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PRUEBA PARA ASCENSOS EN LA CATEGORÍA DE MONITOR OCUPACIONAL 

8 DE JULIO DE 2016 

 

 

1. ¿Cuál de los siguientes es un recursos de asistencia hospitalaria para personas 

mayores en Extremadura:  

a) Unidad Geriátrica de Agudos. 

b) Unidad de Media Estancia. 

c) Unidad de Larga Estancia. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

 

2. Según establece la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de Prevención, Asistencia y 

Reinserción de las Drogodependencias de la Comunidad Autónoma de Extremadura, 

cuál de los siguientes recursos pertenece al tercer nivel de intervención: 

a) Hospitales Generales. 

b) Talleres de reinserción laboral. 

c) Pisos de acogida. 

d) Programas municipales de Drogodependencia. 

 

3. Según el MADEX, las actuaciones y tratamientos del Servicio de Habilitación 

Funcional se centrarán en las siguientes áreas de desarrollo: 

a) Psicomotora, del lenguaje y terapia ocupacional. 

b) Cognitiva, comunicación y lenguaje, psicomotora, área social y autonomía 

personal. 

c) Promoción de la autonomía personal y prevención de la dependencia, área 

social y área psicológica. 

d) Ninguna de las respuestas es correcta. 

 

4. En lo referente al Servicio de Ayuda a domicilio es cierto que:  

a) Consiste en disponer de un dispositivo que permite que al pulsarlo se pongan 

en contacto telefónico con la persona mayor. 

b) Engloba prestaciones como limpieza de la casa, compra, peluquería, aseo 

personal, etc. 
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c) Es compatible con la estancia en un centro residencial. 

d) Las respuestas  a y b son correctas. 

 

5. Según el manual de diagnóstico DSM–V, los trastornos del espectro de la 

esquizofrenia y otros trastornos psicóticos se definen por anomalías en uno o más de 

los siguientes dominios: 

a) Delirios, alucinaciones, pensamiento desorganizado, comportamiento motor 

muy desorganizado y síntomas negativos. 

b) Alucinaciones, delirios o comportamiento anómalo en general. 

c) Catatonia, intentos autolíticos, alucinaciones o delirios. 

d) Disfuncionalidad en áreas laboral, familiar y social.   

 

6. En la selección de una actividad adecuada en el tratamiento terapéutico, 

podemos decir que:  

a) Si una actividad tiene significado para la persona merece ser incorporada al 

tratamiento. 

b) Todos los individuos se van a beneficiar por igual de lo que aporta una 

actividad.  

c) El individuo siempre tiene un papel pasivo en la selección de la actividad para 

su tratamiento. 

d) La actividad utilizada en el tratamiento siempre debe ser nueva para el 

individuo. 

 

7.  En el tratamiento terapéutico, si una actividad tiene valor para el usuario, pero 

es muy laboriosa para que la complete por sí solo, como monitor ocupacional 

sabemos que la intervención adecuada será:  

a) Descartarla  y evitar que la realice. 

b) Trabajar en grupo, para disminuir la demanda de la actividad al individuo. 

c) Buscar otra, a pesar de no ser significativa para la persona. 

d) Realizarla, aunque suponga un aumento de la duración del tratamiento. 
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8. Dentro de la áreas ocupacionales, las actividades de la vida diaria que se 

caracterizan por ser universales y por su gran especificidad, así como por ser poco 

influenciables culturalmente son:  

a) Las actividades básicas de la vida diaria. 

b) Las actividades instrumentales de la vida diaria. 

c) Las actividades avanzadas de la vida diaria. 

d) Ninguna de las anteriores es correcta. 

 

9. Podemos englobar dentro de las actividades básicas de la vida diaria: 

a) Alimentación, control de esfínteres, movilidad. 

b) Aseo, vestido, toma de medicación.  

c) Transferencias, baño, lavado de ropa. 

d) Vestido, desvestido, uso de teléfono. 

 

10.  En la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de prevención, Asistencia y Reinserción de las 

Drogodependencias de la comunidad Autónoma de Extremadura se contempla la 

investigación sobre las drogodependencias? 

a) No. 

b) Sí. 

c) sólo algo. 

d) En la disposición final quinta. 

