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1. Según establece la Ley de Promoción de la Autonomía Personal y Atención a las Personas en 
situación de dependencia ¿A quién corresponde la aprobación del baremo en el que se 
establecen los criterios de valoración de los diferentes grados y niveles de dependencia? 

a) A cada Comunidad Autónoma, mediante Decreto del Consejo de Gobierno. 

b) A cada Comunidad Autónoma, mediante Orden del Titular del Departamento con competencia 
en materia de asuntos sociales. 

c) Al  Gobierno, mediante Real Decreto. 

d) Al Consejo Territorial del Sistema para la Autonomía y Atención a la Dependencia. 

2. Piaget distingue varios tipos de juegos según la edad cronológica del niño. Marca la 
respuesta correcta 

a) Juego sensoriomotor 0-2 años, simbólico o representativo 2-6 años y  social y de reglas hasta 
la adolescencia. 

b) Juego simbólico o representativo 0-2 años, sensoriomotor 2- 6 años y social y de reglas hasta 
la adolescencia. 

c) Juego sensoriomotor 0-2 años, social y de reglas 2-6 años y simbólico o representativo hasta 
la adolescencia. 

d) Juego social y de reglas 0-2 años, sensoriomotor 2-6 años y simbólico o representativo hasta 
la adolescencia. 

3. La  ley 14/2015, de 9 de abril, de Servicios Sociales de Extremadura:   

a) En su título II recoge los derechos y deberes  

b) Consta de ochenta y siete artículos 

c) Consta  de diez títulos 

d) En su artículo 1 desarrolla el ámbito de aplicación de la ley 

4. Respecto al movimiento de la rodilla: 

a) La flexión activa de rodilla alcanza los 140º, si la cadera ya está en flexión, y los 120º si la 
cadera está en extensión 

b) En la flexión pasiva, la rodilla puede alcanzar 180º 

c) En la flexión pasiva, la rodilla puede alcanzar 185º 

d) Las opciones a y b son correctas 
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5. En relación a la rotación de cadera: 

a) Para apreciar la amplitud de este movimiento es preferible realizar el estudio con la persona en 
decúbito prono o sentado en el borde de una camilla con la rodilla flexionada en ángulo recto  

b) La rotación interna tiene una amplitud máxima de 30-40º y la externa de 60º 

c) La rotación interna tiene una amplitud máxima de 60º y la externa de 40-50º 

d) Las opciones a y b son correctas 

6. Según recoge el artículo 39 del DECRETO 151/2006, de 31 de julio, por el que se regula el 
Marco de Atención a la Discapacidad en Extremadura (MADEX), el servicio de residencia 
para personas con discapacidad y necesidades de apoyo extenso o generalizado: 

a) Cuenta con el número de plazas adecuadas para garantizar un ambiente acogedor, donde la 
convivencia sea óptima y saludable. 

b) Tendrá  entre 9 y 24 personas usuarias.  

c) Tendrá  entre 4 y 8 personas usuarias.  

d) Su capacidad siempre superará las 20 plazas. 

7. El tratamiento de Logopedia en el servicio de habilitación funcional pretende: 

a) Detectar los trastornos innatos o adquiridos del lenguaje 

b) Explorar los trastornos innatos o adquiridos del lenguaje 

c) Intervenir en  los trastornos innatos o adquiridos del lenguaje 

d) Todas las respuestas son verdaderas. 

8. Según recoge el Plan Integral de Atención Sociosanitaria al Deterioro Cognitivo en 
Extremadura (PIDEX), el Equipo de Atención Primaria es el encargado de: 

a) Detección del deterioro cognitivo 

b) Primer juicio diagnóstico 

c) Tratamiento y seguimiento del deterioro cognitivo 

d) Todas las respuestas son correctas 

9. Dentro de la Intervención del terapeuta ocupacional en psicogeriatría, marca la respuesta 
correcta. 

a) El terapeuta ocupacional debe dejar la intervención a los psiquiatras. 

b) El terapeuta puede aplicar escalas líquidas de valoración. 

c) El terapeuta debería complementar la evaluación del anciano con la obtención de información 
adicional a través de sus familiares. 

d) El terapeuta ocupacional debe derivar al anciano a la unidad de psiquiatría más próxima para 
su internamiento. 

