de resonancia magnética:
A)  Atrofia cerebral
B) Atrofia cerebelosa
C) Hipersefial en T2 de los cuerpos mamilares
D) Atrofia pontomesencefalica

119.- En relacion con el sindrome HERNS (endoteliopatia hereditaria con retinopatia, nefropatia e
ictus), sefale la afirmacién incorrecta:

A) Esuna enfermedad sistémica de herencia autosémica dominante.

B) El sintoma inicial suele consistir en pérdida progresiva de vision por vasculopatia
retiniana, seguido de ictus en los 4 -10 afios siguientes.

C) La anatomia patologica muestra una vasculopatia de pequefio vaso con necrosis
fibrinoide.

D) Mas de la mitad de los afectados sufren migrafias.

120.- La causa mas frecuente de hipotension arterial en la fase aguda del ictus es:
A) Coexistencia de un infarto agudo de miocardio
B) Coexistencia de diseccién aortica
C) Coexistencia de sangrado gastrointestinal
D) Deplecién de volumen y la yatrogenia al tratar de forma inadecuada la HTA

121.- La variante de Brownell -Oppenheimer de la Enfermedad de Creutefeldt Jakob se
caracteriza clinicamente por:
A) Comienzo con ceguera cortical
B) Afectacion predominante cerebelosa
C) Afectacidon con compromiso de motoneurona
D) Afectacion predominante con crisis convulsivas

122.- La recanalizacion arterial con trombodlisis depende de la localizacién de la oclusién arterial
siendo en M2.

A)  22%.
B) 25%.
C) 32%.
D)  44%.

123.- Entre las caracteristicas del farmaco antiepiléptico ideal se incluyen todas salvo:
A)  Absorcion rapida y completa via oral.
B) Buena tolerabilidad a corto y largo plazo.
C) Union a proteinas plasmaticas.
D) No interacciones con otros farmacos.

124.- La escépula alada que aparece al empujar el paciente los brazos extendidos en direccién a
la pared es debida a:
A) Debilidad del mlsculos supraespinoso
B) Debilidad del serrato mayor
C) Debilidad del subescapular
D) Debilidad del dorsal ancho
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125.- La presencia de afectacion del Il par con preservacion de los reflejos pupilares indica que la
etiologia mas probable es:
A)  Aneurisma de arteria comunicante anterior.
B) Hematoma mesencefalico.
C) Tumor de fosa posterior.
D) Diabetes mellitus.

126.- Paciente de 28 afios con sindrome febril, rigidez de nuca, irritabilidad y trastorno de memoria
de 6 dias de evolucion. Ha experimentado episodio previo de dolor ocular y visién borroso
previo, diagnosticado de uveitis anterior.. También ha experimentado artralgias con nédulos
dolorosos subcutaneos pretibiales; ademas de Ulceras indoloras en pene. La exploracion
revel6 deterioro atencion, rigidez de nuca, papiledema, paralisis oculomotora derecha, ataxia
marcha y debilidad morora superior en miembro superior derecho. RM mostré lesiones
hipointensas en Tle hiperintensas enT2 en capsula interna, cerebelo, meséncefalo y
protuberancia, algunas captando contraste. EI LCR mostr6 400 leucocitos (80%
mononucleares), glucosa 60mg/dl y proteinas 200mg/dl. Serologia VIH fue negativa. A los 2
dias del ingreso sufre una hemoptisis en relacién con un aneurisma en la arteria pulmonar
izquierda. ¢ Cudl es el diagndstico mas probable?

A)  Vasculitis granulomatosa.
B) Sarcoidosis.

C) Enfermedad de Behget.
D) Sifilis meningovascular.

127.- ¢ Cual de los siguientes signos, sindromes o trastornos, es el menos probable que preceda
al desarrollo de la constelacion completa de las caracteristicas de la demencia con cuerpos
de Lewy?.

A) Ladisfuncion autonémica.

B) La paralisis de la mirada.

C) Trastorno del comportamiento del suefio REM.
D) La alteracion cognitiva leve.