 

11.  Dentro de  las áreas ocupacionales, las actividades instrumentales de la vida 

diaria se caracterizan por:  

a) Requerir la toma de decisiones y resolución de problemas. 

b) Demandar interacciones con el medio.  

c) Estar influidas por factores como sexo, educación, cultura, sociedad y edad. 

d) Todas las respuestas son correctas. 
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12.  ¿Qué área ocupacional se caracteriza porque la persona aporta sus intereses, 

capacidades y conocimientos y ella misma obtiene algún tipo de compensación 

material, psicológica y/o social?  

a) Autocuidado. 

b) Productividad. 

c) Ocio y tiempo libre. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

 

13.  ¿En qué fecha entra en vigor la ley 39/2006, de Promoción de la Autonomía 

Personal y Atención a las personas en situación de dependencia? 

a) El 14 de diciembre de 2006. 

b) El 15 de diciembre de 2006. 

c) El 1 de enero de 2007. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

 

14.  En referencia al ocio y tiempo libre podemos decir que:  

a) El ocio sucede en el tiempo libre, pero no todo el tiempo libre es ocio. 

b) Todo el ocio es tiempo libre y todo el tiempo libre es ocio. 

c) Para poder tener ocio es imprescindible disponer de tiempo libre. 

d) La respuestas a y c son correctas. 

 

15.  Un grupo terapéutico cuenta con diferentes miembros con papeles muy 

definidos. El miembro que denuncia lo que está aconteciendo, poniendo en palabras 

o en actos las fantasías y ansiedades del grupo sería:  

a) El portavoz. 

b) El chivo emisario. 

c) El líder. 

d) El saboteador. 
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16.  El líder de un grupo terapéutico surge:  

a) De un acuerdo implícito o explícito entre los miembros del grupo. 

b) De la votación entre los voluntarios. 

c) Una vez se pongan de acuerdo todos los miembros sobre quién es el idóneo. 

d) Cuando se ha terminado el grupo. 

 

17.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, la discapacidad intelectual pertenece al 

grupo de: 

a) Los trastornos del lenguaje. 

b) Los trastornos del neurodesarrollo. 

c) Los trastornos de la inteligencia límite. 

d) Los trastornos disruptivos. 

 

18.  Dentro de un grupo terapéutico podemos decir:  

a) Que un integrante puede ejercer más de un papel. 

b) Los miembros con papeles funcionales favorecen la cohesión del grupo. 

c) Que existen papeles irrelevantes para el grupo. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

 

19. Dentro de los recursos existentes para la atención de personas mayores, las 

estancias temporales en un Centro Residencial es un servicio:  

a) De descarga para cuidadores y apoyo familiar. 

b) Cuya duración puede ser de un máximo de 60 días. 

c) Destinado a solventar algún estado eventual de necesidad del usuario. 

d) Todas las anteriores son ciertas. 
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20.  Qué normativa regula el MADEX? 

a) Ley 151/2006, de 31 de julio, de Atención a la Discapacidad en España. 

b) Decreto 151/2006, de 31 de julio, por el que se regula el Marco de Atención a 

la Discapacidad en Extremadura. 

c) Decreto legislativo 20/2011, de 31 de julio, por el que se regulan los Servicios. 

y prestaciones de Atención a la Discapacidad en la Comunidad Autónoma de 

Extremadura. 

d) Ley 1/1996, de 15 de agosto, de Atención a la Discapacidad en Extremadura. 

 

21.  Es característico de la enfermedad en la tercera edad:  

a) Disminución de la prevalencia de muchas enfermedades. 

b) Predominio de las patologías agudas sobre las crónicas. 

c) Presencia simultánea de varias patologías o pluripatología.  

d) Respuesta más rápida al tratamiento. 

