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1 Según Perdiguero, ¿cómo podríamos hacer visible el pluralismo asistencial y terapéutico que se 

manifiesta como una realidad estructural en la mayoría de las sociedades?

* a) A través de una revisión crítica de los modelos dominantes que conciben el 

comportamiento frente a la salud y la enfermedad.

b) A través de la adecuación de los modelos dominantes a otros que incluyen el pluralismo 

asistencial y terapéutico.

c) A través de la inclusión de una perspectiva intercultural en el diagnóstico y tratamiento.

d) A través del reconocimiento del cambio que se produjo en el patrón epidemiológico que 

conllevó un predominio de los padecimientos crónicos.

)
2 Según Menéndez, ¿cómo debería trabajarse a nivel de los sujetos, grupos y personal de salud que 

desarrollan su actividad en atención primaria e inclusive en el segundo nivel de atención para 

detectar cuáles son los aspectos que más se oponen al reconocimiento de la diversidad del otro?

a) A partir de actividades educativas que los informen y sensibilicen respecto a diversos 

procesos socioculturales.

* b) A partir del reconocimiento de las matrices del saber profesional y cultural biomédico.

c) A partir del reconocimiento de que sujetos pertenecientes a culturas diferentes reducen la 

posibilidad de una relación complementaria.

d) A partir de la aceptación de que las malas condiciones de comunicación cultural impiden 

una buena interrelación.

)
3 Según Northern y Downs, ¿Cuál sería el esquema de atención mas apropiado para realizar un 

examen audiológico completo en beés y niños pequeños antes de los 2 años de vida?

a) Una sesión prolongada.

b) Tres sesiones de 30 minutos.

c) Programarlo con los padres.

* d) Programar una serie de sesiones de acuerdo a cada caso.

)
4 ¿Cuál sería el examen auditivo funcional de un paciente de 23 años que presenta perforación 

timpánica en OD?

* a) Audiometría Tonal, Logoaudiometría, Prueba de Función Tubaria de OD, 

Tímpanoimpedanciometría de OI.

b) Audiometría Tonal, Logoaudiometría, Timpanoimpedanciometría de ambos oídos.

c) Audiometría Tonal, Logoaudiometría, Prueba de Función Tubaria de ambos oídos.

d) Audiometría Tonal, Logoaudiometría, Prueba de Davis, Prueba de Función Tubaria de OD.

)
5 ¿Qué es la deglución supraglótica?

* a) Es una técnica de facilitación.

b) Es una fase de la deglución.

c) Es una maniora utilizada en la espiración.

d) Es una alimentación alternativa.

)
6 Dentro del examen funcional de la deglución, ¿qué aspectos se tienen en cuenta para evaluar la 

fase faringea?

a) Posición de la úvula palatina, calidad de la voz y movilidad del velo del paladar.

b) Degluciones múltiples, presencia de un estertor faríngeo, coordinación respiración 

deglución y apertura vocal.

* c) Posición de la campanilla, movilidad del velo, calidad de la voz, presencia de estertor 

faringeo, degluciones múltiples, elevación laríngea, coordinación respiración deglución.

d) Coordinación respiración deglución, movilidad lingual, camios de tonos y hacer escalas y 

presencia de residuos.
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7 ¿Cuál es la posile causa por la que un paciente  presenta bloqueo en la garganta (alto)?

* a) Estasis, prolemas de peristaltismo faríngeo.

b) Parálisis facial.

c) Hemiparesia lingual.

d) Reflujo nasal.

)
8 ¿Qué se observa en estudio de video-deglución en vista frontal?

a) Contacto velo palatino.

* b) Éstasis en los pliegues glosoepiglóticos.

c) Movimientos linguales.

d) Aspiración.

)
9 Según Olaizola, ¿Cuál es el tiempo de recuperación en segundos del reflejo acústico para las 

frecuencias 1000HZ, 2000Hz y 4000Hz?

a) 5.

* b) 10.

c) 12.

d) 20.

)
10 ¿Con cuál de los de los siguientes test para investigar reclutamiento se busca el índice de 

reconocimiento porcentual de una oscilación de volumen de 1 db?

a) Fowler.

* b) Sisi.

c) Luscher.

d) Kingsbury.

)
11 ¿Dónde está ubicada la mácula, cuyo contenido son las células sensitivas del aparato vestiular que 

tienen en cuenta las inclinaciones del cuerpo en el espacio?

a) Conducto semicircular externo.

b) Conducto semicircular anterior.

* c) Utrículo.

d) Sáculo.

)
12 De las pruebas subjetivas para detectar simuladores, ¿cuál de las siguientes es para detectar 

simulación unilateral?

* a) Stenger.

b) Lombard.

c) Doerfler-Stewart.

d) Lee.

)
13 Dentro de la medición ojetiva de audífonos, utilizando un sistema computarizado: ¿qué es la 

respuesta de conducto libre?

a) La diferencia entre el nivel de presión sonora cerca del tímpano con y sin audífono.

b) La diferencia entre los umbrales de audición a campo libre con y sin audífono.

* c) Es la amplificación natural que posee el oído entre las frecuencias 2000 y 4000Hz.

d) La amplificación natural del oído mas la ganancia funcional brindada por el audífono.
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14 La telemetría de respuesta neural constituye una posible fuente de información acerca de:

* a) El estado de la vía auditiva.

b) La integridad del tronco cereral.

c) La respuesta del nervio facial.

d) La integridad de la corteza auditiva.

)
15 ¿Cuál es el número de estímulos utilizados en niños pequeños evaluados mediante potenciales 

evocados auditivos?

a) De 1000 a 2000 estímulos.

b) De 1500 a 2500 estímulos.

* c) De 3000 a 4000 estímulos.

d) De 4000 a 5000 estímulos.

)
16 ¿Qué índice de perturación sirve para cuantificar pequeños lapsos de inestabilidad de la señal 

vocal?

a) Jitter.

