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2° EXERCICIO: PARTE ESPECIFICA

INSTRUCIONS:
1. - Man abra nn lea o ntaror deste caderno ata que sa e indious

2. -Esta proba ten caracler eliminatorio. Este exercicio consia de duas partes diferencia-
gas un primeiro cuestionano con S0 preguntas tedricas tipo f2st con 5 de reserva (ES1 a
EES!, gue geberdn ser contestadas & continuacien do recadro "Especifico Parte tedrica”
entra os ndmesros E1 e E55 e un segunde cuestionario ce 50 supostos practcos tipo test
con 5 de reserva {E108 a E*10), que deberan ser contesiados a continuacior do recadro
“Fspecifico Parte practica” ertre os numeros ES6 & E110 da 'FOLLA OF RESFOETAS

3. — O tempo tatal de realizacion do exercicio, & dz2 150 minutos

4, — Todas as preguntas tefen catro resposias alternatvas, sendo unha a carrecta As
respostas correctas sumaran 0,50 puntos, as non contestadas nor teran valoracon al-
gunng & as contestadas erroneaments restaran 0,125 puntos

5. - Comprobe sempre gque o nimero de resposta que sinale na "FOLLA DE RESPOS-
TAS" & o que corresponde a0 numers da pragunta do cusstionano.

6. - Este cuesticnaric debe utilizarse na sua tolaidace como borrador das resposias elixi-
¢as. naranon marcar unha respesta ata estar tota mente seguroda.

T.- & respasta correcta marcarase cun X ben feido dentro dos limites do recadro. Qe ter
gue anular algunha resposta, ¢ recadro da resposta que s2 marcou incorreciamenta ten
que encherse por completo.

Unha vez que se anule, xa non oodera recugerarse ce nove dita apcian de respasta

8. - Ao rematar o seu exercicio. no supesto de oue non tona que realizar ¢ exercicia de lin-
gua galega, advirtao & crganizacian para & sua reccllida. Dabe entregar a FOLA CE
RESPOSTAS  no lugar gue l'e indigue a organizacion, once lle entregardn a ultima falla
autocepiativa. Ao abandonar o recinto NON pedera levar ningdn cusstionano ds pregun-
tas. O Servizo Galego de Sadde faclitaralle o acceso aos mesmos a travas da paxing
webhiwww Sergas €5 | logo de finalizadas as tempas e examra.

Se ten que realzar o exercicio de lingua galega, oermaneza no seud ugar. Ao finalizar o
gxarcicio, garde este cuestionario no chan baxo o scu asento & espere as indicaciing
para realizar a continuacicn o outra exame en unidade dg acta,
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LEA DETIDAMENTE AS INSTRUCIONS QUE FIGURAN NO REVERSO
DA FOLLA DE RESPOSTAS PARA O SEL CORRECTO ENCHEMENTO
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OPE 2018-2020 T_ &_ en Imaxe para a Diagnostica - Ejercicio Especifico Tearia

1. Durante a realizacidn dunha colanxiografia intravenosa para valorar a permeabilidade dos condutos biliares
debemos cofecer que o colédoco:

"

Al Xorde ta union do conduln cistico € o condulo pancredticn,

Bi Xorde desde o pdncreas.

) Xorde da unign dos dous rondutos hepatices, dereito ¢ esquerdao.

01 Xorde da unidn do conduta hepatice comun ¢ o conduto cistice.

2. Cal é a forma madis ficil de tranguilizar a un paciente, de que se atope cédmodo e poder satisfacer as sdas
necesidades?:

A) Realizar o estudo o mitis rapide posible sen explicarlle nada.

Bl Falar co paciente e explicarlle o proceso,

C) Ignorar ao paciente,

O} Chamar a un companciro & gue se encarque del.

3. Preparacién do paciente para un Cardio CT. Seleccione unha:

£} 5e non existen contraindicacions, nitraglicerina sublingual, xusto antes do TC.
B84 Ter asinado con anterioridade consentimento informado.

Ci Repouso do paciente antes do estudo.

D) Todas as respostas gnleriores son correclas.
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4. A que tipo de proba corresponde a imaxe anterior:

A3 Radiogralia Corvenclonal.
B} lamagratia.
C) Resonancia Magnetica.

133 Densitometria.

5. Os viais de material radioactivo débense almacenar ata a sia administracldn ao paciente en;
A1 Mo servign de proteccion radioloxica,

BiiNa sala de inxeccién.

Cl En radiofarmacia.

D} Na Gammateca.

6. O conxunto de métodos e procedementos encaminados a destruir axentes infecciosos, que poidan ser
causantes de transmision de enfermidades, denominase:

) Fomite.