 

22.  Se dice que una actividad es terapéutica cuando cumple, entre otras, la/s 

siguientes características:  

a) Mantiene el nivel funcional del usuario. 

b) Aumenta el nivel funcional del usuario. 

c) Previene posibles disfunciones. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

 

23.  Según la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de Prevención, Asistencia y Reinserción 

de las Drogodependencias de la Comunidad Autónoma de Extremadura, dentro de la 

oferta terapéutica para la atención de las personas drogodependientes se debe 

incluir la línea de intervención para la reducción de los daños y los riesgos, es decir: 

a) De prevención de enfermedades y asesoramiento y tratamiento psicológico. 

b) De mantenimiento mediante la dispensación de opiáceos sustitutivos. 

c) De educación sanitaria sobre el uso del material para la prevención de 

trasmisión de enfermedades. 

d) Todas las respuestas son correctas. 
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24.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, la discapacidad intelectual incluye: 

a) Limitaciones del funcionamiento intelectual. 

b) Limitaciones del comportamiento adaptativo en los dominios conceptual, social 

y práctico. 

c) Deficiencias graves en todas las esferas de la vida diaria. 

d) Las respuestas a y b son correctas. 

 

25.  ¿Se regulan las medidas asistenciales a personas afectadas por las 

drogodependencias en la Ley 1/1999, de 29 de marzo? 

a) Se nombran en el Capítulo Preliminar. 

b) No. 

c) En la Ley 2/1999, de prevención, de la comunidad Autónoma de 

Extremadura. 

d) Sí, en el Título III. 

 

26.  Los líderes pueden tener distintos poderes de influencia sobre el grupo 

terapéutico:  

a) De recompensas y castigos. 

b) De afecto y prestigio. 

c) De conocimiento e información. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

 

27.  Según el artículo 4 de la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de Prevención, Asistencia 

y Reinserción de las Drogodependencias de la Comunidad Autónoma de 

Extremadura tiene la consideración de droga: 

a) Las bebidas alcohólicas con una graduación superior al 5 por 100 de su 

volumen. 

b) Las bebidas alcohólicas con una graduación superior al 10 por 100 de su 

volumen. 

c) Las bebidas alcohólicas con una graduación superior al 0,1 por 100 de su 

volumen. 

d) Las bebidas alcohólicas con una graduación superior al 1 por 100 de su 

volumen. 
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28.  Según el MADEX, los usuarios del servicio de Habilitación Funcional podrán ser: 

a) Personas con discapacidad desde los 6 a los 65 años que tengan reconocido un 

grado de minusvalía igual o superior al 33%, y que lo precisen. 

b) Personas con discapacidad desde los 6 a los 65 años que tengan reconocido un 

grado de minusvalía igual o superior al 65%, y que lo precisen. 

c) Españoles residentes en la Comunidad Autónoma de Extremadura mayores de 

65 años y con un grado de minusvalía igual o superior al 33%. 

d) Personas con discapacidad de 0 a 6 años que tengan reconocido un grado de 

minusvalía igual o superior al 33%, y que lo precisen. 

 

29.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, el comportamiento catatónico oscila 

entre: 

a) Un deterioro progresivo de la vista y el oído hasta una desconexión completa de 

la realidad.  

b) La ausencia total de respuestas verbales o motoras y la resistencia a llevar a 

cabo instrucciones. 

c) Las respuestas a y d son correctas. 

d) La incapacidad de sentir dolor, afecto o interés durante largos períodos de  

tiempo, sin posibilidad de medicación. 

 

30.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, hay un síntoma especialmente 

prominente en la esquizofrenia que consiste en una disminución de las actividades 

realizadas por iniciativa propia, y motivadas por un propósito. Este síntoma se 

conoce cómo: 

a) Anhedonia. 

b) Asociabilidad. 

c) Abulia. 

d) Negativismo. 
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31.  Según el MADEX, el servicio de Centro Ocupacional va dirigido a: 

a) Personas mayores de 16 años con parálisis cerebral, discapacidad intelectual o 

trastorno del espectro autista, con un grado de minusvalía reconocido igual o 

superior al 33% y que no requieran atención a necesidades específicas. 

b) Personas mayores de 18 años con parálisis cerebral, discapacidad intelectual o 

trastorno del espectro autista, con un grado de minusvalía reconocido igual o 

superior al 33% y que no requieran atención a necesidades específicas. 

c) Personas mayores de 16 años con parálisis cerebral, discapacidad intelectual o 

trastorno del espectro autista, con un grado de minusvalía reconocido igual o 

superior al 65%.  

d) Personas con discapacidad intelectual y otros trastornos mentales graves que 

no puedan permanecer en su entorno familiar. 