* b) Armónico-ruido.

c) Shimer.

d) Fo.

)
17 ¿Qué parámetro de la estroboscopía se define como la regularidad sucesiva de los ciclos de la 

virbación de la cuerda vocal?

a) Onda Mucosa.

* b) Frecuencia fundamental.

c) Periodicidad.

d) Simetría.

)
18 ¿Qué patología se considera en su teoría congénita como el resultado de una falla en el desarrollo 

del cuarto y sexto arco braquial?

a) Sinequia

* b) Sulcus.

c) Puente mucoso.

d) Quiste.

)
19 Las cuerdas vocales poseen una estructura compleja compuesta por diferentes capas, las que 

poseen un rol esencial en la vibración normal. ¿Que constituye la lámina superficial de la lámina 

propia?

a) Ligamento vocal.

b) Fibras colágenas.

c) Fibras elásticas.

* d) Espacio de Reinke.

)
20 Las estadificaciones de los tumores de cabeza y cuello se fundamentan en el sistema 

tumor-nódulo-metástasis.

Según esta clasificación, ¿a qué estadio refiere un tumor en glotis que se extiende a la supraglotis 

o a la subglotis o dificulta la motilidad cordal o presenta las tres carácterísticas?

a) T4.

* b) T2.

c) N3.

d) T1a.
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21 ¿Qué tipo de estímulos se producen cuando en los canales semicirculares la presión se ejerce en 

sentido ampulípeto?

* a) Facilitadores del tono muscular.

b) Inhibidores del tono muscular.

c) Reguladores del ritmo de la respuesta nistágmica.

d) Reguladores de la amplitud  de la amplitud de la respuesta nistágmica.

)
22 ¿ Por efecto de que los trasductores del utrículo y el sáculo proveen la información de posición 

cefálica? 

* a) Aceleración lineal y fuerza gravitatoria.

b) Aceleración angular y fueza gravitatoria.

c) Desaceleración angular.

d) Unicamente fuerza gravitatoria.

)
23 ¿En qué situaciones se produce la máxima estimulación facilitadora del tono muscular por el 

sistema otolítico?

* a) Posición decúbito dorsal.

b) Posición erecta.

c) Situación de reposo.

d) Sujeto inmóvil.

)
24 Si un paciente de 60 años presenta como respuesta a la prueba de estimulación aceleratriz, 

excitabilidad laberíntica conservada, respuesta de tipo hiperrefléxica liberada en amplitud y 

duración y disritmia. ¿ Cuál sería su diagnóstico presuntivo?

a) Alterciones cerebelosas.

b) Alteraciones del sistema reticular.

c) Alteraciones orgánicas o funcionales del sistema piramidal.

* d) Alteraciones orgánicas o funcionales del sistema extrapiramidal.

)
25 ¿Cuál de los siguientes músculos producen tensión isotónica de las cuerdas vocales?

a) Cricotirideo posterior.

* b) Cricotirideo.

c) Tiroaritenoideo.

d) Cricoaritenoideo lateral.

)
26 ¿Cómo se denomina la forma glotal elíptica por falla de adecuación de la tensión anteroposterior 

de cuerdas vocales?

a) Hiperfunción.

* b) Bowing.

c) Contracción lateral glótica.

d) Asimetría glótica.

)
27 Según la escala perceptiva GRBAS, y aclarando que G representa el grado de ronquera, ¿cuál de 

las siguientes características se relaciona con la impresión psicoacústica de irregularidad 

vibratoria, la cual se corresponde con fluctuaciones irregulares en frecuencia y/o amplitud del 

sonido de fuente local?

a) A: Asthenic:astenia.

b) B: Breathy: soplosidad.

* c) R: Rough: aspereza

d) S: Strained: tensión
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28 ¿De qué depende el apoyo del tono?

a) De un inicio equilibrado de la fonación.

b) De un sistema de resonancia ajustado con la frecuencia del elemento vibrante.

c) De la flexibilidad de la articulación.

* d) Del mantenimiento de la presión subglótica.

)
29 ¿Qué tipo de trastorno vocal padece una paciente que presenta las siguientes características: 

componente de temblor y refiere que la voz empeora cuando habla por teléfono y en situaciones 

estresantes, mejora con la risa y el canto y después de tomar alcohol?

a) Disfonía por tensión muscular.

* b) Distonía con temblor.

c) Disfonía por uso postural habitual inadecuado.

d) Disfonía espástica.

)
30 ¿Qué estrategia realiza un terapeuta frente a un déficit en la protrusión lingual?

a) Apoyo submentoniano detrás de la masa de los músculos suprahioideos, empuje lateral 

lingual y labial.

* b) Apoyo sobre apex lingual, desplegar la lengua con el dedo hacia adelante, uso de sabores 

en los labios.

c) Apoyo submentoniano detrás de la masa de los músculos suprahioideos, apoyo sobre 

apex lingual, aumento de apertura bucal.

d) Apoyo sobre apex lingual, empuje lateral lingual y labial, aumento a contraresistencia de 

apertura bucal.

)
31 Según Bleeckx, ¿qué reflejos se analizan para la alimentación de un lactante?

a) De búsqueda, de mordedura, de succión, nauseoso, tusígeno.

b) De búsqueda, de succión, de arcada, nauseoso, tusígeno.

* c) De búsqueda, de succión, de deglución, nauseoso, tusígeno.

d) De búsqueda, de Landau, de arcada, de succión, tusígeno.

)
32 Según Bleeckx, ¿cómo estimular la pensión del alimento para desarrollar la masticación?

* a) Elemento gustativo y facilitación con apoyo de abajo hacia arriba sobre mandíbula.

b) Inducción del movimiento con dedo medio y pulgar colocado en oposición sobre 

mandíbula y aromas.

c) Indución al movimiento con dedo medio y pulgar colocado en oposición sobre mandíbula 

y elemento gustativo.

d) Elemento gustativo en rugas palatinas y dedo medio sobre mandíbula del lado opuesto.