O Antisepsia



7. No estudo da Idade Osea. Seleccione unha:

At Realizase proxeccion PA man-pulso esguerdo.
Bi Realizase proxeccion PA man pulse dercito,

C) Realizase proxeccidn PA man-pulsa dominante.

Ly Reslivcase proxeccian PA man-pulso nor dominante.

8 As secuencias que se empregan para a cuantificacion de fluxo en RM Cardio son:
AYSecuencins de Foo halancen,

B! Secuencias en contraste de Phase (PCL

C) Secuencias de inversidn-recuperacion.

O} Secuencias de realce tardio.

9, Cal & a funcidn da uretra?;
AYExclusivaments excrectora,

By Exclusivameante excrectora en mulleres.
ChExcretora e reprodutora en homes.

D3 As respostas B e O son correctas,

10. Para a correcta realizacion das ATM mediante o métoda de Schuller;
Al Suspéndese a respiracidn durante a2 proba.

B) Angulase o raio central de 257 a 30° en sentido caudal.
Cor¥eralmente realizase con boca aberta e boca pechada.

O Tadas son correctas.

11. As vantaxes dunha anxiografia dixital por substraccion {(ADS) radican en:
A) Realizase en tempo real.

B Elmina determinadas estruturas analdmicas @ mosira 50 0 vaso ou vasos gue estin a #siudo gue contefen

o medic de contraste,
C) As imaxes substraidas aparccen invertidas.,

C) Todas as respostas anteriores son Ccofrectas.

12. A proxeccion Lorddtica de tdrax realizase para visualizar:
A Bases odlmanares,

Bl Derrames pleurais.

0= Apices pulmanares,

21 Descartar ligquido nos seos costofranicos.

13. En dosimetria persoal usan dosimetros de termoluminiscencia. Que caracteristicas posten?
A Arguivables e de gran equivalencia a tecido.

Bl Reutilizables e de gran equivalencia a tecido.

) 5e desexcitan a temperatura ambisnte,

Cilmprecisos na medida de doses altas.




14. Cal das seguintes substancias ten maior densidade radiclaxica?:
AL A graxa.

B! O muscula.

C1A auga.

O s

15. Como se chama o acelerador de particulas de tipo circular gue se usa para a producion de elementos
radioactivos que serven para a realizacion de diagndsticos, como a realizacion de tomografia por emision de

positrans (PET)?:

Ay Cammateca.

By Ciclotron.

1 Megalron,

G} Llectrén,

16, En dosimetria por luminiscencia;

A Utilizase sobre todo flucrure de calcio.

B| Usase sobre todo fluoruro de litio.

Cyulizase sulfure de zing.,

0y Utihzase antracena,

17. Sinale o criteric de proteccion radioloxica segundeo a afirmacion "a dose de radiacidn debe ser tan baixa
como razoablemente sexa posible”. Seleccione unha:
&) COPTON.,

Bl ALARA.

) ACLARA,

2] ENRESA,

18. A proxeccion PA de pulso con lateralizacion cubital utilizase para visualizar:
A1 Pisiforme.

3) (0 astragalo.

Y Fscaltoide,

D) Cuborde.

19 Ma utilizacion da escala de coma de Glasgow para medir o nivel de conciencia dunha persoa, a puntuacion
compréndese entre:

AvEntre 3 ¢ 15 puntos,

B1Entre 0 e 5 puntos.

CyEntre 1 e 10 puntas.

JYErtre 1 e 5 puntos,

20, Que hormona intestinal estimula as contraccions da vesicula biliar?

&% Secretina.,

B} Lepting,

C1 Caolecistoquinina,

Dj Pancreozimina.



21. Na tomografia por emisién de positréns (PET), sinale a resposta falsa:

Allmelica @ inxeccion ntravenosa dun radiofirmaco emisar de SIS

Bi (s datos de cscaneamento pocense recgnsiruir @ mostrar como unha imaxe tridirnensional,
=1 Produce datos planas gue so se poden usar para crear unha imaxe bidimensional,

Dy lecnira de imaxe non invasiva pars 4 cuantiticacon de radicactividade en vive.

22. A fractura de escafoide que se asocia a unha luxacion do semilunar, denominase co epénimao de:

A Galearssi.

B Jelferson,

) Chaopart,

O Ce Quervain,

£3. En anxiografia cerebral e tras a introducién do contraste, como norma xeral, realizaranse radiografias na
seguinte secuencia;

&) Sen contraste, fasc arterial, fase venosa.

5) Fase parenguirmatosa, fase arterial e fase venosa.

21 lase arterial, fuse venosa o parenguirmatos.

Citase arterial, fase capilar ou parenguimatosa e fase venosa.

24. A técnica radiogrifica que consiste na introducion de contraste na porcién distal dun territorlo vascular
venosa, para ¢ estudo das veas do mesmo, obtendo imaxes con fins diagndsticos, denominase:

A Anxingrafia,

BiLinfografia,

Oy Fleboaorafia.