 

32.  Según el MADEX, para ser usuario del Servicio de Centro de Día debe cumplir los 

siguientes requisitos: 

a) Persona con grado de minusvalía igual o superior al 75%, ser mayor de 16 años 

y haber finalizado su etapa escolar, y precisar atención constante en las 

actividades de la vida diaria. 

b) Presentar una discapacidad que impida o dificulte su integración en un Centro 

Ocupacional. 

c) Las respuestas a y b son correctas. 

d) Persona con grado de minusvalía igual o superior al 65%, mayor de 16 años, y 

precisar atención constante en las actividades de la vida diaria. 

 

33.  La Ley 1/1999, de 29 de marzo, de Prevención, Asistencia y Reinserción de las 

Drogodependencias de la Comunidad Autónoma de Extremadura, define las drogas 

como: 

a) Cualquier sustancia, natural o artificial, que al ser introducida en un ser 

humano, sea capaz de producirle alteraciones en la personalidad, en el 

comportamiento o para la búsqueda de nuevas sensaciones y que es capaz de 

producir dependencia a la/s persona/s que la consume/n. 

b) Cualquier sustancia que al ser introducida en un ser humano por primera vez  

sea capaz de producirle alteraciones en la personalidad y en el 

comportamiento, provocando una seria y prolongada problemática social y 

laboral.  

c) Toda sustancia, medicamento, bebida legal o ilegal que, una vez introducida en 

el cuerpo humano, nunca tiene efectos negativos y produce una sensación de 
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euforia y bienestar, de modo que el individuo busca evadirse de sus 

problemas. 

d) Sustancias al alcance de todas las personas que se utilizan para divertirse en 

las fiestas, fines de semana… 

 

34.  La OMS define la tolerancia a las drogas como: 

a) Un estado de adaptación que se caracteriza por una disminución de la 

respuesta a la misma dosis de droga o por el hecho de que para producir el 

mismo grado de efecto farmacodinámico es necesario una dosis mayor. 

b) Toda sustancia que introducida en el organismo puede modificar una o más de 

las funciones de éste. 

c) Capacidad del individuo para aceptar los efectos negativos de las drogas, lo que 

le impulsa a continuar con el consumo sin que ello afecte a las distintas áreas 

de la vida diaria. 

d) Las respuestas a y b son correctas. 

 

35.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, los delirios son: 

a) Un conjunto de visiones y pensamientos rumiativos. 

b) Creencias fijas que no son susceptibles de cambio a la luz de las pruebas en su 

contra. 

c) Conjunto de síntomas característicos de los trastornos del neurodesarrollo. 

d) Ninguna de las respuestas es correcta. 

 

36.  Según la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de Prevención, Asistencia y Reinserción 

de las Drogodependencias de la Comunidad Autónoma de Extremadura, la 

deshabituación consiste en: 

a) Conjunto de medidas terapéuticas encaminadas a la interrupción del consumo 

continuado de una sustancia de abuso. 

b) Proceso terapéutico encaminado a la eliminación de una conducta 

drogodependiente, actuando fundamentalmente sobre los factores que 

originaron esta drogodependencia. Lo podremos también identificar como 

rehabilitación.  

c) Conjunto de actuaciones encaminadas a la recuperación de los 

comportamientos individuales, de tal forma que la persona deshabituada o 

rehabilitada pueda integrarse armónicamente en la sociedad. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 
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37.  Las fases del proceso de atención en rehabilitación psicosocial son:  

a) Observación, intervención y evaluación. 

b) Evaluación, planificación e intervención. 

c) Establecimiento de objetivos, diagnóstico y tratamiento. 

d) Evaluación, terapia y revisión. 

 

38.  La rehabilitación psicosocial tiene como meta ayudar a las personas con 

discapacidades psiquiátricas a:  

a) Reintegrarse en la comunidad. 

b) Mantener su funcionamiento psicosocial.  

c) Lograr que se mantengan en su entorno familiar con el  apoyo de su familia. 

d) Todas las respuestas anteriores son ciertas. 

 

39.  Los servicios del MADEX son: 

a) Centro de Día, Centro Ocupacional, Habilitación Funcional y Atención Temprana. 

b) Atención Temprana, Centro de Día, Centro de Noche, Centro Residencial y 

Rehabilitación. 

c) Habilitación Funcional, Centro de Día, Centro Ocupacional, Atención Temprana, 

Servicio de Residencia de apoyo extenso y Servicio de Residencia de apoyo 

limitado. 

d) Registro de Entidades Acreditadas, Comité Técnico de Calidad y Equipos de 

valoración de la Discapacidad. 