)
33 Según Mines y col. en el Módulo de Educación Vocal 2008, considerando el crecimiento de las 

actividades de las murgas barriales, ¿qué factores se podrían tener en cuenta para la prevención 

de patología vocal en sus integrantes?

* a) Clasificación vocal de los integrantes dentro de la tesitura correspondiente.

b) Ambiente adecuado al grupo durante los ensayos.

c) Distribución de instrumentos acorde a la clasificación vocal.

d) Uso de micrófono inalámbrico para cada participante.

)
34 Según Mines y col. en el Módulo de Educación Vocal 2008, ¿cuál ejercicio utilizaría para estimular 

la tonalidad expresiva creativa en un actor sin patología vocal?

a) Fono respiración con áfonos en diferentes intensidades.

* b) Prácticas de textos entonando melodías reales o improvisadas.

c) Elementos de danzaterapia con emisión de sondos y apertura de articulaciones.

d) Emisión de refranes y trabalenguas en diferentes velocidades.
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35 Segón Morrison - Ramage, en un paciente de 55 años que presenta reflujo gastro-esofágico 

crónico que le produce inflamación periarticular y fibrosis, ¿cómo puede presentarse la exploración 

laringoógica?

* a) Eritema de la glotis posterior y desplazamiento limitado con o sin alteración.

b) Edema cordal e incursión de bandas ventriculares.

c) Artrosis cricoaritenoidea y parálisis unilateral.

d) Formación nodular bilateral e inflamación aritenoidea.

)
36 Según Mines - Ramos, ¿cuál de los siguientes ejercicios logra afianzar el pasaje y llegar a sonidos 

agudos con mayor seguridad?

a) Ejercicios de intervalos compuestos con extensión de terceras.

b) Práctica de sonidos picados o staccatos agudos.

c) Agilización de escalas ascendentes con series crecientes.

* d) Ejercicios de 5º presentados en emisiones sucesivas del grave al agudo.

)
37 Según Mines - Ramos, ¿qué ejercicios de audiopercepción aplicaría para reconocimiento de 

armonía?

a) Caminar cambiando de dirección al variar el acento.

b) Discriminar sonidos agudos estridentes producidos por objetos pesados.

* c) Reconocer sobre piezas musicales partes solistas o motivos donde interviene el coro.

d) Discriminar sonidos sucesivos agudos, medios y graves emitidos por diferentes personas.

)
38 Según los criterios de Pasik, ¿qué tipo de molde le indicaría a un paciente de 70 años de edad 

portador de una hipoacusia perceptiva bilateral severa?

a) Abierto de material blando.

b) Skeletton de material duro.

c) Shell de material duro.

* d) Shell de material blando.

)
39 Un bebé de 3 meses  de edad cronológica, sin antecedentes de riesgo auditivo realizó controles 

audiológicos con otoemisiones acústicas con los siguientes resultados:

Al nacimiento: ambos oidos no pasa.

Al mes: ambos oidos no pasa.

Al tercer mes: ambos oidos no pasa.

¿Qué conducta correspondería adoptar?

* a) Examen clínico con ORL / timpanometría / BERA.

b) Examen clínico con ORL / AT por juego / BERA.

c) Examen clínico con ORL / timpanometría / instrumentos sonoros.

d) Conducta expectante hasta el sexto mes / luego instrumentos sonoros.

)
40 Según Pasik, ¿en cuál de los siguientes casos correspondería realizar un seguimiento audiológico 

durante los dos primeros años de vida?

a) RNPT PAEG (EG: 35 sem. - PN: 1900 g.); ARM 48 h.; OEA al nacimiento: ambos oidos 

pasa.

b) RNT BPEG (EG: 40 sem. - PN: 2300 g.); LMT  48 h. (Bi máxima 15 mg %); OEA al 

nacimiento: ambos oidos no pasa.

c) RNT PAEG (EG: 40 sem. - PN: 3300 g.); medicación ototóxica por sospecha de sepsis 

durante 48 h.: OEA al nacimiento: ambos oidos pasa.

* d) RNPT PAEG (EG: 27 sem. - PN: 1100 g.); Apgar: 5/7; OEA al nacimiento: ambos oidos 

pasa.
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41 La rehabilitadora de un niño de 4 años usuario de OTA en ambos oídos, refiere que el mismo 

confunde los fonemas vocálicos (sustituye I por U). ¿Qué controles del audífono modificaría para 

mejorar el rendimiento del mismo?

a) Control de salida máxima.

* b) Control del tono.

c) Control de volumen.

d) Control de ganancia.

)
42 ¿A cuál de los siguientes pacientes le indicaría el uso de un sistema BAHA?

a) Paciente con hipoacusia perceptiva bilateral moderada simétrica.

b) Paciente con hipoacusia perceptiva bilateral severa simétrica.

* c) Paciente con hipoacusia mixta de 45 a 60 db.

d) Paciente con hipoacusia mixta mayor a 60 db.

)
43 Según Rose, ¿por qué los migrantes tienden a adquirir las características de morbilidad del país 

receptor?

a) Porque los factores genéticos no tienen incidencia en la aparición de las enfermedades.

b) Porque no existe heterogeneidad genética dentro de una población.

* c) Porque las condiciones ambientales son distintas de las de su país de origen.

d) Porque el proceso salud - enfermedad está determinado exclusivamente por factores 

culturales.

)
44 Según Sousa Campos, ¿cuáles son las características de la denominada Clínica Oficial?