Dt Fistulografia.

25, Cal € o principal obxectivo da proteccién radialdxica?:
A Asegurar que o numero de estudos sexa o maior posible para diagnosticar ao paciente.
Bl Asegurar que o uso das radiacions sexa o mais alta positle para ohter mellores resultados.

CrAsegurar un nvel adecuado de proteccion as persoas e ao medio ambiente, sen limitar de forma indebida o
beneficic gue supor o tratamento & dizgndstico mediants o uso das radiacions.

D Tadas son falsas,

26. Que empresa se encarga de xestionar os residuos radioactivos?:

A) APRESA,

8) LNRESA.

ClVIPRESAL

C) RADIACTIVOSA,

27. Comeo se realiza no TAC o estudo inicial de litiase urinaria ou cdlico nefritico?:
Al Realizase con protocalo de SmartPrep.

BiRealirase sen cantraste & con baixa dose.

C} Realizase con contraste & con haixa dose.

D) Realizase on tres fases. arterial, portal & tardia ou sxcretora,




28 Na realizacion dun enema opaco, a proxeccion axial anteroposterior (AP) para demostrar polipos ou outros

procesos patoléxicos na cara rectosigmoidea, o raio central;
&0 Terd unha angulacian de 30% 207 caudal,

S lerd unha angulacion de 30° 407 cefahica,
o) 5era perpendicular zo plano meadio saxital,

01 Serid perpendicular ao plaro medio coronal

29. A custodia de documentos é a funcidn principal do Servizo de arquivos, Estas funcidns son:
A3 Circulacidn de histarias clinicas.

B) Arguivado de historias.

Ly Xestion de historias,

0 Tadas as respastas anteriores som cerlas.

30. Cal & a clasificacidn das barreiras hixiénicas aplicadas para previr ou limitar as infeccions nosocomiais?
A1 Barreiras fisicas, quimicas, bicldxicas o profilacticas.

Bi Earreiras fisicas. quimicas, bioloxicas e educativas,

Ch Barreiras guimicas, quimisterapicas e educativas,

[3) Barreiras bioldxicas, educativas e desinfectantas.,

31. Na flehografia renal, a cateterizacion reallzase xeralmente:

A1 A traves dunha arter’a do membro superior ala chegar & vea renal.

B} A traves dunka vea do membro superior ata chegar & vea renal.

Cy A través do conduto urinario, uréter e ata a vea renal,

) A través dunha puncidr lumbar ata 4 vea renal.

32. Nunha mama con pratese de silicona, utilizarase o exposimetro automatico para realizar a mamografia?
&1 50, ra proxeccian cramo-caudal,

G150, ra proxeccian medio-lateral, para a perfecta visualizacién da zona axilar,

) Nan, de modeo xeral usaremos técnica manual.

G As respostas A c B son correctas.

33. Unha INTRANET serve para:

&) Que todes os empragados dunha empresa poidan acceder a internet @ a0 seu correo,

B} Porer os recursas dunha rede de computadaores ao dispar dun gruno de persoas para que paidan compartir

o uso de aplicacians, impresoras, acceso a infarmacion ele...

) Que un conxunto de computadares poidan estar interconectados snlre si
) Poder ter control de acceso dos wusuarios ans computadores que a farman.
34, Cal non é unha contraindicacidén para realizar unha arteriografia cerebral.
Al Alerxia ans medios de contraste,

B} Infeccion aou dano nas arterias de entrada.

CyInsuficiencia cardiaca, problemas de corgulacion, anemia ou deshidratacion,

O} Persoas maiares.,
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35. A relacidn entre a enerxia da radiacion ionizante e o tecida brando ao que se transfire denominase :
Aj Lficacia biolaxica relativa,

Bl Transterencia lineal de enersia (1 FT)

CiTaxa de replicacign,

[ Flecto estocastico.

36. A cantidade de contraste que se inxecta a un paciente vai depender de..,

Al Patcloxia.

B) Peso.

Cyldade.

D) Tension.

37. 3egundo o establecido no Regulamento sobre proteccidn sanitaria contra radiaciéns ionizantes, RD
78372001, para un traballador exposto, o limite de dose equivalente para a pel serd de:

A3 100 mSy durante todo periodo de 5 anos oficias,

53500 mby por ano oficl, aplicada a dose pramediada sobre calguera superficie de 1 ocm<,

C) Ag ser un traballador exposte, non estdn establecidos limites.

L0150 mav por ano oficial.

38. As caracteristicas dun contraste deben ser:

Al Hidrosoluble, baixa toxiodade. rapida eliminacion,

B] Poder do contraste, baixa toxicidade, alta tolerancia clinica.
Ch Alto poder de contraste, baixa woxicidade, rapda eliminacidn.