 

40.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, la discapacidad intelectual se gradúa, 

teniendo en cuenta la gravedad en: 

a) Leve, grave y muy grave. 

b) Leve, moderada y profunda. 

c) El DSM-V no recoge niveles de gravedad. 

d) Leve, moderada, grave y profunda. 
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41.  Los centros de rehabilitación psicosocial son:  

a) Un servicio residencial comunitario que ofrece atención y supervisión 

continuada de 24 horas. 

b) Un recurso especializado que cuenta con programas individualizados de 

rehabilitación. 

c) Un recurso que ofrece un alojamiento digno y normalizado a personas sin 

apoyo psicosocial. 

d) Centros que combinan actividades de orientación vocacional, recuperación de 

hábitos de trabajo y otras habilidades relacionadas con el empleo. 

 

42.  El MADEX se configura como: 

a) Un conjunto de servicios destinados a la atención de personas con discapacidad 

y precariedad económica. 

b) Un conjunto de requisitos que deben cumplir los centros de atención a personas 

con enfermedad mental. 

c) El nuevo modelo de gestión de los servicios de atención existentes en la 

Comunidad Autónoma de Extremadura dirigidos a las personas con 

discapacidad. 

d) El referente principal para los Equipos de Valoración de la Discapacidad en 

España. 

 

43.  La ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promoción de la Autonomía Personal y 

Atención a las personas en situación de dependencia, define en su artículo 2 la 

Autonomía como: 

a) El estado de carácter permanente en que se encuentran las personas que, 

por razones derivadas de la edad, la enfermedad o la discapacidad, y 

ligadas a la falta o a la pérdida de autonomía física, mental, intelectual o 

sensorial, precisan de la atención de otra u otras personas o ayudas 

importantes para realizar actividades básicas de la vida diaria o, en el caso 

de las personas con discapacidad intelectual o enfermedad mental, de 

otros apoyos para su autonomía personal.  

b) La atención prestada a personas en situación de dependencia en su 

domicilio, por personas de la familia o de su entorno, no vinculadas a un 

servicio de atención profesionalizada.  

c) La capacidad de controlar, afrontar y tomar, por propia iniciativa, decisiones 

personales acerca de cómo vivir de acuerdo con las normas y preferencias 

propias así como de desarrollar las actividades básicas de la vida diaria. 
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d) Servicio prestado por un asistente personal que realiza o colabora en tareas 

de la vida cotidiana de una persona en situación de dependencia, de cara a 

fomentar su vida independiente, promoviendo y potenciando su autonomía 

personal.  

 

44.  La OMS clasifica las drogas en:  

a) Grupo I: opio y sus derivados. Grupo II: barbitúricos, tranquilizantes y alcohol. 

Grupo III: cocaína, anfetaminas y sus derivados. Grupo IV: derivados 

cannabicos, LSD y otros.  

b) Grupo I: drogas duras y blandas. Grupo II: drogas legales o ilegales. Grupo III: 

drogas depresoras o estimulantes del SNC. 

c) No existe un acuerdo a nivel mundial sobre la clasificación de las drogas. 

d) Las respuestas a y b son incorrectas.  

 

45.  Las demencias:  

a) Son enfermedades de corta duración. 

b) Afectan al área psicológica  de la persona, no a la función física. 

c) Suponen una pérdida global de autonomía generando gran dependencia. 

d) Su evolución es uniforme, es decir, tiene los mismos síntomas en diferentes 

fases. 

 

46.  Dentro de la clasificación de las demencias, podemos decir que la Enfermedad de 

Alzheimer es una demencia:  

a) De causa psiquiátrica. 

b) De causa tóxica.  

c) De causa vascular.  

d) Degenerativa.  

 

47.  ¿Qué capítulo del Decreto 92/2006 de 16 de mayo trata de la promoción de la 

salud mental? 

a) Capítulo I. 

b) Capítulo V. 

c) Capítulo II y III. 
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d) Ninguna es correcta. 