* a) Énfasis en aspectos biológicos / Fragmentación / Desresponsabilización por la persona / 

Acento en la cura.

b) Acento en la promoción / Énfasis en los procesos sociales / Vínculo estable con el paciente 

/ Resolutividad.

c) Acento en la rehabilitación / Integralidad / Atención de los síntomas / Articulación entre 

equipos.

d) Énfasis en aspectos biológicos / Resolutividad / Acento en la rehabilitación / 

Responsabiliación poe el paciente.

)
45 ¿Qué criterios de calidad propone adoptar Calderón para la investigación cualitativa en salud?

a) Confiabilidad / Replicabilidad / Ausencia de sesgo / Reflexividad.

b) Consistencia / Viabilidad / Confiabilidad / Relevancia.

c) Generalización de los resultados / Validez / Objetividad / Adecuación epistemológica.

* d) Adecuación epistemológica / Relevancia / Validez / Reflexividad.

)
46 Según Parra Cabrera, ¿cuál es una característica metodológica de la Epidemiología Social?

a) Utiliza el modelo probabilístico para encontrar asociaciones entre exposición y daños.

b) Realiza estudios observacionales, "experimentos naturales" y construcciones de modelos 

teóricos.

* c) Emplea un conjunto de técnicas cuali y cuantitativas que se subordinan a la explicación 

teórica.

d) Determina los mecanismos causales y sirve de guía para la intervención e los servicios de 

salud.
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47 Según Parra Cabrera, ¿cómo considera a la Epidemiología la perspectiva que explica al proceso 

salud - enfermedad como un fenómeno histórico-social?

a) Como una disciplina auxiliar el la Clinica.

* b) Como una forma de interpretación del proceso salud - enfermedad que busca una 

transformación global del pensamiento médico.

c) Como una disciplina de las Ciencias Sociales que colabora en la descripción de la carga de 

enfermedad en una determinada comunidad.

d) Como una disciplina diagnóstica de la administración sanitaria.

)
48 Según Chorny, ¿cuáles son las tres dimensiones del ojeto de la Planificación Estratégica?

a) Proyección de tendencias / Metodología / Recursos.

b) Modelo teórico y conceptual / Perfil epidemiológico / Procedimientos.

c) Extrapolación de la situación observada / Recursos / Condiciones de salud.

* d) Salud y sus determinantes / Metodología / Acción.

)
49 Según Laurell, ¿cuál es una de las principales limitaciones del modelo multicausal?

* a) Reduce la realidad compleja a una serie de factores que no se distinguen en calidad y 

cuyo peso en la producción de enfermedad está dado por su distancia de ella.

b) No tiene en cuenta los aspectos sociales en la generación de una determinada 

enfermedad, dejando de lado las condiciones de vida.

c) Se ocupa fundamentalmente de los factores genéticos y biológicos en general, sin llegar a 

considerar los factores culturales.

d) Considera la relación existente entre el proceso social y el proceso salud - enfermedad, 

poniendo el acento en los factores sociales del mismo.

)
50 Según Tapella y Cerdá, ¿en cuál de las funciones evolutivas del lenguaje descriptas por Halliday 

parecen haber quedado sujetados los niños con autismo que han accedido a la palabra?

* a) Instrumental.

b) Reguladora.

c) Heurística.

d) Imaginativa.

)
51 Los padres de un niño de 3 años concurren para iniciar tratamiento. La actividad espontánea 

desplegada por el niño muestra las siguientes características: deambula por el consultorio 

emitiendo algunos sonidos aparentemente sin intencionalidad comunicativa, explora erráticamente 

los objetos con una actividad sensoriomotriz, presenta escaso contacto visual y no utiliza palabras 

con sentido ni señalamiento protodeclarativo. Se ha descartado patología sensorial o neurológica 

que justifique la ausencia de lenguaje.

Siguiendo los criterios de Tapella y Cerdá, ¿cuál sería su primera intervención al iniciar el 

tratamiento?

a) Evaluar el nivel de desempeño alcanzado en los distintos aspectos del lenguaje.

* b) Establecer un contexto significativo que enmarque la situación terapéutica.

c) Establecer comunicación a través del contacto corporal.

d) Dar pautas a los padres para favorecer la comunicación en el hogar.
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52 Según la Clasificación Diagnóstica 0-3, ¿cuál es una característica fundamental de los niños con 

Trastorno Multisistémico del Desarrollo con rasgos autistas si son diagnosticados precozmente  y 

atendidos adecuadamente?

a) Presentan una disminución de las estereotipias verbales y motoras que facilita la 

adquisición de nuevas habilidades.

b) Logran una mayor adaptación al medio, alcanzando niveles de autonomía más aceptables.

c) Logran mejorar su desempeño hasta lograr undesarrollo psicomotor acorde a su edad 

cronológica.

* d) Pueden desarrollar un relacionamiento cálido y profundo que suele preceder a una 

mejoría cognitiva y del lenguaje.

)
53 Según Chorny, ¿por qué el análisis epidemiológico constituye una herramienta fundamental para 

la Planificación Estratégica?

* a) Porque el primer objeto de la planificación está constituido porla dimensión salud y sus 

determinantes y condiciones.

b) Porque es imprescindible conocer la carga de enfermedad para priorizar la asignación de 

recursos.

c) Porque su arsenal metodológico se centra en metodologías y técnicas cuantitativas.

d) Porque permite proyectar tendencias y extrapolar la situación observada para el futuro.

)
54 Un niño de 3 años y 6 meses es traído a la consulta por su madre, quien observa que desde hace 

tres meses el niño habla con voz cuchicheada en numerosas ocasiones y por momentos verbaliza 

que no puede hablar. Ella lo relaciona con el nacimiento del hermano. En la entrevista con el niño 

se observan repeticiones sin tensión y algunas prolongaciones. 

Según Touzet, ¿cuál sería la actitud terapéutica adecuada?

* a) Abordaje terapéutico directo.

b) Abordaje terapéutico indirecto.

c) Derivación a Psicología y controles periódicos de evolución.

d) pautas para modificar la actitud comunicativa familiar y controles periodicos.