10. Según el PIDEX, un paciente será excluido de ser visto por el Neuropsicólogo si cumple la/s 
siguientes características: 

a) Estado avanzado de demencia 

b) Cuadro psiquiátrico evidente y corroborado por neurólogo y atención primaria 

c) Evidencia clínica clara de no existir deterioro cognitivo 

d) Todas las respuestas son correctas 

 

 

 

 



 3

11. El Real Decreto por el que se aprueba el Baremo de Valoración de la Situación de 
Dependencia establecido por la Ley 39/2006 de 14 de diciembre de Promoción de la 
Autonomía Personal y Atención a las personas en situación de dependencia es: 

a) 174/2011 de 11 de Febrero. 

b) 178/2012 de 21 de Febrero.  

c) 170/2013 de 19 de Febrero. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

12. El Baremo de Valoración de Dependencia incluye en la valoración de tareas domésticas:  

a) Realizar desplazamientos, acceder a todas las estancias del hogar, preparar comidas y lavar la 
ropa 

b) Planificar las tareas domésticas, hacer la compra, preparar comida y lavar la ropa 

c) Gestionar el dinero, hacer la compra, limpiar la vivienda y lavar la ropa 

d) Preparar comidas, hacer la compra, limpiar y cuidar la vivienda y lavar y cuidar la ropa 

13. En relación al juego; de las siguientes afirmaciones marca la correcta. 

a) El juego es dispensable para el desarrollo de las personas. 

b) El juego es una de las características que solo existe en las sociedades modernas. 

c) El juego es indispensable para el desarrollo normal e integral del niño. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

14. Según la ORDEN de 30 de noviembre de 2012, por la que se establece el catálogo de 
servicios y prestaciones, una prestación económica vinculada al servicio es compatible con 
el/los  siguientes servicios y prestaciones: 

a) Servicio de teleasistencia, salvo que la prestación vinculada se destine a contratar un servicio 
de Atención Residencial  

b) Servicio de prevención de las situaciones de dependencia 

c) Servicio de promoción de la autonomía personal 

d) Todas las respuestas son correctas 

15. De los siguientes instrumentos de evaluación de las AVD (Actividades de la Vida Diaria) 
¿cuál podemos utilizar para evaluar actividades básicas de la vida diaria? 

a) Evaluación de las destrezas cotidianas para la independencia. 

b) Indice de Katz. 

c) Indice de Barthel 

d) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

16. Para qué utilizamos el instrumento de evaluación de inventario de intereses de ocupaciones 
de ocio (LOII). 

a) Para estimular la sensación psicomotora. 

b) Para evaluar las actividades avanzadas de la vida diaria (AAVD). 

c) Para evaluar las actividades instrumentales de la vida diaria (AIVD). 

d) Pare evaluar las actividades físico deportivas de intensidad HIIT 

17. Como perspectivas filosóficas que han influido en el desarrollo de Terapia Ocupacional 
conocemos el Reduccionismo y el Holismo. Señala qué punto de vista sería holista: 

a) La actividad se genera desde dentro, el individuo es activo y dinámico 

b) La actividad es el resultado de fuerzas externas, el individuo es pasivo, reactivo y robótico 

c) El todo es igual a la suma de las partes 

d) Cualquier cambio en el organismo puede ser reducido a la forma más elemental 
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18. La ley por la que se crea el Colegio Profesional de Terapeutas Ocupacionales en 
Extremadura es: 

a) La ley 5/1998, de 18 de Junio 

b) La ley 1/2000, de 26 de Marzo 

c) La ley 4/2006, de 10 de Octubre 

d) La ley 2/2010, de 26 de Febrero 

19. El código deontológico de la Federación Mundial de Terapeútas Ocupaciones (WFOT), 
describe: 

a) La conducta que deben desarrollar los fisioterapeutas en el tratamiento con los pacientes 

b) Es un decálogo, de debido cumplimiento, para todos los profesionales que se encargan de la 
rehabilitación de pacientes.   

c) La conducta correcta de los terapeutas ocupaciones que ejercen en todos los campos de la 
terapia ocupacional. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

20. ¿Qué es el código ético de la Asociación Americana de Terapia Ocupacional (AOTA) 
[2000]?. 

a) Una declaración de valores y principios usados para promover y mantener las normas de 
comportamiento en la Terapia Ocupacional. 

b) Un manual que recoge las acciones, presupuestos y medidas preventivas que deben poner en 
práctica todos los terapeutas ocupacionales en el trato con los pacientes.  

c) Las respuestas A y B son las dos correctas. 

d) Las respuestas A y B son las dos incorrectas. 