O Alto poder de cantraste, baixa toxicidade, hidrosclule.

39. Que se utiliza en estudos xerais con pacientes pediitricos non colaboradores?:;
A) Métodos de relaxacion,
B Sedacian,

Cj Sedacion ou proccdementos fisicos con bandas, sacos de arca, cunas, sempre que eles sexan suficientes
para a inmohilizacigan,

O} 50 procedementas fisicos.

40. A dosimetria de termoluminiscencia responde & dose de forma:
Ay Amplificada.

Bl Tanxencial.

C) Lxponencial.

O Proporcinonal,

41. 0 efecto Compton ten lugar entre:

A) Os raios X de moderada enerxia ¢ o5 clectrons da capa externa dun dtoma con que interaccionan.
B10Os rajios X de alta enerxia e ns electrans da capa externa do dtome con gue chocan.

CHOs raos X de alta enerxia e o3 electrons de capas internas,

D) s rains ¥ de enerxia mediz e electrons de capas internas.



42. A antena de corpa (body coil) no equipo de resonancia magnética;
ArRecolle radiofrecuencias procedentes dos tecidos deo paciente.
BiEmite pulsos de radiofrecusncia,

O Atopase aloxada no interior do eguipa,

Dy lodas as anteriores son Correclas.

43, Cal & o campo de vision (FOV) mdis adecuado dunha imaxe dixital?:
A10 mais grande posiale,

B1 0 mdis aproximada ac tamana da anatomia que se estuda.

o 0 ROV non inflie ne calidade da imaxe.

Dy bguivalente ag numero de pixeles.

44 (s sistemas que integran os equipos radiograficos actuais de dixitalizacion son;

A Sistema de recollida ce dates,

21 Sisterns de andlise, procesada ¢ rocanstrucian da imaxe,

) Sistema de visualizacidn ¢ almacenamento (ouw arguivol,

) Todas as respastas son correctas.

45 Como se denomina o escudo de malla de arame, xeralmente de cobre, construide ao redor da mdquina de
Resanancia Magnética para atenuar as fontes externas de RF?:

A Escudo de Newton.

B Camnla de Bloc,

) Escudo de Decay,

O Gaicla ce laraday,

46. A acalasia é:

A) Prolapso dunha parte do intesting cara i luy dunna parte adxacente.

B) Protusion do eslomago a través ¢o hiato esofaxica,

O) Trastorno motor do esédfago que provoca falta de relaxacion da musculatura do tubo dikestivo,

05 Trastorno recorrente gue proveca unha ulceracion irflamataria do colon,

47.Se queremos visualizar as imaxes no PACS, que usamos?

M Unna estacion de traballo.

) Un sistema video dixital.

Gl e CR (Computed Radiography).

[} Todas son correctas.

48, Ante unha situacién de parada-respiratoria, realizaranse as insuflacions e compresions esternais alternas,
cunha relacién masaxe/ventilacién en caso dun adulto de:

Ay 15:2.

B130.2.

) 5:2.

G)15:5.




45. Os efectos na pel producidos por fluoroscopia de alta dose seguen unha relacién entre a dose e a resposta

de tipo:

AL Sigrnnide.
3 Fraccionada,
) Acadertal,

CoCondutiva.

=0 Indigue cal das seguintes funciéns do técnico en imaxe para o diagndastica non & correcta:

A1Q téonico preparard a sala de exploracion para a proba.

Bi Nunca explicard av paciente o tipo de exploracidn gue se lle vai a realizar.

i 0 técn co denera chamar ao paciente palo seu name & apelidos,

Dy Debe realizar un exame de calidade a praba realizada.
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Precunlas de reserva

1. A escala de coma de Glasgow {GCS), permite medir o nivel de conciencia dunha persca e para iso utiliza

tres parametros, cales son?
A Rezposta veroal, resposta acular e respoastit motond.
BiResposta veraal, resposta motora e deamoalacion,

Cy Besposta malora, iolerancia & dor e resposta ocular,

D) Resposta verbal, tolerancia & dor & deamnulacion.

52. Nun enema opaco, cal das seguintes posicidns € a correcta para pader visualizar a flexura cdlica dereita e

as porcidns ascendente e rectosigmoidea do colon?:

AV Antero oosterior con raio central paralele ao plaro coroal.

B Lateral estrita.

CrOblicua posterior csguerda.

2] Qolicuz posterior dergita,

53. Sinale a resposta correcta en relacion a proxeccion de Waters:
A3 Angilase 57 en sentido cranial.

BiMon se colima a arca das cavidades sinusais.

) Realizase on proxeccion parieloacantial oo parietoacantizl transoral.

D1 5empre se realiza coa boca aberta.