)
55 Según Touzet, ¿cuál de las siguientes actitudes se considera inadecuada para un docente de 

escuela primaria frente a un alumno con disfluencia?

a) Aceptar respuestas breves por parte de su alumno.

b) Dirigir frecuentemente su atención hacia el alumno para satisfacer sus necesidades 

comunicativas.

c) Solicitar lectura al unísono con su compañero como elemento facilitador para la lectura.

* d) Hacer participar en último lugar al alumno en tareas que requieren respuestas verbales 

para darle tiempo de pensar y hablar cómodamente.

)
56 Un niño de 6 años se encuentra en tratamiento desde hace ocho meses por presentar trastornos 

fonéticos de fonemas linguoalveolares. Ha adquirido el punto articulatorio del fonema "ere" pero 

presenta marcada dificultad para su producción en forma precisa e incorporación al lenguaje 

espontáneo. Se han descartado trastornos en la discriminación auditiva y/o conciencia fonológica y 

alteraciones estructurales linguales.

Según Segovia, ¿cuál de estas situaciones puede contribuir a generar la dficultad planteada?

a) Oclusión dentaria clase II 1ª división de Angle.

* b) Hipertrofia amigdalina.

c) Succión digital.

d) Laterodesviación del maxilar inferior.
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57 Al examinar la deglución de un niño de 6 años se observa marcada contracción de la musculatura 

del mentón entre otras características que determinan un patrón deglutorio atípico. 

Según Segovia, ¿cuál de estas características estructurales se podría consuiderar factor causal de 

la aleración funcional descripta?

a) Mordida abierta unilateral.

b) Maxilares compresivos.

c) Labio inferior evertido.

* d) Marcado overjet.

)
58 Un niño de 4 años es traído a la consulta por presentar trastornos fonéticos. En la evaluación se 

constata adelantamiento lingual, deglución atípica y mesioclusión. Los padres han consultado con 

un ortodoncista quien lo tratará cuando haya completado el recambio del sector incisivo.

Siguiendo los lineamientos de Segovia, ¿qué actitud terapéutica adoptaría usted?

* a) Indicar nueva consulta con un profesional odontólogo especializado previo a decidir el 

criterio a seguir.

b) Ingresar al niño a tratamiento para la corrección funcional en primera instancia y 

articulatoria en una etapa posterior.

c) Dar pautas para favorecer hábitos más adecuados y realizar controles periódicos de 

evolución teniendo en cuenta que se trata de un niño pequeño y sus trastornos 

articulatorios pueden considerarse fisiológicos para la edad.

d) Esperar a que comience el tratamiento ortodóncico a fin de abordarlo en forma 

interdisciplinaria para garantizar mejores resultados.

)
59 Según Diamante, ¿cuáles son los pasos para la evaluación de un acúfeno presente en el examen 

audiológico?

a) Localización, enmascaramiento y ensordecimiento.

b) Localización, estimulación y enmascaramiento.

c) Estimulación, equiparación y enmascaramiento.

* d) Localización, equiparación y ensordecimiento.

)
60 ¿Qué es el Umbal Máximo de Discriminación en la Logoaudiometría?

a) Máxima intensidad a la que se obtiene el 100% de discriminación.

* b) Mínima intensidad a la que se obtiene el mayor porcentaje de discriminación.

c) Máxima intensidad a la que se obtiene el mayor porcentaje de discriminaión.

d) Mínima intensidad en la que se obtiene sólo el 100% de discriminación.

)
61 ¿Qué condiciones requiere el reflejo estapediano para su aparición?

* a) Campo suficiente para estimular, oído medio del oído indicador sano, indemnidad del VII 

y VIII par craneal.

b) Umbrales tonales normales, oído medio del oído indicador sano e indemnidad del VIII par 

craneal.

c) Oído medio sano del oído estimulado, tendón estapedial y VII par craneal indemnes.

d) Campo suficiente para estimular, curva timpanométrica tipo B de Jerger e indemnidad del 

VIII par craneal.

)
62 Según Chevrier-Muller, ¿cuáles son las tres modalidades de intervención que se sugieren para 

niños en edad escolar que presentan TEL ?

a) Intervenciones específicas, terapia intensiva del lenguaje y orientación a los padres.

b) Orientación a los padres, psicoterapia familiar y psicomotricidad oral.

* c) Orientación a los padres, intervención no individualizada e intervención específica.

d) Grupo de lenguaje, psicomotricidad oral e intervención específica.
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63 ¿Cuáles son las ventajas que le atribuyen Chevrier- Muller y cols. a la utilización de la lectura 

como recurso terapéutico en niños con TEL en edad escolar?

* a) Carácter permanante del texto escrito, representación gráfica de la estructura fonológica, 

reflexión metalingüística, enriquecimiento léxico.

b) Función metalingüística, enriquecimiento léxico, memoria del texto, consolidación 

morfosintáctica.

c) Función metalingüística, focalización atencional, ingreso visual de la información 

lingüística, motivación por la lectoescritura.

d) Carácter permanente del texto escrito, ingreso visual de la información lingüística, 

enriquecimiento semántico.

)
64 Llega a consulta una niña de 3 años y 2 meses por presentar trastornos en el desarrolo del 

lenguaje. Se comunica predominantemente por gestos acompañados por emisiones verbales y 

preverbales, cuya prosodia favorece la decodificación de sus expresiones por parte del interlocutor. 

Para su observación, ¿cuál de los tres módulos que plantea Soprano en la Hora de Juego 

Lingüística utilizaría?

a) Secuencias temporales.

* b) Juego.

c) Repetición.

d) Conversación.

