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1ª PARTE 

 
1. ¿Debe colaborar el Celador en la preparación de la mesa quirúrgica y sus accesorios? 

A) El Celador debe colaborar en la preparación de la mesa quirúrgica y sus 
accesorios conforme a los protocolos y normas de asepsia del centro 
sanitario, bajo la supervisión del personal de  enfermería. 

B) Será el personal de enfermería quien colocará la mesa de quirófano y sus 
accesorios bajo la supervisión del personal facultativo. 

C) Será exclusivamente el personal facultativo quien coloque la mesa                               
quirúrgica y sus accesorios. 

 
2. Según se establece en el Estatuto del Personal no Sanitario ¿a quién corresponde la 
instrucción de los Celadores para la realización de un trabajo eficaz y de calidad? 

A) Corresponde al personal facultativo. 
B) Corresponde al Jefe de RR.HH de la Institución. 
C) Corresponde al Jefe de Personal Subalterno. 

 
3. ¿Es función del Celador colaborar en la movilización de los pacientes para ayudar al 
personal de enfermería bajo su supervisión? 

A) Sí, es una de las funciones del Celador de Instituciones Sanitarias. 
B) Esta es una función en exclusiva del personal de enfermería. 
C) Esta es una función del personal sanitario facultativo. 

 
4. Según establece el artículo nueve de la Constitución Española, ¿a quién corresponde promover 
las condiciones para que la libertad y la igualdad del individuo y de los grupos en que se integran 
sean reales y efectivas, remover los obstáculos que impidan o dificulten su plenitud y facilitar la 
participación de todos los ciudadanos en la vida política, económica, cultural y social? 

A) A los poderes públicos. 
B) A los poderes económicos. 
C) A los poderes sociales. 

 
5. Las normas relativas a los derechos fundamentales y a las libertades que la Constitución 
Española reconoce en el apartado dos de su artículo diez, se interpretarán, entre otros, de 
conformidad con los: 

A) Tratados y acuerdos internacionales, aunque no hayan sido ratificados por España. 
B) Tratados y acuerdos internacionales sobre las mismas materias ratificados por España. 
C) De acuerdo con una Ley Orgánica que los desarrolle y establezca su protección. 

 
6. Según se establece en el apartado tercero del artículo trece de la Constitución Española, la 
extradición de los extranjeros solo se concederá en cumplimiento de un tratado o una ley, 
atendiendo al principio de:  

A) Lealtad. 
B) Reciprocidad. 
C) Acatamiento. 

 
7. Los términos en que los ciudadanos de otros países y los apátridas podrán gozar del derecho 
de asilo en España serán establecidos, según determina el apartado cuarto del artículo trece de la 
Constitución Española: 

A) De acuerdo a lo que fijen los tratados de la Unión europea. 
B) De acuerdo a las  Resoluciones establecidas por la ONU. 
C) Por Ley. 

 
8. El apartado tercero del artículo dieciocho de la Constitución Española garantiza el secreto de 
las comunicaciones y, en especial, de las postales, telegráficas y telefónicas, salvo: 

A) Cuando una Ley Orgánica así lo establezca. 
B) Cuando una Ley Ordinaria así lo establezca. 
C) Resolución judicial. 
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9. El apartado quinto del artículo 20 de la Constitución Española, establece que sólo podrá 
acordarse el secuestro de publicaciones, grabaciones y otros medios de información, en virtud de: 

A) Una ley Ordinaria. 
B) Una ley Orgánica. 
C) Resolución judicial. 

 
10. En las unidades de cuidados intensivos, de vigilancia intensiva y de grandes quemados, 
el Celador realizará las movilizaciones de los pacientes colaborando con el personal de 
enfermería y siguiendo las normas del centro sanitario. 

A) No, en estas unidades el Celador no debe movilizar a los pacientes. 
B) Sí, bajo la supervisión del personal de enfermería. 
C) No, en estas unidades los pacientes los movilizara en exclusiva el personal 

facultativo. 
 
11. El artículo 21 de la Constitución Española reconoce el derecho a la reunión pacífica y sin 
armas. El ejercicio de este derecho no necesita autorización previa. En los casos de reuniones en 
lugares de tránsito público y manifestaciones:  

A) Se dará comunicación previa a la autoridad. 
B) No se necesita autorización previa de la autoridad. 
C) Se actuará de acuerdo con lo establecido en La Ley 18/1995, de 27 de   noviembre, que 

es la que regula el derecho de reunión en espacios con tránsito público. 
 