54. Cal é a funcion do axente alcalino gue se engade ao revelador?:
A% Mitigar a oxidaciaon do liguido revelacor,

B! Impedir gue se revelen o grans nomn @xposios,

C) Endurecer a ®elatima,

C) Praporcionar o pil basico para activar ao revelador.

55. Que tipos de sincronizacion cardiaca teremoaos nun Cardio CT7:
A Sincronizacién prospectiva.

Bl Sincronizacion retrospectiva,

CiAaleablsoncorrectas,

DO Cardio C1 nen necesita sincranizacion.

TfefIIaag

ki E e B



OPE 2018-2020 7. 5. en Imaxe para o [Nagnéstico - Ejercicio Fspocifico Practiva

26. En que estudo, antes de empezar, administraselle ao paciente concentrados de limén ou un toro de liman.
Seleccione unha:

ArOrtopaniomografia,

Bi Dental CT,

i Sialografia.

0 Dacriocistografia,

37. A Andrés, con dor en flanco dereito e febre, diagnosticaselle mediante eco - tc, ocupacion da vesicula por
material francamente purulento, con indicacién de cirurxia inmediata, como se denomina esta ocupacién?

&) Colecistite enfisemalosa,

B} Empierma vesicular,

C) Coledocalitiase.,

[ Colecistite ‘sguémica.

58. 5inala cal das seguintes afirmaciéns non corresponde ao PET:

Ay sz radiacions emitidas desde dentro da corpa.

BiDanos imaxe morfoloxica e funcianal,

C1E unha técnica non invasiva de diagnostico.

D1 A radiation transmitese a través do corpo.

8. Enviannos desde Urxencias a Noelia, paciente politraumatizada con sospeita de fracturas de columna

lumbar. Que fracturas da columna lumbar son as que tefien unha maior incidencia de asociacién a lesiéns
intraabdominais?

M) Fracturas do corpo wvertebral,
B) Fracturas do pediculo.
ZiFraciuras de apdfises transversas.

I Fracturas de apafises articulares.

60. Cando chega un paciente a seccién de RM, cal das seguintes actuaciéns faria primeiro o técnico?
A) O scout view para dar comezo ao estudn.

B} Axudar ao paciente a acamodarse na padiola.

C) Asegurarse da identificacion do paciente.

1) Explicar en gue consiste a proba.

61. A magnitude que cuantifica o ruide dunha imaxe obtida nun detector dixital é:
A Lficiencia de deteccién cuantica.

B Mivel de venta,

S Curva caracteristica.

[ Feuwahzacion tisular.
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62, A Maite, de 49 anos, estamos a realizarlle un estudo mamegrafico, que proxeccion mostra as lesidns gue
se atopan na zona posteromedial profunda da mama 7

&y Proxecoion de Eklund.

Bl Froxeccion craniocaudal pare o escote,

 Praxeccion meadiclateral oblicua.

7 Praxeccion tanxencial,

£3. Andrés é un paciente home de 67 anos que acode a urxencias por dor de cabeza de nova aparicion de alta
intensidade, vamitos, diminucion de alerta e axitacidn. Que estudo nos solicitaran desde urxencias?:

a1 TC Cranial,

BY TC-Cranial can cantraste,

) RM-Cranial.

D} ECO Doppler cervizal.

G4. Paciente de 40 anos que acode ao servizo de urxencias por un cdlica renal e pideselle unha rx de abdome:
&3 Non se Hle pon protector xenital debido a que nas tapa informacion esencial para diagrosticar pedras nos
Uréteres,

5% Colocarfase o pratectar xenital sempre xa gue non influe para ver os riles.

) 5c & home, toldcase o protector xenital. A muller runca, tras prequntar ¢ comprobar que nan hai risco de
cmbarazao.,

D) Nor € necesarna a realizaciaon da proba,

65. Que deberias facer se se produce unha vertedura de 39mTc no interior dunha vitrina de manipulacidn en
camara quenta?

AdRealizar a descontaminacian antes de sair,

5% Clausurar a cadmara guente durarte 3 cias para gue decaa a actividade.

) Para este rudionucleida as doses de raciacidn son mol pequenas, non necesilamos medir o taxa de dose,
nin & descontaminacion,

D) Medir @ taxa de dose cun detectar apropiado e desgois decidic a actuacian 2 seguir,

66. Temos un paciente pedidtrico ao que sospeitan raguitismo. Para iso solicitanselle unha serie de
radiografias. Cales serian as mais acertadas?

Al Cranio,

5) Columnsg wertebral.

) ¥eonllos, nocellos e pulsos.

D) Tadas as respostas anieriores son correctas.

67. Que resposta ten o cristalino se durante anos o paciente realiza probas con radiacion de baixas doses?
A paciente pode cheqgar a ver dobre.

21 WNada, sd serian visibles con radiacion de altas doses,

) Opacificacion definitiva do cristalino {cataratal,

D) Acromatopsia.