 

48.  Según el MADEX, son objetivos del Servicio de Centro Ocupacional: 

a) Facilitar la integración socio-laboral.  

b) Dispensar rehabilitación funcional. 

c) Las opciones a y b son correctas. 

d) Ofrecer asistencia personal y cuidados necesarios a cada individuo. 

 

49.  ¿En qué fecha fue publicada en el BOE la Ley 39/2006, de Promoción de la 

Autonomía Personal y Atención a las personas en situación de dependencia? 

a) El 14 de diciembre de 2006. 

b) El 15 de diciembre de 2006. 

c) El 1 de enero de 2007. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

 

50.  La ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promoción de la Autonomía Personal y 

Atención a las personas en situación de dependencia, establece en su artículo 26 

los grados de dependencia, clasificados en los siguientes: 

a) Grado I, dependencia leve; Grado II, dependencia moderada; Grado III, 

dependencia severa; Grado IV, gran dependencia. 

b) Grado I, dependencia moderada; Grado II, dependencia severa; Grado III, 

gran dependencia. 

c) Grado I, dependencia leve; Grado II, dependencia moderada; Grado III, 

dependencia severa; Grado IV, gran dependencia; Grado V, dependencia 

absoluta. 

d) Grado I, dependencia moderada; Grado II, dependencia severa. 

 

51.  ¿Qué Título de la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de prevención, Asistencia y 

Reinserción de las Drogodependencias de la comunidad Autónoma de 

Extremadura, lleva por epígrafe "de las medidas de reinserción del 

drogodependiente"? 

a) Títulos I y II. 

b) Ninguno. 
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c) Título IV. 

d) En los artículos 3 y 52. 

 

52. Según el manual de diagnóstico DSM–V, la discapacidad intelectual comienza: 

a) Durante la etapa escolar. 

b) Antes de los 10 años. 

c) Durante el período de desarrollo. 

d) A partir de los 18 años. 

 

53.  ¿Qué día entra en vigor la Ley 1/1999, de 29 de marzo, de prevención, 

Asistencia y Reinserción de las Drogodependencias de la comunidad Autónoma de 

Extremadura? 

a) Hoy. 

b) Al día siguiente a su publicación en el DOE. 

c) El mismo día de su publicación en el DOE. 

d) Nunca. 

 

54.  ¿Dónde se establece la organización y funcionamiento de la atención a la Salud 

Mental en la Comunidad Autónoma de Extremadura? 

a) Decreto 92/2006 de 16 de mayo. 

b) Ley Orgánica 15/1999. 

c) No está regulado. 

d) Ley 3/2014 de 17 de noviembre. 

 

55.  Los Centros de Rehabilitación Psicosocial tienen como finalidad esencial: 

a) Enseñar a nadar. 

b) Atender al paciente grave. 

c) Favorecer la rehabilitación e integración social, así como apoyar a las 

familias de los usuarios. 

d) Facilitar el ingreso hospitalario. 
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56.  ¿Cuál de los siguientes dispositivos es específico de salud mental? 

a) Servicio de ambulancias. 

b) Equipo de Salud Mental y Centro de Rehabilitación Psicosocial. 

c) Unidad de cuidados intensivos. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

 

57.  ¿De cuántos artículos consta la ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promoción 

de la Autonomía Personal y Atención a las personas en situación de dependencia? 

a) 108 artículos. 

b) 62 artículos. 

c) 47 artículos. 

d) 3 artículos. 

 

58.  Según el manual de diagnóstico DSM–V, el diagnóstico de “retraso global del 

desarrollo”  se utiliza para: 

a) Niños menores de 5 años cuando el nivel de gravedad clínica impide valorarlo 

de forma fiable en los primeros años de la infancia. 

b) Adultos con afectación general de las funciones cognitivas y del 

comportamiento. 

c) Niños mayores de 5 años cuando el nivel de gravedad clínica no prevé mejoría 

en ningún aspecto. 

d) El DSM-V no recoge tal diagnóstico. 

 

59.  Entre los centros de atención a drogodependientes que recoge la Ley 1/1999, de 

29 de marzo, de Prevención, Asistencia y Reinserción de las Drogodependencias de 

la Comunidad Autónoma de Extremadura, se encuentran los pisos de reinserción, 

definidos como: 

a) Estructuras de destino de drogodependientes sin una estructura social mínima 

que le permita su incorporación social sin el apoyo de estas estructuras de 

reinserción. 

b) Aquellos centros donde se realicen actuaciones únicas y específicas sobre 

drogodependientes y que tengan como fin último la adquisición de los 

conocimientos y habilidades suficientes para posibilitar su incorporación 

laboral. 

c) Centros de internamiento de drogodependientes.  
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d) Ninguna respuesta es correcta. 