12. Según se establece en el apartado 2º del artículo 31 de la Constitución Española, el gasto 
público realizará una asignación equitativa de los recursos públicos, y su programación y 
ejecución responderá a los criterios de:  

A) Garantía, efectividad y eficacia. 
B) Eficiencia y economía. 
C) Solidaridad y protección. 

 
13. ¿Qué artículo de la Constitución Española reconoce el derecho a la protección de la salud? 

A) El artículo 43 de la Constitución Española. 
B) El artículo 42 de la Constitución Española. 
C) El artículo 50 de la Constitución Española. 

 
14. Según se establece en el artículo 17 de la Constitución Española, el plazo máximo en que un 
detenido debe ser puesto en libertad o a disposición de la autoridad judicial es de:  

A) 72 horas. 
B) 48 horas. 
C) 24 horas. 

 
15. La institución del Defensor del Pueblo, como alto comisionado de las Cortes Generales, 
designado por éstas para la defensa de los derechos comprendidos en el Título I de la 
Constitución Española de 1978, será regulado por:  

A) Una Ley Orgánica. 
B) Una Ley Ordinaria. 
C) Por Real Decreto-ley. 

 
16. Según se recoge en el artículo 22 de la Ley Orgánica 1/1995, de 13 de marzo, del Estatuto de 
Autonomía de Ceuta, corresponde a la ciudad de Ceuta la ejecución de la legislación del Estado 
en las siguientes materias: 

A) Comercio interior, defensa de los consumidores y usuarios. 
B) Estadísticas para fines de la ciudad. 
C) Cajas de Ahorro. 

 
17. El Celador atiende el teléfono en colaboración con el personal del centro de atención primaria 
para asegurar una atención continuada en dicho centro: 

A) Siguiendo las instrucciones del superior jerárquico. 
B) En el centro de atención primaria no se atiende el teléfono. 
C) Solo en ausencia de la telefonista. 
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18. La competencia de la ciudad de Melilla comprenderá las facultades de administración, 
inspección y sanción, y en los términos que establezca la legislación general del Estado, el 
ejercicio de la potestad normativa reglamentaria en las siguientes materias: 

A) Museos, archivos, bibliotecas y conservatorios de interés para la ciudad de Melilla que 
sean de titularidad estatal. 

B) Promoción y fomento de la cultura en todas sus manifestaciones y expresiones. 
C) Casinos, juegos y apuestas, incluidas las Apuestas Mutuas Deportivas Benéficas. 

 
19. A qué Administración corresponde la ordenación territorial de los Servicios Sanitarios según 
establece el artículo 51 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad: 

A) Administración General del Estado. 
B) Administración Local. 
C) Administración Autonómica. 

 
20. El artículo 66 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, establece la posible 
vinculación de los hospitales generales privados al Sistema Nacional de Salud. ¿Qué figura 
contempla el artículo 67 de esta Ley para realizar esta vinculación? 

A) Contrato de Servicio. 
B) Convenio singular. 
C) Convenios sectoriales. 

 
21. El artículo 64 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad establece las funciones 
de los Centros de Salud. ¿Cuál de las siguientes respuestas NO recoge una de las funciones 
establecidas en dicho artículo? 

A) Albergar los recursos materiales precisos para la realización de las exploraciones 
complementarias de que se pueda disponer en la zona. 

B) Mejorar la organización administrativa de la atención de salud en su zona de influencia. 
C) Albergar las unidades docentes de atención primaria. 

 
22. ¿Le corresponde al Jefe de Personal Subalterno la misión de control de paquetes y bultos 
de que sean portadores las personas ajenas a la Institución que tengan acceso a la misma? 

A) Si, le corresponde la ejecución de esa misión. 
B) No, es una labor que les corresponde en exclusiva a las Gobernantas. 
C) No es una labor que le corresponde en exclusiva a las Pinches 

 
23. ¿Qué plazo de vigencia tendrá el Plan Integrado de Salud según se establece en el artículo 74 
de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad? 

A) Anual. 
B) El que se determine en el mismo. 
C) Estará vigente en tanto no se apruebe otro. 

 
24. Según establece el artículo 76 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, 
¿cuándo se entenderá definitivamente formulado el Plan Integrado de Salud? 

A) Una vez que tenga conocimiento del mismo el Consejo Interterritorial del Sistema 
Nacional de Salud. 

B) Una vez que sea aprobado por unanimidad por el Consejo Interterritorial del Sistema 
Nacional de Salud. 

C) Una vez que sea aprobado por mayoría por el Consejo Interterritorial del Sistema 
Nacional de Salud. 