128.- ¢ Clal de las siguientes caracteristicas es mas propia de la claudicacion neurégenoa
intermitente por un canal lumbar estrecho que de la claudicacién intermitente vascular?
A) Mejora con posturas que disminuyen la lordosis lumbar (por ejemplo, ir en
bicicleta)
B) Laintensidad del dolor es mayor
C) Larespuesta a analgésicos es mas eficaz
D) Se asocia a Lasegue positivo

129.- ¢ Cudl seria el tratamiento mas apropiado de una paciente joven que debuta con neuritis
Optica inflamatoria retrobulbar con lesiones cerebrales en RMN?
A) Corticoides orales en pauta descendente.
B) Corticoides intravenosos a altas dosis durante 3 dias, seguidos de pauta oral
descendente.
C) Corticoides intravenosos a altas dosis durante 3 dias, seguidos de pauta oral
descendente, seguido de Interferén beta la.
D) Corticoides intravenosos a altas dosis durante 3 dias.
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130.- En relacion con la RM de difusién, sefale la incorrecta:

A)
B)

C)
D)

La RM de difusion (RMd) detecta el movimiento aleatorio de las moléculas de
agua.

La RMd detecta el edema citotéxico intracelular donde la movilidad del agua esta
restringida.

La RMd se obtiene en pocos segundos por secuencias ultrarrapidas.

La RMd permite diferenciar lesiones isquémicas agudas de lesiones
inflamatorias agudas.

131.- Cual es falso respecto a encefalopatia por hiponatremia:

A)

B)
C)
D)

El grado de hiponatremia es el factor mas importante en el desarrollo de la
encefalopatia.

La clinica se debe al desarrollo de edema cerebral.

La correccién demasiado rapida puede ocasionar una mielindlisis central pontina.
Niveles de menos de 120 mEg/L pueden cursar sin clinica.

132.- Respecto a las miotonias distréficas qué es cierto:

A)
B)
C)
D)

Ambas presentan un fenotipo muscular muy similar
Ambas son debidas a la expansion de polinucletidos
La afectacion sistémica es muy parecida en ambas
Todas son correctas

133.- Las discinesias tardias son relativamente frecuentes en pacientes tratados con
neurolépticos. ¢, Cual seria la fisiopatologia?:

A)
B)
C)
D)

Blogueo croénico de receptores dopaminérgicos.
Estimulacion de receptores dopaminérgicos.
Estimulacion glutamatérgica.

Accion de la via inhibitoria/excitatoria GABA.

134.- En la mayoria de los casos de vértigo paroxistico benigno, la fase rapida del nistagmus
producido por la maniobra de Hallpike :

A)
B)
C)
D)

La fase rapida se dirige hacia el oido méas bajo.

La fase rapida se dirige hacia el oido mas alto.

El nistagmus es pendular.

En la maniobra de Hallpike no se produce nistagmo.

135.- La neuropatologia de la Enfermedad de Parkinson (EP) se caracteriza por:

A)
B)
C)
D)

Pérdida celular y depdsito de hierro en la sustancia negra.
Depésitos de proteina en la sustancia negra pars compacta.
Formacion de placas de amiloide en sustancia negra e hipocampo.
Inclusiones intraneuronales eosinofilicas en sustancia negra.

136.- En relacién con la cefalea asociada a ictus isquémico, sefiale la falsa.

A)
B)

C)

D)

NEUR

La incidencia esta relacionada con el tamafio del infarto.

Los infartos corticales causan cefalea con mas frecuencia que los infartos
profundos.

Los infartos vertebrobasilares, sobre todo los cerebelosos, causan cefalea con
mas frecuencia que los carotideos.

Los infartos carotideos aterotrombdéticos causan cefalea con mas frecuencia que
los cardioembodlicos.
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137.- Sefale la lesibn anatomo patologica caracteristica de la pelagra:
A)  Cromatolisis neuronal
B) Inclusiones de Nigro
C) Cuerpos de Hirano
D) Inclusiones de Bonina

138.- Indique la causa mas frecuente de la hemorragia subaracnoidea.
A)  Aneurisma.
B) Malformacioén arterio-venosa.
C) HTA
D) Desconocida.