 

60.  Si una actividad terapéutica ayuda al individuo a ganar confianza en sí mismo, 

ya que cuando la realiza le felicitan los compañeros, pero a la vez le perjudica a nivel 

físico, estamos seguros de que el Monitor Ocupacional hará la siguiente intervención:  

a) Informar al terapeuta de la necesidad de adaptar  la actividad para que no le 

produzca daño. 

b) Reemplazar la actividad por otra aunque le disguste. 

c) Pedir  al individuo  que la  realice sólo una vez a la semana. 

d) Disminuir el tiempo de ejecución de la actividad. 

 

 

 

PREGUNTAS DE RESERVA 

 

61.  El recurso hospitalario especialmente dirigido a la rehabilitación y capacitación 

para la realización de las actividades de la vida diaria de la persona mayor es:  

a) Centro de día. 

b) Hospital de día. 

c) Atención Geriátrica domiciliaria. 

d) Unidad geriátrica de agudos. 

 

62.  Son objetivos del Centro de día:  

a) Estudiar, valorar y diagnosticar una enfermedad. 

b) Aumentar la oferta de educación para adultos y realizar Animación 

sociocultural. 

c) Prevenir la dependencia y favorecer el diagnóstico de la enfermedad. 

d) Prevenir la institucionalización, favorecer la rehabilitación y apoyar a las 

familias. 

63.  Persiguiendo un objetivo terapéutico, la ejecución de la actividad, en terapia 

ocupacional,  debe proporcionar:  

a) Aumento de ansiedad. 

b) Estimulación de la función cognitiva. 
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c) El medio para disminuir la fuerza. 

d) las respuestas b y c son correctas. 

 

64.  El grupo de pacientes que comparten una serie de actividades terapéuticas en 

una institución sociosanitaria sería:  

a) Un grupo primario. 

b) Un grupo secundario. 

c) Una muchedumbre. 

d) Una banda. 

 

65.  Según establece el artículo 15 de la ley 39/2006, de 14 de diciembre, de 

Promoción de la Autonomía Personal y Atención a las personas en situación de 

dependencia, el Servicio de Centro de Día y de Noche, puede ser: 

a) Centro de Día para mayores. 

b) Centro de Día para menores de 65 años. 

c) Centro de Día de atención especializada. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

 

66.  Para avanzar hacia una adecuada atención e integración de la población con 

trastorno mental severo: 

a) Debe asentarse la coordinación entre unidades de hospitalización y otros 

recursos de salud mental exclusivamente. 

b) Hay que empezar con el proceso de la desinstitucionalización. 

c) Solo se deben articular sistemas de atención y soporte comunitario. 

d) Es necesaria la colaboración entre el sistema sanitario y el de servicios sociales, 

así como el sistema de formación y empleo. 

 

67.  El modelo comunitario de atención a personas con Trastorno mental Grave 

surge:  

a) De forma paralela a la creación de hospitales psiquiátricos. 

b) Para sustituir a los programas de rehabilitación.  

c) Tras la evidencia de que gran parte de las personas con TMG no demandaban 

voluntariamente atención.  
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d) Para favorecer la institucionalización. 

 

68.  Los cambios universales que ocurren con la edad que no son causados por 

enfermedades o influencias medioambientales se denominan:  

a) Envejecimiento benigno. 

b) Envejecimiento primario. 

c) Envejecimiento terciario. 

d) Morbilidad fisiológica. 

 

69.  El almacén transitorio de la información, con capacidad limitada y considerada el 

centro de la atención consciente es lo que se denomina:  

a) Atención. 

b) Consciencia. 

c) Memoria primaria. 

d) Memoria secundaria. 

 

70.  Para trabajar la modificación de conducta utilizamos distintos tipos de 

reforzadores, marca la respuesta correcta: 

a) Reforzadores materiales. 

b) Reforzadores sociales. 

c) Reforzadores de actividad. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

 

 