 
25. El artículo 50 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, establece que en cada 
Comunidad Autónoma se constituirá un Servicio de Salud integrado por todos los centros, 
servicios y establecimientos, cuya titularidad corresponda: 

A) Solo a dicha Comunidad Autónoma. 
B) A la propia Comunidad, Diputaciones, Ayuntamientos y cualesquiera otras 

Administraciones territoriales intracomunitarias. 
C) A la Administración del Estado. 
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26. A qué órgano atribuye el artículo 70 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad la 
elaboración de los criterios generales de coordinación sanitaria: 

A) Al Consejo Interterritorial. 
B) Al Ministerio de Sanidad. 
C) Al Gobierno. 

 
27. ¿Cuál de estas NO es una Subdirección del INGESA? 

A) Subdirección General de Presupuestos y Gestión Económica. 
B) Subdirección General de Gestión Económica y Recursos Humanos.  
C) Subdirección General de Atención Sanitaria. 

 
28. ¿Cuál de las siguientes funciones del Centro Nacional de Dosimetría NO es la correcta? 

A) Como Unidad de Protección Radiológica, actúa en las instalaciones de radiodiagnóstico 
de los Centros Sanitarios del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria en Ceuta y Melilla y 
en las CC.AA. de Madrid y Valencia, colaborando con los Servicios de Protección 
Radiológica y las Direcciones de las Instituciones para la preparación de la 
documentación necesaria que posibilite la autorización de instalaciones radiactivas por 
parte del Consejo de Seguridad Nuclear. 

B) Cuenta con acreditación y tiene aprobado un Programa por el Consejo de Seguridad 
Nuclear, para la dispensación de cursos de formación de operadores de instalaciones 
radiactivas, actividad que oferta a las Gerencias de las instituciones sanitarias del 
Sistema Nacional de Salud para la acreditación de su personal. 

C) Dispone de un laboratorio de Metrología de Radiaciones Ionizantes, acreditado desde 
1994 por la Entidad Nacional de Acreditación, para la calibración de equipos de medida 
de instalaciones radiológicas. 

 
29. Los guantes: 

A) Reducen al menos un 50% el volumen de sangre transferida tras un pinchazo. 
B) No son obligatorios cuando el trabajador presenta cortes, heridas o lesiones cutáneas. 
C) No es la barrera de protección más importante. 

 
30. Sobre el Centro Nacional de Dosimetría ¿qué afirmación es la correcta? 

A) El Centro Nacional de Dosimetría, con sede en Valencia, está adscrito al Instituto 
Nacional de Gestión Sanitaria, tendrá el nivel orgánico y la estructura que se determine 
en la correspondiente plantilla orgánica. 

B) El Centro Nacional de Dosimetría es un organismo dependiente del consejo de 
seguridad Nuclear, tendrá el nivel orgánico y la estructura que se determine en la 
correspondiente plantilla orgánica. 

C) El Centro Nacional de Dosimetría es un organismo dependiente de Secretaria General 
de Sanidad, tendrá el nivel orgánico y la estructura que se determine en la 
correspondiente plantilla orgánica. 

 
31. En relación con la Comisión contra la Violencia de Género, y según el artículo 16 de la Ley 
Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la Violencia de Género, ¿cuál de las 
siguientes afirmaciones es correcta? 

A) La Comisión contra la Violencia de Género emitirá un informe mensual que será 
remitido al Consejo de Estado. 

B) La Comisión contra la Violencia de Género emitirá un informe semestral que será 
remitido a la Fiscalía General del Estado. 

C) La Comisión Contra la Violencia de Género emitirá un informe anual que será remitido 
al Observatorio Estatal de la Violencia sobre la Mujer y al Pleno del Consejo 
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. 
 

32. Según el artículo 16 de la Ley Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la 
Violencia de Género, la Comisión contra la Violencia de Genero del Consejo Interterritorial del 
Sistema Nacional de Salud, estará compuesta por: 

A) Los Secretarios de Estado de Sanidad, Justicia, Interior e Igualdad. 
B) Representantes de todas las Comunidades Autónomas con competencia en la materia. 
C) Representantes de la Federación Española de Municipios y Provincias. 
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33. Según el artículo 2 de la Ley Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la 
Violencia de Género, entre los principios rectores de esta Ley se encuentra: 

A) Fortalecer el marco penal y procesal vigente para asegurar una protección integral, 
desde las instancias jurisdiccionales, a las víctimas de violencia de género. 

B) Aumentar progresivamente el número de mujeres en los colectivos profesionales que 
intervienen en el proceso de información, atención y protección a las víctimas. 

C) Ambas respuestas son principios rectores de la Ley Orgánica 1/2004. 
 