139.- En las miositis por cuerpos de inclusion:
A)  Es la miopatia inflamatoria méas frecuente en ancianos
B) Afecta fundamentalmente a musculatura extensora de rodillas y flexora de dedos
de manos y muiecas
C) Patoldgicamente existe depdsito de amiloide y otras proteinas anémalas asi
como datos de disfuncion mitocondrial
D) Todas son ciertas

140.- En relacion con la RM de perfusion (RMp), sefale la incorrecta:

A) La RMp se obtiene con secuencias ultrarrpidas, y no requiere la inyeccion de
contraste paramagnético.

B) La RMp proporciona datos del estado hemodinamico del cerebro.

C) La RMp junto con la RM de difusion permiten apreciar dentro del area cerebral
de isquemia aguda la zona de "penumbra”, potencialmente reversible.

D) La combinacién de RMp y RM difusion constituyen hoy dia el método mas fiable
para seleccionar pacientes candidatos a fibrinolisis.

141.- ¢ Cual es el tratamientos de primera eleccién en la esclerosis multiple progresiva?
A) Interferon Beta 1-a 44 mcg/ tres veces semanales
B) Acetato de glatiramero 30 mg/ subcuténeos / diario
C) Natalizumab 300 mg/ mesules/iv
D) Ninguno de los anteriores

142.- Una nifia de 15 afios, ingresada por una hepatitis viral fulminante, presenta un deterioro de
nivel de conciencia y en el TAC craneal, se aprecia una desaparicion severa y difusa de
surcos. ¢ Cudl es el diagnostico més probable?

A) Una encefalopatia hepatica.

B) Una encefalitis viral.

C) Una sepsis.

D) Una degeneracion hepatocerebral.

143.- En relacion a los Sindromes Cerebelosos, cudl de las siguientes respuestas es FALSA:

A) El sindrome hemisférico cerebeloso produce afectacion corporal ipsilateral. El
nistagmo es bidireccional con componente rapido al lado sano.

B) El sindrome Vermiano Rostral se produce por lesiones anteriores y de vermis
superior. Afecta marcha , tronco y su nistagmo es variable

C) El sindrome Pancerebeloso afecta todo el cerebelo con clinica bilateral y
nistagmo varible

D) El sindrome de vermis caudal se produce por lesiones del nucleo floculonodular,
predomina el desequilibrio axial y presenta nistagmo variable
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144.- Sefnalar la respuesta falsa:

A)

B)
C)

D)

En las encefalitis viricas y en las primeras horas, esta justificado un tratamiento
empirico con aciclovir y una cefalosporina de tercera generacion, hasta observar
la evolucion.

El gangliode Gasser es un reservorio para el VHS-1.

La mayoria de las encefalitis herpéticas son por reactivacion del virus
acantonado en el ganglio de Gasser.

Los cuerpos de inclusiéon eosindfilos del tipo A de Cawdry son particulas virales.

145.- ¢ Cudl es la manifestacién neurolégica mas frecuente en el Lupus Eritematoso Sistémico?

A)
B)
C)
D)

Alteraciones neuropsicoldgicas
Ictus

Mielitis

Crisis

146.- Sefale cual de las siguientes correspondencias (anticuerpo antineuronal y tipo de céncer)
no es correcta:

A)
B)
C)
D)

Anti-Hu y cancer de pulmén de células pequefias
Anti-Ma2 y cancer de testiculo

Anti-CV2 y cancer de pulmon de células pequerias
Anti-Yo y linfoma de Hodgkin

147.- Respecto a la malformacion de Arnold- Chiari no es cierto que:

A)
B)
C)

D)

La tipo | puede ser asintomatica

En la tipo Il el troncoencéfalo se encuentra respetado.

En la tipo 1l el desplazamiento cerebeloso y del troncoencéfalo se extiende en
un meningoencefalocele infratentorial.

La tipo IV es probablemente una variante de la malformacion de Dandy-Walker.

148.- Dentro de las causas de la hemorragia intraventricular primaria se encuentran:

A)
B)
C)
D)

Neoplasias hematolégicas
Apoplejia hipofisaria
Enfermadad de Moya Moya
Todas son correctas

149.- En el sincope cardiogénico ocurren todas salvo:

A)
B)
C)
D)

Puede estar precipitado por el ejercicio.