21. En el Código de Ética de la AOTA (2000) se recoge en el enunciado del principio 2, que: 
Marca la respuesta correcta 

a) Los terapeutas ocupacionales deben atender a todos los consumidores con respeto y 
considerando su situación particular 

b) El personal de terapia ocupacional tomará precauciones razonables para evitar infligir o 
producir daño a los receptores de los servicios y sus propiedades. 

c) La salud de mi paciente será mi primera preocupación. 

d) El personal de terapia ocupacional demostrará interés por el bienestar de los receptores de sus 
servicios 

22. El objetivo principal de promocionar la cooperación internacional entre los Terapeutas 
Ocupacionales, sus asociaciones nacionales y los grupos profesionales, mediante congresos 
internacionales, proyectos de investigación y publicaciones, corresponde a:  

a) Red europea de estudios universitarios de Terapia Ocupacional (ENOTHE) 

b) Federación Mundial de Terapeutas Ocupacionales (WFOT) 

c) Comité Europeo de Terapeutas Ocupacionales (COTEC) 

d) Colegios y asociaciones profesionales de Terapeutas Ocupacionales 

23. ¿Qué abordaje del neurodesarrollo utiliza especialmente la estimulación táctil?  

a) Bobath 

b) Brunnstrom 

c) Kabat 

d) Rood 
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24. ¿Por qué es importante el juego con niños en la Terapia Ocupacional? 

a) Realmente no es tan importante como se cree, hay otras terapias más intrusivas. 

b) Porque es la principal ocupación del niño y le ayuda a tomar contacto con el mundo. 

c) Hay que evitar el juego en las terapias ya que fomenta conductas ludopáticas.   

d) Ninguna respuesta es correcta. 

25. Dentro del Marco biomecánico, el abordaje relacionado con la facilitación de la función en 
personas con discapacidades residuales, mediante el uso de ortesis, prótesis, entre otros, es 
el:  

a) Abordaje rehabilitador 

b) Abordaje mediante actividades graduadas 

c) Abordaje mediante actividades de la vida diaria 

d) Abordaje compensatorio 

26. ¿Quién de los siguientes autores es considerado el padre del condicionamiento operante: 

a) Paulov 

b) Skinner 

c) Bandura  

d) Watson  

27. En relación  a la fisiología del envejecimiento, a nivel tisular, de los siguientes factores, di 
cuales convergen en el envejecimiento de los distintos tejidos: 

a) Factores genéticos. 

b) Factores inmunológicos. 

c) Factores hormonales. 

d) Todas las respuestas son correctas 

28. Dentro de la valoración geriátrica integral y a fin de determinar un diagnóstico funcional; 
que aspectos debe incluir el Terapeuta Ocupacional en dicha valoración 

a) Estado emocional, clínico, la situación  social. 

b) Estado civil, clínico y estado legal. 

c) Estado civil, estado clínico y mental. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

29. La conocida Jerarquía de las Necesidades Humanas es un trabajo del psicólogo humanista 

a) Carl Rogers 

b) Abraham Maslow 

c) Sigmund Freud 

d) Aaron Beck 

30. ¿Cuál de los siguientes se refiere al tercer nivel del Modelo de discapacidad cognitiva de 
Allen? 

a) Las acciones posturales son movimientos gruesos iniciados por el individuo que vence los 
efectos de la gravedad y mueve el cuerpo en el espacio. 

b) El uso de las manos, y en ocasiones, otras partes del cuerpo, para manipular objetos 
materiales. 

c) Descubrimientos de cómo los cambios en el control neuromuscular pueden producir diferentes 
efectos sobre los objetos materiales. 

d) Se estima el efecto de las acciones sobre los objetos materiales, sin que estos estén 
presentes. 
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31. Siguiendo a Dulce Romero, entre las actividades laborales se incluye la de ejecución 
laboral. ¿Cómo se denominan también a estas actividades? 

a) Actividades de interacción comunitaria. 

b) Actividades de patología pública. 

c) Actividades de interacción sociolaboral. 

d) Actividades de interacción psicoparticipativa.  