34. Respecto al ámbito de aplicación de la Ley Orgánica 3/2007, para la igualdad efectiva de 
mujeres y hombres, se establece que las obligaciones establecidas en dicha Ley serán de 
aplicación a: 

A) Toda persona, física o jurídica, que se encuentre o actúe en territorio español, con 
nacionalidad de cualquier estado miembro de la Unión Europea, con domicilio y 
residencia únicamente en territorio español. 

B) Toda persona, física o jurídica, que se encuentre o actúe en territorio español, 
cualquiera que fuese su nacionalidad, domicilio o residencia. 

C) Toda persona física, que se encuentre o actúe en territorio español, siempre que tengan 
nacionalidad, domicilio o residencia de la Unión Europea. 

 
35. El Celador proporcionará la información necesaria del lugar donde se encuentran los/las 
usuarios/as o pacientes y de los días y horarios de funcionamiento de las consultas con el fin de: 

A) Garantizar la seguridad del centro de salud en aplicación del plan de emergencias. 
B) Que los/las usuarios/as y pacientes lleguen al lugar donde concretamente se dirijan. 
C) Clasificar al paciente decidiendo el profesional que se debe hacer cargo de la atención. 

 
36. El artículo 2.1 de la Ley Orgánica 3/2007, para la igualdad efectiva de mujeres y hombres, 
establece que: 

A) Las personas con residencia legal en España son iguales ante la ley, sin que pueda 
prevalecer discriminación alguna por razón de nacimiento, raza, opinión o religión. 

B) Todas las personas gozarán de los derechos derivados del principio de igualdad de 
trato y de la prohibición de discriminación por razón de sexo. 

C) Los poderes públicos promoverán la igualdad efectiva de mujeres y hombres en las 
Administraciones Públicas. 

 
37. En el Título Preliminar de la Ley Orgánica 3/2007, para la igualdad efectiva de mujeres y 
hombres, se fija como objeto de esta Ley: 

A) Incentivar la presencia de mujeres en puestos directivos de la Administración Pública, 
tanto estatal, como autonómica, quedando a expensas de una futura regulación 
específica la Administración Local.  

B) Hacer efectivo el derecho de igualdad de trato y de oportunidades entre mujeres y 
hombres, en particular mediante la eliminación de la discriminación de la mujer, sea cual 
fuere su circunstancia o condición. 

C) Ambas respuestas son correctas y figuran como objeto de esta Ley en su Título 
Preliminar. 

 
38. De acuerdo con el artículo 27.3 de la Ley Orgánica 3/2007, para la igualdad efectiva de 
mujeres y hombres, las Administraciones Públicas, a través de sus Servicios de Salud y de los 
órganos competentes en cada caso, desarrollarán, de acuerdo con el principio de igualdad de 
oportunidades, las siguientes actuaciones para la integración del principio de igualdad en la 
política de salud: 

A) La obtención y el tratamiento de los datos contenidos en registros, encuestas, 
estadísticas y otros sistemas de información, sin desagregar por sexo en todo caso, de 
acuerdo con la Ley de Protección de Datos. 

B) El establecimiento de medidas educativas destinadas al reconocimiento y enseñanza 
del papel de las mujeres en la Historia. 

C) La consideración, dentro de la protección, promoción y mejora de la salud laboral, del 
acoso sexual y el acoso por razón de sexo. 
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39. Según establece el artículo 43 sobre retribuciones complementarias de la Ley 55/2003, 
Estatuto Marco de personal estatutario de los servicios de salud, ¿cómo se denomina el 
complemento destinado a remunerar al personal para atender a los usuarios de los servicios 
sanitarios de manera permanente y continuada?  

A) Complemento de destino.  
B) Complemento de productividad.  
C) Complemento de atención continuada.  

 
40. Cuando hablamos de derechos individuales, tal y como recoge el artículo 17 de la Ley 
55/2003, Estatuto Marco de personal estatutario de los servicios de salud, el personal estatutario 
de los servicios de salud ostenta los siguientes derechos: 

A) A la libre sindicación.  
B) A la huelga, garantizándose en todo caso el mantenimiento de los servicios que resulten 

esenciales para la atención sanitaria a la población.  
C) A la estabilidad en el empleo y al ejercicio o desempeño efectivo de la profesión o 

funciones que correspondan a su nombramiento.  
 
41. La condición de personal estatutario fijo se adquiere:  

A) Con la superación de las pruebas de selección y el nombramiento conferido por el 
órgano competente. 

B) Con la superación de las pruebas de selección y la incorporación a una plaza del 
servicio, institución o centro que corresponda en el plazo determinado en la 
convocatoria. 