)
65 Según Soprano, frente a un niño de 2 años 8 meses  con trastorno del desarrollo del lenguaje, 

comunicación gestual y emisión de palabra yuxtapuesta organizada con monosílabos; evaluado 

con hora de juego. ¿Con qué contexto lingüístico se relaciona la actividad seleccionada?

a) Discurso de situación.

b) Discurso narrativo.

* c) Discurso de acción.

d) Discurso diferido.

)
66 Un niño de 8 años con dificultades de aprendizaje de la lectoescritura presenta las siguientes 

alteraciones en el lenguaje oral: repetición de palabras lentificada, falta de partículas relacionantes 

y desinencias verbales, utilización de muletillas y latencias, vocabulario escaso.

Según Habib, ¿qué dominios de las funciones lingüísticas estarían alterados?

a) Fonético, psicomotor, rapidez verbal, acceso al léxico, organización morfológica.

b) Fonológico, fonético, pragmático, visuoespacial, morfosintáctico.

c) Rapidez verbal, riqueza léxica, pragmática, psicomotriz, visuoespacial.

* d) Fonológico, rapidez articulatoria, organización sintáctica, fluidez verbal y riqueza léxica.

)
67 Un hombre de 60 años fue remitido a terapia del lenguaje un año después de un accidente cerebro 

vascular. Es admitido en rehabilitación de la afasia presentando una producción oral limitada a 

estereotipias. Según plantea Helms Estabrooks y Albert,  ¿cómo se podría haber evitado llegar a 

esta situación?

a) Orientación a la familia.

b) Internación en un intituto de rehabilitación.

* c) Intervención temprana.

d) Uso de comunicadores.
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68 Una paciente de 56 años de profesión abogada, con secuela de ACV isquémico, presenta escasa 

producción en la denominación por confrontación presentando, perseveraciones de moderadas a 

intensas, buena comprensión auditiva, buen nivel atencional, comprensión lectora de palabras 

sueltas. ¿Qué programa de tratamiento le indicaría según Helms Estabrooks y Albert?

a) Control voluntario de producciones involuntarias.

b) Terapia de entonación melódica.

c) Terapia de acción visual.

* d) Tratamiento de la perseveración afásica.

)
69 Un señor de 49 años de profesión ingeniero sufre un ACV hemorrágico como consecuencia de 

ruptura de aneurisma de arteria cerebral media. Se realiza neurocirugía y luego de 35 días en 

terapia intensiva queda con afasia global (con incapacidad para comprender y producir el lenguaje 

escrito), apraxia oral y de las extremidades. ¿ Qué tipo de tratamiento implementaría en primer 

lugar en este paciente según Helms Estabrooks y Albert?

* a) Terapia de acción visual.

b) Control voluntario de las producciones involuntarias.

c) Terapia de entonación melódica.

d) Programa de producción sintáctica para la afasia.

)
70 Según Sousa Campos, ¿a qué modelo pertenece la atención de emergencia cuando se organiza 

como un sistema de trabajo QUEJA/CONDUCTA?

a) Clínica Oficial.

* b) Clínica Degradada.

c) Clínica Ampliada.

d) Clínica del Sujeto

)
71 Rovere, al abordar los componenetes estratégicos de la APS y proponer la implementación de un 

modelo alternativo al vigente, se refiere a la necesaria reorientación de los recursos humanos en 

salud. De acuerdo al autor, ¿qué cambios significativos deben promoverse en el ámbito de la 

salud?

a) Definir si la atención primaria es una estrategia, un nivel de atención o la puerta de 

acceso al sistema.

b) Salir de la ciudadela hospitalaria para desplazarse hacia los centros periféricos.

* c) Realizar un giro copernicano colocando el nuevo eje en la población

d) Practicar una medicina general la modo de una medicina rural.

)
72 Según Hababy, ¿cuál de los siguientes resultados NO es considerado para operar un niño con labio 

fisurado?

a) Alcanzar 5Kg de peso.

b) Indice normal de hemoglobina(+10mgrs)

c) Maduración muscular del orbicular de los labios.

* d) Competencia velofaringea adecuada.

)
73 Según Hababy, ¿qué músculos NO pueden cumplir normalmente su función en el sindrome 

velopalatino, ocasionando la instalación de patología de oído medio?

a) Faringoestafilino y glosoestafilino.

* b) Periestafilino externo e interno.

c) Faringoestafilino y periestafilino interno.

d) Glosoestafilino y priestafilino externo.
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74 Según Hababy, ¿cuál se considera una posición correcta para la alimentación de un niño con FLAP?

a) Recostado a 30º.

b) Sentado a 90º.

* c) Semisentado a 45º.

d) Decúbito dorsal.

)
75 De acuerdo a la Ley de Migraciones Nº25871, ¿qué tipo de cobertura le corresponde a una persona 

de origen extranjero que consulta en un hospital público y que no presenta documentación de 

identidad?

a) Se puede realizar atención de urgencia hasta tanto acredite identidad de su país de 

origen.

b) Se reliza atención de urgencia hasta tanto acredite documentación argentina.

c) Se hace diagnóstico pero no tratamiento.

* d) Se le dará cobertura completa aunque no acredite documentación de identidad.

)
76 De acuerdo a la Ley de Salud de la CABA Nº153, ¿qué alcance tiene la cobertura respecto a los no 

residentes de la ciudad de Buenos Aires?

a) Se les brinda atención de la urgencia con derivación posterior a un centro asistencial de 

su lugar de residencia.

b) Se deriva la atención del caso a su lugar de residencia.

c) Se le cubren solo patologías que involucren al primer nivel de atención.

* d) Se le cubre la atención y tratamiento cualquiera sea el lugar de residencia.

)
77 De acuerdo a la Ley de Comunas Nº1777,  ¿cuál de las siguientes  afirmaciones expresan uno de 

los principios básicos que rigen esta ley?

a) Asegurar el desarrollo sustentable.

b) Cuidar el interés general de la ciudad.