G&. Ignacio, 23 anos, paciente politraumatizade por caida de motocicleta a alta velocidade. En que caso se
debe realizar un Tc cranial antes de realizar calguera outra exploracian radioldxica?

&' Hemeatorma facial,

yScalp cranial.

Ll

o Estalido de globa aoular,
Dy Midniase,
69. Anton, de 51 anos, que acode por dor en hipocondrio dereito, febre e ictericia, realizaselle unha ecografia

por sospeita de patoloxia biliar. Visualizase un célculo que aparece como unha estrutura branca gue lanza
unha sombra escura tras de si, polo cal este célculo é:

LT ANCCoICO,

TARECoOXEnico.

[

) Eroxénico.

T [sotropico.

70. A distribucién de dtomos nun cristal de haluro de prata é;

M Plana.

B Cubica.

) Iriangular,

O Aleatoria.

71. Paciente que presenta unha fractura que se estende a traveés dos pediculos de C2, cunha subluxacion de C2
sobre C3, ante que fractura nos atapamaos?

A Fractura do cavador de arxila.

B Fractura da odontoide,

C)Fractura de Jefferson,

O Fractura do aforcado.

72. Nun esofagogastroducdenal, que tipo de contraste utilizaremos cun paciente ante unha sospeita de
perforacion da viscera oca abdominal?

A1 lodados liposclubles.

B Sulfato de Bario.

Cilodados hidrosolubles.

[ Mingun.

73. Uxia, 32 anos, € remitida ao noso servizo de Radioloxia por sospeita de rotura de implante mamario. Para

avaliar a posibilidade dunha ruptura intracapsular e extracapsular que inclda a drea posterior ao implante, a
técnica mais eficaz serd?

A} Te.
B R
Z) Mamografia cranio caudal.

O Mamografia localizada.



74. Un paciente € citado para realizar un estudo de Enema Opaco. Unha vez realizado introddceselle gas no
colon. Con que nome =e cofiece este procedemento?

Al Técnica baritada,

Bl Téorica de dobre contraste,

CyTecmca gas iadada.

D} Todas as respostas antericres san correolias.

75. Xoel & remitido desde Urxencias por caida de bicicleta, con sospeita clinica de luxacién acromio-clavicular

e solicitasenos radiografia desa articulacidn en proxeccion AP axial (método de Alexander). Que angulacian
debe ter o raio central?

AlAngulacion caudal de 457,

B Angulacion cefilica de 157,

CrAnguiacion caudal de 157,

(1 Aroulacidn cefdlica de 457,

76. Nunha Anxiografia Cerebral, para gue utilizamos a substraccidn dixital?:

AyRetiranse dixitalmente as estruturas oseas da imaxe tomada para poder ver claraments as visos
SANGLINEns,

Bl Retirarse dixitalmente as partes brandas do paciente gz imaxe tomada.

C)F un procedemento mediznte o cal engadimos cor 4s imaxes.

D} Todas as respastas anteriores son falsas,

77, Un paciente menor de idade chega ao servizo de RX, a nai quere entrar na sala de raios mentres se realizan
as radiografias ao neno. Sinale a resposta correcta:

A) Mon se permitird o paso a acompananies, para evitar racibir radiacidn innecesaria.

B) Sempre se permite 0 3aso a todo acompanante gue sexe maior de idade & baixo a sia responsabilidade.
) Exclusivamente permitesells o paso & nai g sempre que o paciente o reguira,

L) Permitese ac acompafante se & necesario, facilitandolle garartias e medidas de proteccion.

78. Chamannos do servizo de prematuros para realizar unha radiografia de térax a un bebé. Como
actuariamos?

A) False coa incubadara aberta,

B Colocamos un pana cubrindo o chasis.

) Pofemos proteccion gonadal,

R e C son correctas.

79. Mateo, 87 anos, é remitido para realizar un Tc cranial por sospeita de hematoma subdural. Os hematomas
subdurais localizanse en?

&) Entre a duramadre e o cerchrao,

B} Frtre a aracnoide ¢ a duramadre.

) Fntre a duramadre ¢ o parenguima.

[1) Entre @ arachoide e a piamadre.
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80. Paciente que chega a urxencias coa sospeita dunha invaxinacién intestinal, que tipo de proba se lle
realizaria?

A TC abdominal sen cantraste e baixa dose.

31 Enema opaco cu enoma de airc-gas.

Zl Leogratia abdominal.

D) TEGD.

21. Definese como reaccion adversa non renal aguda, aguela que tras a inxeccidn de contraste sucede no
prazo de;

A1Fntre | hara o | semana tras @ inxeccion de contraste.

B) | hora tras a inxeccidén de contraste.