C) Con la superación de las pruebas de selección, el nombramiento conferido por el 
órgano competente y la incorporación a una plaza del servicio, institución o centro que 
corresponda en el plazo determinado en la convocatoria. 

 
42. En qué situaciones es posible, de acuerdo con el artículo 28 del Estatuto Marco del personal 
estatutario de los servicios de salud, la recuperación de la condición de personal estatutario fijo: 

A) La incapacidad permanente.  
B) La renuncia. 
C) La sanción disciplinaria firme de separación del servicio.  

 
43. ¿Es misión del Celador trasladar los documentos y correspondencia según sus características 
y hacer llegar al destinatario las comunicaciones verbales? 

A) Es misión del Celador, trasladar exclusivamente los documentos y correspondencia, 
nunca las comunicaciones verbales. 

B) Sí, es una de las misiones del Celador. 
C) No, es una misión exclusiva del personal administrativo. 

 
44. Con respecto al personal estatutario temporal de formación universitaria, podrá estar sujeto a 
un período de prueba que no podrá superar:  

A) El mes.  
B) Los dos meses.  
C) Los tres meses.  

 
45. Quien no se incorpore al destino obtenido en un procedimiento de movilidad voluntaria dentro 
de los plazos establecidos o de las prórrogas de los mismos que legal o reglamentariamente 
procedan, se entenderá que solicita:  

A) La excedencia forzosa.  
B) La excedencia por servicios en el sector público.  
C) La excedencia voluntaria por interés particular.  

  



INH - 7 

 
46. Según la norma en la que se regulan los sistemas de selección de personal estatutario y la 
provisión de plazas básicas en los Centros Sanitarios del INGESA, el plazo de toma de posesión 
del nuevo destino de personas que obtengan plaza en un concurso de traslados en el INGESA, 
teniendo en cuenta que la plaza de origen la estén desempeñando en otro Servicio de Salud, será 
de:  

A) 3 días hábiles a partir del día de cese. 
B) 15 días hábiles a partir del día de cese. 
C) 1 mes a partir del día de cese. 

 
47. Según el Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud, se pierde la 
condición de personal estatutario fijo:  

A) Por invalidez provisional.  
B) Por finalización del tiempo fijado en el nombramiento.  
C) Por la pérdida de la nacionalidad tomada en consideración para el nombramiento. 

 
48. Según la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los 
servicios de salud, ¿en cuál de los siguientes casos NO se expedirá un nombramiento de carácter 
eventual? 

A) Cuando sea necesario para garantizar el funcionamiento permanente y continuado de 
los centros sanitarios. 

B) Para la prestación de servicios complementarios de una reducción de jornada ordinaria. 
C) Cuando resulte necesario atender las funciones de personal fijo o temporal, durante los 

períodos de vacaciones, permisos y demás ausencias de carácter temporal que 
comporten la reserva de la plaza. 

 
49. El traslado de los sobres y/o carpetas que contienen las historias clínicas de los pacientes es 
una función que corresponde al Celador, ¿en qué norma se define esta función? 

A) En la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de 
los servicios de salud. 

B) En el Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto 
refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público. 

C) En la Orden de 5 de julio de 1971, del Ministerio de Trabajo, por la que se aprueba el 
Estatuto de Personal no Sanitario al Servicio de las Instituciones Sanitarias de la 
Seguridad Social. 

 
50. Según el Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud, NO es motivo de 
pérdida de la condición de personal estatutario fijo: 

A) La jubilación. 
B) La excedencia cuando supera los 15 años. 
C) La pérdida de la nacionalidad tomada en consideración para el nombramiento. 

 
51. ¿Cuántos días de permiso por matrimonio le corresponde al personal estatutario de los 
servicios de salud?  

A) 10 días naturales consecutivos.  
B) 15 días naturales consecutivos.  
C) 30 días naturales.  

 
52. Según establece el Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud se 
acordará el cese del personal estatutario interino: 

A) Cuando dicha plaza resulte amortizada. 
B) Cuando pierda el derecho a la reincorporación la persona a la que sustituya. 
C) Cuando venza el plazo que expresamente se determine en su nombramiento. 
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53. Las retribuciones del personal estatutario dirigidas a retribuir la función desempeñada, la 
categoría, la dedicación, la actividad, la productividad y cumplimiento de objetivos y la evaluación 
del rendimiento y de los resultados, se denominan: 

A) Retribuciones especiales. 
B) Retribuciones complementarias. 
C) Retribuciones específicas. 

 
54. Según establece el artículo 5 de la Ley 55/2003, Estatuto Marco de personal estatutario de los 
servicios de salud, el personal estatutario de los servicios de salud se clasifica:  

A) Atendiendo a la función desarrollada, al nivel del título exigido para el ingreso y al tipo 
de su nombramiento. 