* c) Promover una gestión pública participativa.

d) Promover el desarrollo de mecanismos de democracia directa.

)
78 De acuerdo a la Ley Nº114 de Protección Integral de los Derechos de Niños Niñas y 

Adolescentes.¿Cuáles son las medidas de protección que se aplican cuando al amenaza o violación 

de derechos sea consecuencia de nesecidades básicas insatisfechas, carencias o dificultades 

materiales, económicas laborales o de vivienda? 

a) Búsqueda e individualización de alternativas para que convivan con personas vinculadas a 

ellos, a través de líneas de parentesco por cosanguineidad o con otros miembros de la 

familia ampliada

b) Ubicarlo en una institución que pueda cumplir las necesidades insatisfechas.

c) Búsqueda e individualización de familias de la comunidad que puedan cubrir sus 

necesidades y protegerlos.

* d) Aplicación de programas sociales establecidos por las políticas públicas.
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79 En los barrios A y B de un municipio no hay agua potable y el agua de pozo está contaminada con 

el riesgo posible para un brote de diarrea infantil. En el barrio A asesorados por el CESAC, se 

decide hervir el agua para consumo personal e incentivar el uso de lavandina. En el barrio B, se 

reúnen los vecinos en una comisión para evaluar otras estrategias y deciden pedir al municipio la 

instalación de agua de red, aprovechando inversiones que están relizando y la proximidad de 

elecciones municipales. Siguiendo lo planteado pr Marchiori Buss en "Promoción de la Salud 

Conceptos, reflexiones y tendencias",  ¿De qué tipo de prácticas se trata cada acción 

implementada?

* a) El barrio A implementó una práctica de prevención y el barrio B una práctica de 

promoción.

b) El barrio A implementó una práctica de promoción y el barrio B una de promoción

c) Ambos barrios generaron distintas prácticas de prevención.

d) Ambos barrios generaron distintas prácticas de promoción.

)
80 Según plantea Marchiori Buss, ¿cuál es el punto en común entre las prácticas de prevención y de 

promoción de la salud que genera confusión e indistinción entre dichas prácticas?

* a) Que ambas se valen igualmente de los conceptos clásicos que reorientan la producción de 

conocimiento científico en salud: enfermedad, transmisión y riesgo.

b) Que ambas trabajan con el fortalecimiento de la salud por medio de la construcción de la 

capacidad de elección de la población.

c) Que ambas se dirigen a una determinada enfermedad o desorden y relativizan la 

importancia del conocimiento racional.

d) Que ambas se basan en análisis y procedimientos para la selección de problemas y su 

solución colectiva.

)
81 En un paciente de 30 años con diagnóstico ORL de surco vocal bilateral en cuerda vocal. ¿Cómo 

será el resultado de la escala RASAT?

a) R (ronquera).

* b) A (aspereza).

c) S (soplo).

d) T (tensión).

)
82 En un paciente de 50 años con diagnóstico de edema de Reinke bilateral en cuerda vocal, ¿qué 

sintomatología podemos observar?

a) Disfonía con alteración resonancial (hipernasalidad).

b) Disfonía con sensación de cuerpo extraño y dolor al hablar.

* c) Disfonía, tos y carraspeo.

d) Disfonía con extensión tonal reducida en tonos agudos y tiempo máximo de fonación 

normales.

)
83 Según Morrison Ramage, de acuerdo a un enfoque músculo esquelético en la clasificación de las 

disfonías, ¿qué encontramos en el tipo 1: trastorno isométrico laríngeo?

a) Un tipo de sindrome de fatiga tensional en que la laringe tiende a estar comprimida en 

hiperaducción en una dirección latero-lateral.

b) Un patrón de contracción que ocasiona una reducción del espacio entre la epíglotis y las 

prominencias aritenoideas en dirección anteroposterior durante la fonación.

c) Una disfonía de tensión-fatiga con fonación en la parte más baja de su gama dinámica 

vocal.

* d) Un aumento generalizado de la tensión muscular en toda la laringe y el área pralaríngea.
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84 Según Borsotti, ¿en qué reside el interés de la situación problemática?

a) En el interés de los agentes de salud involucrados y en la urgente necesidad de su 

resolución.

b) En las posibilidades de publicación y difusión en medios reconocidos por la comunidad 

científica.

* c) En la pregunta que se plantea y su conexión con el conocimiento científico disponible.

d) En los hechos que llevaron a detectarla.

)
85 Según Borsotti, cuáles son los tres aspectos fundamentales que hay que definir para determinar 

qué se va a investigar?

a) La constitución del equipo de investigación, la asignación de financiación, el epoyo político 

del proyecto.

b) La delimitación del área temática, la selección de bibliografía y de las fuentes de 

información, el apoyo financiero de una institución (sponsor).

c) La temática general, su interés en la literatura científica reconocida, la disponibilidad de 

sujetos a investigar.

* d) La identificación de la situación problemática, la construcción del objeto, la formulación de 

las preguntas de investigación.

)
86 Según Borsotti, ¿a qué definición corresponde la siguiente definición: "Estado de cosas, sucesos, 

situaciones, procesos existentes en la teoría o en la empiria que por resultar insatisfactorios para 

alguien son percibidos como problemáticos y que para abordarlos o solucionarlos requieren acudir 

al conocimiento científico disponible o a la producción de nuevo conocimiento."?

a) Problema de investigación.

* b) Situación problemática.

c) Programa de investigación.

d) Objeto de investigación.

)
87 Según el informe ASIS - 2005, ¿cuál es la tendencia observada en la mortalidad por agresiones en 

la ciudad?

* a) Riesgo incrementado de morir a medida que empeora la situación social.

b) Similar en cuanto al riesgo de morir a medida que empeora la situación social.

c) Riesgo decreciente de morir a medida que mejora la situación social.

d) No se observa relación entre la mortalidad por agresiones y la stuación social.