Suele ser menos prolongado que el sincope vasovagal.

Puede estar provocado tanto por bradiarritmias como por taquiarritmias.
Ocurre en cualquier posicion.

150.- En la exploracién de una pardlisis histérica de una pierna un signo indicativo de la misma en
la exploracion seria:

A)
B)
C)

D)

NEUR

Existe una extension de la cadera cuando pedimos al paciente que flexione la
contralateal.

Existe una adducién de la cadera cuando pedimos al paciente que extienda la
contralateral.

Existe una abduccion de la cadera cuando pedimos al paciente que extienda la
contralateral.

No es posible diferencia una paresia histérica de una organica

Pag. 22



PREGUNTAS DE RESERVA

151.- Una complicacion seria y que puede prevenirse del pseudotumor cerebri es:

A)
B)
C)
D)

Cefalea croénica diaria.
Hemorragia cerebral.
Trombosis venosa.
Pérdida visual.

152.- Respecto a las enfermedades infecciosas del SNC:

A)

B)

C)

D)

La sospecha de una ECJ (enfermedad de Creutzfeld Jacob) se plantea ante
cualquier paciente con deterioro cognitivo (demencia) o ataxia de evolucion
rapida y sin otra etiologia en los examenes complementarios.

En el insomnio familiar letal, de unos 18 meses de duracion, que asocia
disautonomia e insomnio, este Ultimo no es siempre aparente y no se detecta si
no se hace polisomnografia.

En el insomnio familiar letal, de unos 18 meses de duracion, que asocia
disautonomia e insomnio, este Ultimo no es siempre aparente y no se detecta si
no se hace polisomnografia.

Todas son ciertas.

153.- ¢ Cual de lo siguiente no es una caracteristica de la neuropatia peroneal?

A)
B)
C)
D)

Pie caido

Debilidad para la flexion dorsal del pie
Debilidad para la flexion plantar del pie
Debilidad para la eversién del pie

154.- La discinesia paroxistica cinesigénica se diferencia de la no cinesigénica en que:

A)

B)
C)
D)

se desencadena por un movimiento subito, responde a carbamazepina.
herencia autonémica dominante

se puede asociar de distonia y corea.

edad de comienzo y responde al clonazepan.

155.- Todas son causa de trastorno disautonémico, excepto:

A)
B)
C)
D)

Esclerosis mdltiple.
Amiloidosis.

Diabetes Mellitus.
Sindrome de Parinaud.

156.- ¢ Cuales de los siguientes farmacos pueden causar o agravar la corea?:

A)
B)
C)
D)

los ISRS.

antiepilépticos (valproato, fenitoina, gabapentina).
estimulantes (anfetamina, cocain

todos los anteriores.

157.- La causa mas frecuente de pérdida de vision aguda monocular altitudinal indolora es:

A)
B)
C)
D)

Neuritis éptica inflamatoria retrobulbar.
Neuropatia Optica isquémica.
Neuropatia toxica.

Enfermedad de Leber.

158.- En la Demencia Frontotemporal associada a mutaciones MAPT. ¢ Qué es falso?

NEUR

A)

B)
C)
D)

Patrén de herencia autosémico dominante con penetrancia completa a los 65
afos

Demencia con variante conductual

Son frecuentes las crisis parciales

Son Ubiquitin negativa
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159.- En la ELA familiar:
A)  Enlaforma FALS1 por mutacion del gen SODL1 el inicio es habitualmente bulbar.
B) Laforma FALSZ2 se relaciona con mutaciones del gen de la senataxina.
C) La FALS1 supone aproximadamente el 20% de todas las formas familiares
autosdmicas dominantes de inicio en la edad adulta.
D) Laforma FALS 8 se asocia a mutaciones en el gen alsina.

160.- Un paciente de 77 afios consulta por aparicion reciente de temblor de ambas manos de
caracteristicas posturales. El paciente relaciona dicho temblor con el inicio de la toma de un
farmaco pautado por su cardidlogo. ¢qué farmaco es mas probable que sea el responsable
de dicho temblor?

A) Digoxina
B) Atenolol
C) Torasemida
D) Amiodarona
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