32. Uno de los conceptos centrales del modelo de Reed y Sanderson es:  

a) La adaptación 

b) La competencia 

c) La identidad 

d) La práctica centrada en el cliente 

33. En relación  a la rehabilitación psicosocial; marca los principios en que la práctica 
rehabilitadora se debería basar. 

a) Principio de relatividad 

b) Principio de individualización. 

c) Principio de repercusión. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

34. Dentro de un servicio de rehabilitación psicosocial, los profesionales cualificados que 
trabajan directamente con los pacientes deben: 

a) Mantener altos niveles de amistad y relación para que puedan trabajar mejor con los 
pacientes. 

b) Poseer un buen encuadre, sobre la estructura edificativa del servicio, para que sea más 
manejable por los pacientes. 

c) Conocer los objetivos de rehabilitación que se persiguen con cada paciente y seguir el mismo 
tipo de indicaciones. 

d) Todas las respuestas son falsas. 

35. Si hablamos del Modelo  de  Habilidades Adaptativas en Terapia Ocupacional, nos estamos 
refiriendo a:  

a) Mosey.  

b) Reed y Sanderson. 

c) Cinkyn y Robinson. 

d) Trombly. 

36. La forma más frecuente de Distrofia muscular en la práctica pediátrica es: 

a) Distrofia muscular miotónica. 

b) Distrofia muscular oculofaríngea. 

c) Distrofia muscular de Becker. 

d) Distrofia muscular de Duchenne. 

37. Según el Modelo de la Ocupación Humana de Kielhofner, la Causalidad personal es: 

a) Lo que uno encuentra satisfactorio hacer. 

b) El conocimiento personal de la capacidad y eficacia. 

c) Lo que uno considera que es importante. 

d) Lo que uno cree que debe hacer. 
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38. ¿Cuál de las siguientes no es una fractura del radio?: 

a) Fractura de  Colles. 

b) Fractura de Smith. 

c) Fractura de Bennett. 

d) Fractura de Barton. 

39. Siguiendo a Pilar Durante Molina ¿Cómo podemos definir la valoración ocupacional de la 
persona mayor?  

a) Proceso de reconocimiento mediante la auscultación. 

b) Proceso completo de recogida de información y su posterior análisis crítico, necesario para 
tomar decisiones para la intervención ocupacional.  

c) Proceso mediante el cual se supervisa la información obtenida de manera multidisciplinar. 

d) Ninguna de las respuestas es correcta. 

40. Según Goldmann, la apraxia facial-oral o bucofacial: 

a) Se asocia a trastornos afásicos tipo Broca. 

b) Se asocia solo a trastornos del neurodesarrollo con afectación del rostro  o partes de él (boca, 
ojos, lengua, mejillas…). 

c) se asocia a apraxia cinética de miembros.  

d) Las opciones a y c son correctas. 

41. Según Pilar Durante Molina, existen cuatro fases en las que se evaluará formalmente a la 
persona mayor. De las siguientes repuestas marca la que NO sea correcta. 

a) Evaluación previa o de la situación basal de la persona mayor. 

b) Evaluación en el momento del ingreso. 

c) Evaluación mecánica del patrón Miller. 

d) Evaluación de alta. 

42. De los siguientes instrumentos estandarizados de evaluación en terapia ocupacional 
gerontológica, di cuál No se utiliza en las evaluaciones cognitivas/demencia. 

a) Escala de demencia de Blessed. 

b) Índice de Katz. 

c) Set test de Isaacs. 

d) Miniexamen Cognoscitivo de Lobo. 

43. En la mano, la hiperextensión de la  articulación interfalángica proximal  y como 
consecuencia de ello la flexión de  la articulación interfalángica distal se denomina:  

a) Deformación en Z. 

b) Dedo en resorte. 

c) Dedo en ojal. 

d) Dedo en cuello de cisne. 