B) Atendiendo a sus conocimientos, habilidades y aptitudes que desarrolla y que acredita. 
C) Atendiendo al nivel que acredita y a su desarrollo profesional. 

 
55. Según establece en la Ley 55/2003, Estatuto Marco de personal estatutario de los servicios de 
salud, la renuncia a la condición de personal estatutario tiene carácter de acto voluntario y deberá 
ser solicitada por el interesado con una antelación:  

A) Mínima de 15 días. 
B) Máxima de 15 días. 
C) Mínima de 30 días. 

 
56. Procederá la recuperación de la condición de personal estatutario, con derecho a plaza de la 
misma categoría y área de salud, cuando se hubiera perdido como consecuencia de incapacidad, 
si ésta es revisada dentro de:  

A) Cuatro años siguientes a la fecha de la declaración de incapacidad. 
B) Dos años siguientes a la fecha de la declaración de incapacidad. 
C) Tres años siguientes a la fecha de la declaración de incapacidad. 

 
57. El Celador debe utilizar los recursos requeridos para atender a las personas que se presentan 
en un centro sanitario para: 

A) Informarles de manera clara y precisa. 
B) Recopilar los datos clínicos del paciente. 
C) Determinar al especialista que debe atender a cada uno de los pacientes que acuden al 

centro correspondiente. 
 
58. Entre los principios éticos recogidos en el Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, 
por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público, se 
encuentra: 

A) Garantizarán la atención al ciudadano en la lengua que lo solicite siempre que sea 
oficial en el territorio. 

B) El desempeño de las tareas correspondientes a su puesto de trabajo se realizará de 
forma diligente y cumpliendo la jornada y el horario establecidos. 

C) Ajustarán su actuación a los principios de lealtad y buena fe con la Administración en la 
que presten sus servicios, y con sus superiores, compañeros, subordinados y con los 
ciudadanos. 

 
59. Entre los principios de conducta recogidos en el Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de 
octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado 
Público, se encuentra: 

A) No contraerán obligaciones económicas ni intervendrán en operaciones financieras, 
obligaciones patrimoniales o negocios jurídicos con personas o entidades cuando pueda 
suponer un conflicto de intereses con las obligaciones de su puesto público. 

B) Cumplirán con diligencia las tareas que les correspondan o se les encomienden y, en su 
caso, resolverán dentro de plazo los procedimientos o expedientes de su competencia. 

C) Informarán a los ciudadanos sobre aquellas materias o asuntos que tengan derecho a 
conocer, y facilitarán el ejercicio de sus derechos y el cumplimiento de sus obligaciones. 
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60. Entre los fundamentos de actuación recogidos en el artículo 1 del Real Decreto Legislativo 
5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico 
del Empleado Público, NO se encuentra: 

A) Sometimiento pleno a la ley y al Derecho. 
B) Simplificación administrativa. 
C) Transparencia. 

 
61. ¿Qué debo hacer ante un pinchazo o corte accidental al atender a un enfermo? 

A) Forzar el sangrado.  
B) Lavar con agua sin jabón. 
C) Desinfección con agua oxigenada. 

 
62. A tenor de lo establecido en el artículo 2 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de 
octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado 
Público, el personal estatutario de los servicios de salud: 

A) Se regirá por la legislación específica dictada por el Estado y por las comunidades 
autónomas en el ámbito de sus respectivas competencias y por lo previsto en el 
Estatuto Básico del Empleado Público, excepto el capítulo II del título III, salvo el 
artículo 20, y los artículos 22.3, 24 y 84. 

B) Se regirá exclusivamente por su legislación específica dictada por el Estado y por las 
comunidades autónomas en el ámbito de sus respectivas competencias. 

C) Se regirá exclusivamente por el Estatuto Básico del Empleado Público. 
 
63. El artículo 2, en su apartado 3º, del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el 
que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público, establece 
dos colectivos de personal que se regirán por su normativa específica dictada por el Estado y por 
las comunidades autónomas en el ámbito de sus respectivas competencias y por lo previsto en el 
Estatuto. ¿Cuál de las siguientes respuestas contempla a uno de estos dos colectivos? 

A) Personal de los Cuerpos y Fuerzas de Seguridad del Estado. 
B) Personal investigador. 
C) Personal estatutario de los servicios de salud. 

 
64. De conformidad con el artículo 16 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del 
paciente, ¿el personal que accede a los datos de la historia clínica en el ejercicio de sus funciones 
queda sujeto? 

A) Al deber de secreto. 
B) A firmar un documento de confidencialidad. 
C) La A y la B son correctas. 