)
88 Según el informe ASIS - 2005, ¿cuál es el sector de la ciudad que presenta peor situación 

socioeconómica a partir de los indicadores analizados?

* a) Sur.

b) Intermedia.

c) Noroeste.

d) Norte.

)
89 Rovere, al abordar los componentes estratégicos de la APS se refiere a las necesidades y 

demandasen el proceso Salud - Enfermedad - Atención. ¿Qué plantea respecto de la demanda 

espontánea?

* a) No siempre la gente que demanda es la que más necesita.

b) Garantiza la accesibilidad pero tiende a generar listas de espera por la falta de personal 

de salud en los efectores.

c) Es uno de los mecanismos que garantizan la accesibilidad y la equidad de los sistemas 

sanitarios.

d) En general la población que demanda es la que más necesita ya que hace previamente un 

autidiagnóstico de sus necesidades de atención.

GCBA. MS. Concurso 2009 



Examen de:Fonoaudiología
16

)
90 ¿Qué rasgo permite hacer el diagnóstico diferencial entre un trastorno fonético y uno fonológico.

a) Edad de aparición.

* b) Sistematicidad de las alteraciones.

c) Fluidez del habla.

d) Severidad del trastorno.

)
91 Un niño de 2 años que dice "ite" en lugar de "andate", ¿qué tipo de proceso está utilizando?

* a) Sobregeneralización.

b) Sobrerrestricción.

c) Generalización contextual.

d) Epéntesis.

)
92 Se está realizando una intervención en un comedor perteneciente al Área Programática de un 

hospital de la ciudad. Unted observa el juego espontáneo de un grupo de niños de entre 4 y 5 años 

de edad. ¿Qué elemento lingüístico específico le haría pensar que determiando niño pueda padecer 

un TEDL?

a) Vocabulario escaso para su edad.

b) Atención dispersa frente a las propuestas de sus compañeros.

c) Sistematicidad de las alteraciones articulatorias.

* d) Desequilibrio en la frecuencia de la utilización de las estructuras adquiridas.

)
93 Según Segovia, ¿qué función se estimula a través de la succión del pecho materno?

a) La función olfativa.

b) La función gustativa.

c) La respiración bucal.

* d) La respiración nasal.

)
94 Según Segovia, ¿en qué se basa la necesidad de la intervención fonoaudiológica en los equipos 

interdisciplinarios que abordan niños con disgnasias?

a) La forma depende de la función.

b) Las modificaciones estructurales producen cambios funcionales.

c) Forma y función evolucionan independientemente.

* d) Forma y función están estrechamente relacionadas.

)
95 Un niño de 7 años de edad que padece un tipo de Parálisis Cerebral es acompañado a la consulta a 

un hospital de la ciudad, derivado por la escuela a la que concurre a fin de pedir una segunda 

opinión acerca del tratamiento que viene realizando. El Neurólogo realiza la admisión y 

derivaciones a Kinesiología, Psicopedagogía, Fonoaudiología y Terapia Ocupacional a fin de realizar 

diversas evaluaciones diagnósticas. Una vez realizadas la evaluaciones, los profesionales envían 

sus informes al médico admisor  quien, con esa información, define la estrategia terapéutica y la 

propone a los padres del niño. 

Según Elichiry, ¿qué tipo de abordaje se está realizando en este caso? 

a) Transdisciplinario.

b) Interdisciplinario.

* c) Multidisciplinario.

d) En Red.

)
96 ¿En qué casos NO estaría indicado el uso nocturno de la pantalla oral?

* a) Obstrucción de vías aéreas.

b) Succión digital.

c) Interposición lingual.

d) Interposición lingual
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97 Según Elichiry, ¿en qué consiste el enfoque transdisciplinario?

a) Se trata de un enfoque en el que cada disciplina desempeña su función 

independientemente para luego aportar sus conocimientos a las demás.

b) Es un abordaje que incluye intercambios disciplinares que producen enriquecimiento y 

transformación mutua.

* c) Supone un sistema total que integra las distintas disciplinas a partir de un marco 

conceptual común.

d) Se trata de un abordaje que yuxtapone diversas áreas del conocimiento en el que cada 

disciplina se dedica a su especialidad.

)
98 ¿Qué incluye el análisis del modo succión?

* a) Movimientos de los labios, ahuecamiento de la lengua, fuerza de aspiración, eficacia de 

los buccinadores, succión anterior, cansancio, respiración simultánea.

b) Movimientos de los labios, acción de los orbiculares, fuerza de aspiración, ahuecamiento 

de la lengua, eficacia canina, cansancio, respiración simultánea.

c) Movimiento de los labios, ahuecamiento de la lengua, eficacia del piramidal, succión 

anterior, fuerza de aspiración, respiración simultánea.

d) Movimiento de los labios, acción del zigomático mayor, ahuecamiento de la lengua, 

succión anterior, fuerza de aspiración, cansancio, respiración simultánea.

)
99 Según Curet, ¿cuál de los siguientes resultados en el BERA indica presencia de reclutamiento?

* a) Presencia de ondas I y III cerca del umbral y crecimiento breve de la latencia.

b) Presencia de onda V a elevada intensidad y crecimiento lento de la latencia.

c) Presencia de ondas II y IV a elevada intensidad y crecimiento lento de la latencia.

d) Presencia de ondas I y III cerca del umbrtal y crecimiento lento de la latencia.

)
100 Un paciente presenta los siguientes resultados en las pruebas audiométricas: Hipoacusia 

conductiva bilateral, curvas timpanométricas bilaterales tipo A de Jerger, reflejos acústicos 

abolidos en ambos oídos. ¿Qué patología puede sospecharse?

a) Perforación timpánica bilateral.

b) Sindrome de Ménière.

c) Otopatía secretora bilateral.

* d) Otoesclerosis bilateral.
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