44. La segunda edición del año 2008, del Marco de Trabajo para la Práctica de Terapia 
Ocupacional editado por la AOTA es: 

a) Un documento que presenta un resumen de trabajos interrelacionados que definen y guían la 
práctica profesional de la terapia ocupacional. 

b) Una taxonomía sobre la terapia ocupacional. 

c) Una teoría sobre la terapia ocupacional. 

d) Un documento de enfoques para describir y clasificar las destrezas de la ejecución de la terapia 
ocupacional. 
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45. Cómo se define en el segunda edición (2008) del marco de trabajo para la práctica de la 
terapia ocupacional (AOTA), las características del cliente: 

a) Como los principios, normas, o cualidades consideradas valiosas del cliente que los tiene. 

b) Las habilidades, características o creencias que residen en el cliente y que pueden afectar su 
rendimiento en el desempeño de una ocupación. 

c) Son los aspectos genéticos, de orientación sexual y condiciones relacionadas con la salud del 
cliente. 

d) Son las características específicas de una actividad que influyen en el tipo y cantidad de 
esfuerzo requerido para realizarla por el cliente. 

46. Según Begoña Polonio, los programas de intervención neuropsicológica en personas con 
daño cerebral sobrevenido deben contener las siguientes áreas principales de intervención: 

a) La aceptación por parte de la persona y su familia de su situación de salud; movilización de 
recursos públicos y privados de apoyo. 

b) Rehabilitación cognitiva; modificación de conductas perturbadoras y alteraciones emocionales. 

c) apoyo psicosocial y terapia familiar; reintegración en los distintos ámbitos de la vida (laboral, 
académica, ocio...). 

d) las opciones b y c son correctas. 

47. La enfermedad de Quervain, también llamada el esguince de las lavanderas, afecta a:  

a) Músculos lumbricales. 

b) Aductor corto del pulgar. 

c) Abductor corto del pulgar y extensor corto del pulgar.  

d) Flexor superficial de los dedos. 

48. Algunas de las alteraciones comportamentales, más frecuentes, de los enfermos de 
alzheimer, son: 

a) Quejas. 

b) Desinhibición 

c) Negativismo 

d) Todas las respuestas anteriores, son correctas 

49. El test funcional que consiste en pedir al paciente que coja distintos objetos, los reconozca 
y los coloque en un recipiente con los ojos vendados, se llama:  

a) El test de Dellon. 

b) Los monofilamentos de Semmes Weinstein. 

c) El test de Werber. 

d) El picking-up test de Moberg. 

50. De los siguientes autores quien es el que define la valoración en Terapia Ocupacional como: 
“el proceso de recogida de información precisa y relevante relacionada con un individuo, su 
situación personal y sus necesidades y habilidades potenciales… “  

a) Spackman. 

b) Willard. 

c) Hagedorn. 

d) Sanderson. 
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51. Siguiendo a Begoña Polonio, ¿qué procedimientos específicos de evaluación en TO, 
podemos utilizar para evaluar el área psicológica?  

a) Integración oculomotora, percepción visual, praxias. 

b) Test proyectivos, evaluaciones cognitivas, evaluaciones afectivas 

c) Índices geriátricos, pruebas  óculo manual, procesamiento somáticos. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

52. En relación al movimiento del cuerpo humano, señale la opción correcta: 

a) Existen tres planos de movimiento: sagital o anteroposterior, frontal o coronal y horizontal o 
transversal.  

b) Existen tres ejes de movimiento: sagital, bilateral y paralelo.   

c) Las opciones a y b son correctas. 

d) Ninguna opción es correcta. 

53. De las siguientes herramientas utilizadas en Terapia Ocupacional, para valorar o evaluar 
ABVD (Actividades Básicas de la Vida Diaria), marca la respuesta que NO sea correcta. 

a) Escala de Barthel. 

b) Índice de Katz. 

c) Goodman Battery. 

d) Escala de incapacidad física de Cruz Roja. 

54. Los pacientes que reciben radiación por cáncer de mama o pulmón pueden desarrollar una 
plexopatía braquial. Señale la correcta: 

a) La plexopatía inducida por radiación es una pérdida permanente de la función nerviosa. 

b) La plexopatía a menudo es progresiva y lleva una pérdida funcional importante del miembro 
afectado. 

c) Los cambios sensitivos asociados pueden causar dolor o no . 

d) Todas las respuestas son correctas 

55. Cualquier sensación que el amputado experimenta en la parte del miembro que ha sido 
eliminada, se denomina: 

a) Dolor fantasma. 

b) Sensación del miembro fantasma. 

c) Sindrome del miembro ausente. 

d) Sindrome post-amputación neuropático. 