C!Mais de 1 semana despaois da inxeccian de contrasie,

D) Mais de 1 ano despols da inxeccion de contraste.

82. Considéranse factores de risco para a extravasacidn de contraste cando este & administrado por via
intravenosa:

MO uso de agutlias metalicas.

B) O uso de medios de contraste Riperosmolares.

Co & administracién de grandes volumes,

0y ladas as respostas anterigres son Correctas.

83. Ante unha sospeita de aire libre intraperitoneal, gue proxeccidn radiografica empregariamos?

A) Decubito supino.

Bi Decubito sobre o lade dereito.

C) O paciente en prono,

[3) Ningunha das respostas anteriores ¢ correcta.

84. Andrea chega a urxencias afectada de sinusite. O médico que a explora solicitalle unha radiografia. Que
proxeccion realizaremos?:

A1 TOWNLE 5,

Bl HIRTS.

ClCALDWELL.

O} WATER ™S,

85. No caso de pacientes que non poden permanecer de pé ou colocarse en decibito lateral e nos que se
sospeita de niveis hidroaéreos e gas libre no abdome, gque proxeccion seria a indicada?

AL AP en decibilo supino.

Bl AP en decibito prono,

) Laterzl en decabito supino.

G Laterzl en decdbita prono.
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BE. Xes(s vai realizarse un estudo mediante RM por sospeita de atresia coronaria conxénita. Para a
planificacion do estudo & necesario cofiecer que a arteria coronaria esquerda (ACH dividese en:

Avarteria descendente anteror & arterie cireunflexae.

Bl Arteria cescendente posterior e arteria marximal,

SiArteria dosconcents posteror £ rama abtusa aguda.

D) Arteria destendente anlerior e ¢ardiia magna,

87. Despois de realizar unha radiografia de tdrax (PA e Lat), existe a sospeita de que o paciente ten
Meumotdrax, Que proxeccion complementaria pediranlle para demostrar ou descartar o Neumotdrax?;
AVPA Torax en inspiracior.

B PA Torax en expiracian,

) Oblicua de Torax.

O] Praxeccicn Lordatica de Tarax.

8E8. O médico solicita unha uretrocistografia, que estd indicada para o estudo de..,

AlWer rl.

B Ver sistemas pielocalicials.

T Wer vaeniga, uretra & union vesicouretral.

D3 Todas a5 resposlas dnleriores son correclds.

89. Reclamannos de guirdfano para asistir a unha colanxiografia, Como colocariamos o arco cirdrxico?:
A0 tubo de ralos por encima co pacients e o intensificador par baixo do paciente,

B} O wibo de raios por debaixo do paciente e o internsificador por encima do paciente.

C) Bealizamos o estudo cun pertatil de raios X,

Oy Colocaremos o tubo de raios polo lado dereito do pacients e o intensficador polo lado esquerdo.
90. Que técnica de diagnédstica debemos utilizar primeiro, no posible, se a paciente vén cunha dor abdominal &
asegdranos estar embarazada?

A Radivgralia de abdome.

31 Temoorafia computarizada de baixa dose,

C} Leografia abdominal.

O Mingunha.

91. Cal é a principal contraindicacién para a realizacién dunha Anxiografia Cerebral?:

A Tension baixa.

Bl Alerxico ao contraste intravenoso,

T Paciente nervioso,

D4 Paciente ohesno.

92. A Carmen véiselle a realizar unha aortografia tordcica. Debido 4 estrutura da aorta proximal, para observar
o cayado adrtico reqguirese unha proxeccidn:

M Oblicuz anterior dereita (OAD) 2 2537

B} Oblicus anierior esguerda (0Aa 437

C) Anteropasterior estrita,

[ Anteroposterior con argulacion caudal de 457,



93. Varon diagnosticado de fractura do boxeador, onde centraremos o feixe para realizar a radiografia?
Al Nos metatarsiings.

31 Nas falanxes distas da man.

2 Mos metacarprianas.,

L3} Nos osos proximais do carpo.

94. Se a Elisa realizaselle unha Flebografia de membros inferiores, onde se lle inxectard normalmente o
contraste?:

AlNo dorso do pé.

B) Nz coxa da perna a estudo.

Tl No nocello da perna a estudo.

L1 Na planta do pé.

95. Neno de 6 anos que chega ao servizo de RX derivado de urxencias por alta sospeita de apendicite, que
proba realizarias?

Al Ecografia,

B) TC de baixa dose.

C) Enema opaco.

] Radiografia simple de abdome.

96. Nunha radiografia AP de columna lumbar para delimitar os espazos intervertebrais, téntase reducir a
lordose lumbar mediante:

Al Lxtension de pernas e xconllos.

B} Flexitn de xeonllos & pernas.

C} Rotacion externa de xeonilos.

J) Rotacion interna de xeonllos.