 
65. A tenor de lo establecido en el artículo 4 del Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de 
octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado 
Público, este Estatuto Básico es de aplicación al personal militar de la Fuerzas Armadas: 

A) Directamente cuando así lo disponga su legislación específica. 
B) Directamente sin ningún requisito. 
C) No es aplicación en modo alguno. 

 
66. Entre los principios de conducta recogidos en el Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de 
octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado 
Público, se encuentra: 

A) Mantendrán la uniformidad debida. 
B) Observarán las normas de orden público. 
C) Obedecerán las instrucciones de los superiores. 

 
67. Respecto a la vigencia del Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado 
por Resolución del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018: 

A) Tiene vigencia temporal para 5 años. 
B) Tiene vigencia temporal para 3 años. 
C) Tiene vigencia permanente desde 2017. 
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68. El término “efectivos”, tal como contempla el Plan de Ordenación de Recursos Humanos del 
INGESA, aprobado por Resolución del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 
2018: 

A) El total de profesionales que a una fecha concreta se encuentran trabajando en alguno 
de los Centros Sanitarios dependientes de INGESA, ya sea de forma fija en plantilla 
orgánica o de forma temporal (eventuales). 

B) El total de profesionales fijos que a una fecha concreta se encuentran trabajando en 
alguno de los Centros Sanitarios dependientes de INGESA. 

C) El total de profesionales que a una fecha concreta se encuentran trabajando en 
Atención Especializada en Ceuta o Melilla. 

 
69. ¿Es función del Celador rasurar a los enfermos masculinos que vayan a ser intervenidos 
quirúrgicamente por ausencia del peluquero o por urgencia en el tratamiento, según se 
establece en las funciones del Celador en el Estatuto del Personal no Sanitario? 

A) No, se dejara a criterio del paciente. 
B) No, en ausencia del peluquero no se rasura nunca. 
C) Si, el rasurado de los pacientes es misión del Celador en estos supuestos. 

 
70. La movilidad voluntaria del personal de INGESA se rige por lo establecido en: 

A) La Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los 
Servicios de Salud. 

B) El Plan de Ordenación de Recursos Humanos de INGESA, aprobado por Resolución del 
Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018. 

C) La Ley del Estatuto Básico del Empleado Público. 
 
71. El Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado por Resolución del 
Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018, establece que el personal 
estatutario que se encuentre beneficiado de la reducción de jornada, tendrá derecho: 

A) A un número de días de vacaciones proporcional a la reducción de jornada. 
B) Al mismo número de días de vacaciones que si tuviera jornada completa. 
C) A un número de días de libre disposición proporcional a la reducción de jornada. 

 
72. Según lo establecido en el Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado 
por Resolución del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018, indique cuál de 
los siguientes requisitos NO es una condición imprescindible para ser candidato en las bolsas de 
trabajo temporal que se puedan abrir en cada Gerencia de Atención Sanitaria del Instituto 
Nacional de Gestión Sanitaria. 

A) Estar en posesión de la titulación exigida en la convocatoria. 
B) Tener cumplidos 18 años y no exceder de la edad de jubilación forzosa. 
C) Haber superado la fase de oposición en alguna OPE convocada en cualquier Sistema 

de Salud. 
 
73. El Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado por Resolución del 
Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018, estructura las ayudas contenidas 
en el Plan de Acción Social en dos grandes bloques: 

A) Ayudas no reintegrables y ayudas reintegrables. 
B) Ayudas no reintegrables y ayudas de carácter excepcional. 
C) Ayudas de carácter excepcional y ayudas de carácter ordinario. 

 
74. Según lo establece el Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado por 
Resolución del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018, el tiempo de 
permanencia para ocupar una plaza en promoción interna temporal deberá ser: 

A) Nunca inferior a tres meses pero el plazo máximo será de un año. 
B) Nunca inferior a tres meses y el plazo máximo será hasta la resolución de los procesos 

selectivos de la categoría de la plaza. 
C) Entre uno y dos años, dependiendo de lo que determine la Gerencia competente de la 

plaza. 
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75. El Real Decreto 1790/2011 establece como una de las realizaciones profesionales en el 
ámbito de las competencias del Celador: 

A) Definir los síntomas de determinadas patologías. 
B) Establecer el régimen disciplinario del personal laboral. 
C) Informar y atender al público ofreciendo las indicaciones básicas para favorecer el 

funcionamiento del centro sanitario. 
 
76. ¿Qué personal podrá participar en los procesos de movilidad interna dentro de los centros 
hospitalarios y Centro Nacional de Dosimetría según contempla Plan de Ordenación de Recursos 
Humanos del INGESA, aprobado por Resolución del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 
de enero de 2018? 