56. Como técnica de intervención, la psicomotricidad se inspira en los principios siguientes: 
Marca la respuesta NO correcta. 

a) Interacción del sujeto con el medio. 

b) Interdependencia entre los psíquico y lo motor. 

c) El “sujeto” se hace en relación con el otro. 

d) El sujeto con elemento central del principio axial. 

57. ¿Qué es el guante protésico? 

a) La  cubierta de la mano protésica. 

b) El mecanismo prensor de una prótesis. 

c) Una malla o guante que sirve para calzar el muñón antes de colocar la prótesis. 

d) Una pieza que constituye la conexión entre la prótesis y el cuerpo del paciente. 
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58. Teniendo en cuenta la economía articular, en  el caso de rizartrosis del pulgar, es 
conveniente: 

a) Emplear las pinzas laterales del índice y del dedo corazón. 

b) Utilizar la prensión de los dedos con la zona palmar. 

c) Evitar las posturas de reposo nocivas. 

d) Todas las respuestas son correctas.  

59. La enfermedad de Alzheimer (EA) es un proceso… 

a) Neurodegenerativo, que produce una demencia progresiva en la edad adulta. 

b) No podemos considerar que sea un proceso, es más bien una alteración. 

c) Imperativo que provoca el colapso de la estructura muscular. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

60. La definición “Apoyo u otro dispositivo externo aplicado al cuerpo para modificar  los 
aspectos funcionales o estructurales del sistema neuromusculoesquelético” corresponde a: 

a) Prótesis. 

b) Ortesis. 

c) Implante. 

d) Electrodos. 

61. De los siguientes sistemas de clasificación de los trastornos mentales, ¿cuál/es podemos 
utilizar para diagnosticar el  alzhéimer y otras demencias? 

a) Manual de diagnóstico DSM V. 

b) Manual de Clasificación CIE 10. 

c) La respuesta A y B son incorrectas.  

d) Las respuestas a y b son correctas. 

62. Las deformaciones que tienen que ver con la artritis reumatoide son: 

a) Dedo pulgar en aducción, dedo pulgar en Z, subluxación de la articulación 
trapeciometacarpiana. 

b) Dedo en cuello de cisne y dedo en ojal. 

c) Nódulos de Heberden y Nódulos de Bouchard. 

d) a y b son correctas. 

63. En pacientes tetrapléjicos con lesión cervical C4, para su autonomía en la movilidad y 
transferencias, será necesaria la utilización de: 

a) Silla de ruedas eléctrica y grúa. 

b) Silla de ruedas eléctrica y tabla de transferencias. 

c) Silla de ruedas manual y grúa. 

d) No puede usar ninguna silla de ruedas de forma autónoma. 

64. Siguiendo a Pilar Durante Molina, la planificación del tratamiento en Terapia ocupacional es 
un proceso que conlleva: 

a) Organización de la información, e identificación de los problemas del paciente. 

b) Especificación de los principios del tratamiento.  

c) Negociación de los objetivos del tratamiento. 

d) Todas las respuestas son correctas. 
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65. ¿Cuáles son los síntomas/signos característicos de la afectación de la motoneurona 
superior o primera motoneurona? 

a) Debilidad y atrofia muscular. 

b) Hiperreflexia. 

c) Espasticidad. 

d) Todas las respuestas son correctas.  

66. La parálisis cerebral se define como: 

a) Un trastorno de la postura y el movimiento de naturaleza progresiva. 

b) Un trastorno de la postura y el movimiento de naturaleza  no progresiva con otros problemas 
asociados. 

c) Una afectación de varios sistemas del cuerpo que incluye alteraciones cognitivas. 

d) Una afectación de varios sistemas del cuerpo con problemas en la nutrición y el crecimiento. 

67. ¿Cuál de las siguientes alteraciones ocurre en la Esclerosis Lateral Amiotrófica? 

a) Alteraciones mentales. 

b) Alteraciones sensoriales. 

c) Alteraciones esfinterianas. 

d) Ninguna de las anteriores. 