97. Se ao realizar unha RM de xeonllo, a estrutura para representar é maior que 0 campo de vision ou FOV
seleccionado, como se chama ese tipo de artefacro:

A) Artefacto do dngulo suprimida.

B) Artefacto de desprazamento quimicao.

C) Artelacto de envolvemento ou Aliasing.

L) Artefacto de fase oposta ou Bordeing.

98. 0 médico de Enrigue comunicalle tras as probas realizadas que ten un calculo coraliforme. Onde podemos

atopalo?

A} NO traxecto dos uréteres.
B} Mo ril.

LiNe pancreas.

J) Na prostata,
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99. Se nos falan do plan de emerxencia interior dunha instalacién de Medicina Nuclear, que diriamos?

A kstard reflectido no diaric de aperacion.

@1 Coniord os metodos de trakallo = regras de manipulacidn gue garanta a operacion segura da instalacion.
2 Incluird unha andlize de riscos que poidan desivarse do funcianamento en réxime normal,

o1 Oebe incluirse na solicitude de autarization de funcisnamente.

100. No caso de realizar un PET-TAC, que realizamos primeiro?.

Al Primeira o PET e despois o TAL

B Primeira o TAC e despois o PEY.

Ci Rezlizanse os dous & vez fusionanda as imaxes.

0 Primeiro realizase unha teferadiografia ¢ despais o PFT.

101. Paciente remitido do servizo de reumatoloxia, o cal salicita RX dacordo 6 método de Norgaard, que
proxeccion realizaremos?

A5 AP das dias mans,

B Lateral de amias as matis.

) AP bilateral oolicua da man.

0) PA da man csquerda.

102. Programaselle unha cita a un paciente con varios estudos no mesmo dia. En que orde se realizarian?
A} Rx simple de abdome, esofagegastroduodenal, urografia intravenosa.
B) Urografia intravenosa, rx simple de ahdome. esofagogastroduodenal.
CiRx simple de abdome. Jrografia Intravenosa esofagogastroduoderal.
o

Ningunba das respostas anferiofes © correcta,

103. Por norma xeral cando realizamos un TC Térax, que debe abarcar?:

A) Aplces puimonares ata diatragma,

B} Apices pulmonares ala cristas fliacas.

) Apices pulmonares ata glandulas suprarrenals.

) Apices pulmonares ata bases palmonares.

104. Estamos en quiréfano realizando unha Arteriografia e pidennos que magnifiquemas unha imaxe durante
a intervencién. Que leva asociado esta magnificacién?:

&) Conseguir ver mellor unha 7ona a estudo e baixar a dose av paciente.

B) Conseguir ver mellor unha zZond a astudo, pero aumentamos a dose an paciente,

Ty Soamente maghificar 4 zond a estudo.

D} Protexemos ao persosl de quiréfano baixando 2 dose.

105. Nun paciente con cadro de abdome agudo no que sospeitan perforacion intestinal, que exploracién
radioléxica estaria indicada?

&) Abdorme en decdbito prono.

&1 Abdorme en decdbito suping,

Ty Abdome en decubito lateral gsquerde,

0j Abdome en trendelenburg.
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Praguntas de reserva

106. A Carmen estamos a realizarlle un estudo mamografico e non se lle pode completar a proxeccion
mediolateral oblicua (MLO) rutineira debido a pectus excavatum, Que proxeccion estaria recomendado
realizarlle?

Al Proxection craniocaudal esaxerada:

8) Proxeccon tanxercial.

£) Proxeccidn Inferomedial oblicua.

L Proxeceian lateromedial oblicua.

107. Sospéitase dunha obstrucidn de intestino delgado na Rx simple de abdome nun paciente que colabora.
Que realizariamaos?

A Rx abdome en decubito prong.

B Rx decubito lateral dereito.

CjRx de abdome en bipedestacion,

D} Rx decubito latera! esguerdo,

108. Se temos que realizar unha AP de vexiga, cara a onde se dirixe o raio central?

&) Perpendicular a pelicula entrando pole plano saxital medio a uns § cm da sinfise pubica.

B) Con angulacion caudal de 15% entrando pole plano saxital medio a uns 3 ¢m da sinfise puabica.
1 Cunhea angulacion caudal 157 entrando polo plano medio a nivel das cristas,

D} Curha angulacion cranial de 15° entrando polo plano saxital medio a uns 5 cm da sinfise pubica.

109. Cal é a via de acceso mdis comiin para a realizacion dunha uroarafia?

AL Arterias periféricas.,

B) Venusa central.

C} Venosa periférica,

O} Intramuscular.

110. Ante unha sospeita clinica dunha hernia de hiato, para verificalo, cal seria a proba que empregarias?
A TECD.

B! Mamografia.

C) Resonancia Magnetica.

D} Ecografia.
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