68. Algunas de las alteraciones psicológicas, más frecuentes, de los enfermos de alzheimer, 
son: 

a) Delirio. 

b) Alucinaciones. 

c) Ansiedad. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

69. La enfermedad progresiva que tiene que ver con la desmielinización en la sustancia del 
encéfalo y médula espinal y que en estadios iniciales presenta debilidad generalizada, 
rigidez, torpeza con hipotonía y neuritis óptica, se conoce como: 

a) Esclerosis múltiple. 

b) Esclerosis lateral amiotrófica. 

c) Enfermedad de Parkinson. 

d) Ataxia de Friedreich. 

70. La Escala de coma  de Glasgow ¿qué criterios de observación clínica evalúa? 

a) La respuesta ocular, la respuesta verbal y la respuesta motora 

b) El funcionamiento cognitivo, la movilidad y la respuesta sensorial 

c) La respuesta sensitiva, los reflejos óculo-cefálicos y ciclo vigilia- sueño 

d) Todas las respuestas son correctas. 

71. La definición o expresión “Actividades que están orientadas al cuidado del propio cuerpo”  
¿a qué término hace referencia?. Marca la respuesta correcta. 

a) Hace referencia a programas de HIIT. 

b) Es la definición que da la AOTA sobre Actividades Vida Diaria (AVD). 

c) Es un concepto que se utiliza en física. 

d) Todas las respuestas anteriores son falsas. 
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72. Durante la fase aguda de un Accidente Cerebrovascular, la primera actuación en la 
intervención de las Actividades de la Vida Diaria sería: 

a) Despegar la pelvis de la cama. 

b) Abrir y cerrar las rodillas en decúbito. 

c) Realización de volteos en la cama. 

d) Trasladarse hacia arriba/abajo en la cama. 

73. Una  persona en un estadio 5 de afectación de la enfermedad de Parkinson (según HOEHN y 
YAHR) presenta : 

a) Afectación  de ambos lados del cuerpo sin trastornos del equilibrio. 

b) Los  síntomas afectan sólo a un lado del cuerpo. 

c) Alteración bilateral leve o moderada con cierta inestabilidad postural, físicamente 
independiente. 

d) Permanece   en cama o sentado. 

74. El temblor que aparece durante el movimiento voluntario, es menos manifiesto o está 
ausente durante el reposo y se intensifica al concluir el movimiento, se denomina: 

a) Temblor intencional. 

b) Temblor de acción. 

c) Temblor de reposo. 

d) Temblor postural. 

75. Señala la correcta en relación a la plasticidad cerebral en atención temprana: 

a) El cerebro inmaduro de un niño es capaz de sufrir una recuperación adaptativa mayor que el 
cerebro de un adulto. 

b) El cerebro debe haber madurado para poder sufrir una recuperación adaptativa. 

c) El cerebro inmaduro de un niño es sumamente plástico pero tiene menor potencial de 
reestructuración neuronal tras una lesión. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

76. Los terapeutas ocupacionales necesitan una serie de destrezas y habilidades expertas, 
unas cualidades necesarias para establecer y mantener una relación terapéutica. De las 
siguientes respuestas marca la que NO sea correcta:  

a) Confianza. 

b) Empatía. 

c) Liderazgo grupal. 

d) Construir cuestionarios. 

77. ¿Cómo clasifica Hagedorn las habilidades nucleares del terapeuta ocupacional? 

a) Primarias y de acción. 

b) Primarias y específicas 

c) De acción y de reacción. 

d) Primarias y genéricas. 

78. El papel de la Terapia Ocupacional en Atención temprana es:  

a) Trabajar con los padres dándoles las pautas para lograr que cuiden bien a sus hijos. 

b) Aumentar los retrasos del desarrollo y promover un crecimiento armónico. 

c) Fomentar  exclusivamente las interacciones padre-hijo. 

d) Facilitar el funcionamiento independiente de los lactantes y niños pequeños y sus familias. 
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79. Son alteraciones de la columna vertebral: 

a) Hipercifosis y escoliosis. 

b) Hiperlordosis. 

c) Las opciones a y b son correctas. 

d) Ninguna respuesta es correcta. 

80. Andújar y Santonja definen la postura armónica como: 

a) toda aquella que no sobrecarga la columna ni a ningún otro elemento del aparato locomotor. 

b) la postura más cercana a la postura correcta que cada persona puede conseguir, según sus 
posibilidades individuales en cada momento y etapa de su vida. 

c) la que sobrecarga a las estructuras óseas, tendinosas, musculares, vasculares, etc., 
desgastando el organismo de manera permanente, en uno o varios de sus elementos, 
afectando sobre todo a la columna vertebral. 

d) las opciones a y b son correctas. 

 

 

PREGUNTAS ADICIONALES 

1. En atención temprana, atendiendo  a las áreas del desarrollo cognitivo, motor, del lenguaje, 
perceptivo y emocional, podemos decir que : 

a) El desarrollo o la interrupción en un área pueden afectar al desarrollo de otras. 

b) La falta de corrección de una discapacidad puede producir déficits secundarios. 

c) Cuanto más temprana sea la intervención de programas correctivos de estimulación sensorial 
para compensar los déficits, mejor será el desarrollo del niño. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

2. En Terapia Ocupacional, las estructuras de referencia más adecuadas para tratar la Parálisis 
Cerebral,  son: 

a) Del neurodesarrollo, Compensatoria y biomecánica. 

b) Psicoanalítico, Modelo de la ocupación humana y modelo canadiense.  

c) Modelo de Reed y Sanderson, Modelo de la discapacidad cognitiva. 

d) Cognitivo conductual, Integración sensorial y Psicodinámico.  

3. Los productos de apoyo que se recomiendan a niños con espina bífida tienen el objetivo de: 

a) Mejorar la función y brindar apoyo. 

b) Ayudar a prevenir las deformidades. 

c) Facilitar los cuidados de la familia. 

d) Todas las respuestas son correctas. 

4. Son síntomas  frecuentes en la distrofia muscular: 

a) Debilidad muscular  con desequlibrios musculares y contracturas secundarias. 

b) Hipertonía con aumento de la base de sustentación. 

c) Rigidez muscular y temblor esencial. 

d) Cifosis dorsal  y limitaciones intelectuales. 
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5. La enfermedad neurológica degenerativa que se manifiesta sólo en niñas, con rápida 
degeneración a partir de los tres años tanto de habilidades físicas como cognitivas, se 
conoce con el nombre de: 

a) Autismo. 

b) Síndrome de Rett. 

c) Síndrome de Asperger. 

d) Ninguna respuesta es correcta.  

6. Los problemas comúnmente observados (entre otros) en niños con autismo son:  

a) Problemas de ideación. 

b) Problemas de registro y modulación sensorial. 

c) Problemas de organización y planificación del comportamiento. 

d) Todas las respuestas son correctas.  

7. ¿Cómo considera Kielhofner a la actividad en el ser humano? 

a) Es algo fundamental para el ser humano, no serían los roles que la persona mantiene con 
respecto al ocio y trabajo.    

b) Como los roles que la persona mantiene sólo en las áreas de trabajo. 

c) Es algo fundamental para el ser humano, ya que este tiene una tendencia espontánea a ser 
activo y a explorar su entorno para dominarlo y manejarlo. 

d) Como los roles que la persona mantiene sólo con respecto al ocio. 

8. Según Hagedorn cuantos elementos hay sobre los que puede basarse la Terapia Ocupacional 
para preescribir una actividad como medio terapéutico. 

a) 4. 

b) 6. 

c) 5. 

d) 7. 

9. Las personas sordociegas que utilizan el método de Takoma:  

a) Tocan con el pulgar los labios del que habla y con los otros dedos la garganta, la mejilla, etc. 

b) Reciben la información  a través del deletreo de palabras sobre un fondo negro. 

c) Utilizan el lenguaje de signos adaptado a sus necesidades. 

d) Reciben información con el sistema Braille.  

10. Son músculos de la eminencia tenar: 

a) Abductor corto, oponente y flexor largo del pulgar. 

b) Abductor corto, oponente y flexor corto del pulgar. 

c) Abductor largo, extensor y flexor  del índice. 

d) Ninguna opción es correcta.  

 

 

 

 

 

 

 

 