A) Personal fijo con nombramiento en propiedad del INGESA de la categoría convocada en 
el Centro convocante. 

B) Personal eventual con contrato del INGESA de cualquier categoría. 
C) Obligatoriamente el personal en comisión de servicio. 

 
77. Según El Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado por Resolución 
del Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018, el personal que se encuentre 
en comisión de servicios, ¿podrá acceder a una promoción interna temporal?  

A) Sí, excepcionalmente y por necesidades asistenciales debidamente motivadas y 
siempre que tenga plaza en propiedad dentro del área sanitaria. 

B) No. 
C) Sí, en todo caso. 

 
78. En el Plan de Ordenación de Recursos Humanos del INGESA, aprobado por Resolución del 
Instituto Nacional de Gestión Sanitaria de 17 de enero de 2018, la concesión de la prolongación 
de la permanencia en el servicio activo se autorizará por un período de:  

A) Dos años, con posibilidad de prórroga por períodos de igual duración. 
B) Dos años, sin posibilidad de prórroga. 
C) Un año, con posibilidad de prórroga por períodos de igual duración. 

 
79. De acuerdo con el artículo 19 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de 
Riesgos Laborales, la formación de los trabajadores:  

A) Deberá́ estar centrada específicamente en el puesto de trabajo o función de cada 
trabajador, adaptarse a la evolución de los riesgos y a la aparición de otros nuevos y 
repetirse periódicamente, si fuera necesario. 

B) Deberá́ estar centrada específicamente en el puesto de trabajo o función de cada 
trabajador, adaptarse a la evolución de los riesgos y a la aparición de otros nuevos y 
repetirse periódicamente de forma obligatoria. 

C) Deberá estar centrada en las necesidades que detecte el empleador en cada momento. 
 

80. De acuerdo con lo que establece el apartado 3º del artículo 23 de la Ley 31/1995, de 8 de 
noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales, el empresario está obligado a notificar a la 
autoridad laboral los daños para la salud de los trabajadores a su servicio que se hubiesen 
producido con motivo del desarrollo de su trabajo. Dicha comunicación deberá realizarse: 

A) Por escrito. 
B) Oralmente. 
C) Telefónicamente. 

 
81. ¿Deben comentar los Celadores el diagnóstico de los pacientes con sus familiares si 
estos se lo demandan? 

A) Solo si el diagnóstico es favorable o leve. 
B) Solo si conoce los resultados de las exploraciones. 
C) No, deberá dirigir las consultas al Médico encargado de la asistencia del enfermo. 
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82. De acuerdo con lo que establece el artículo 15 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de 
Prevención de Riesgos Laborales, el encargado de adoptar las medidas necesarias a fin de 
garantizar que solo los trabajadores que hayan recibido información suficiente y adecuada puedan 
acceder a la zona de riesgo grave  y específico en el trabajo, será: 

A) El empresario. 
B) El propio trabajador. 
C) La Inspección de Trabajo. 

 
83. ¿Corresponde al Celador ayudar al personal de enfermería a realizar bajo su supervisión 
los cometidos asistenciales, para el mejor desarrollo de la atención al paciente? 

A) Corresponde al Celador sin necesidad de supervisión. 
B) Corresponde exclusivamente al personal de enfermería con la supervisión del 

personal sanitario facultativo. 
C) Sí, es misión del Celador. 

 
84. De acuerdo con el artículo 34 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de 
Riesgos Laborales, los trabajadores tienen derecho a participar en la empresa en cuestiones 
relacionadas con la prevención de riesgos laborales. ¿Cuál es el número mínimo de trabajadores 
en una empresa para que la participación de los trabajadores se pueda canalizar a través de sus 
representantes y de la representación especializada que se regula en este capítulo? 

A) 4 trabajadores. 
B) 5 trabajadores. 
C) 6 o más trabajadores. 

 
85. De conformidad con el artículo 17 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del 
paciente, ¿quién es el encargado en un Centro Hospitalario de la gestión de la historia clínica? 

A) La Unidad de Admisión y Documentación Clínica.  
B) Los profesionales sanitarios responsables del paciente. 
C) El Servicio de Atención al Paciente. 

 
86. De acuerdo con lo establecido en el artículo 27 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de 
Prevención de Riesgos Laborales, cuyo desarrollo se centra en la protección de los menores en el 
trabajo, las limitaciones a la contratación de jóvenes menores de dieciocho años en trabajos que 
presenten riesgos específicos serán establecidas por:   

A) El Ministerio de Trabajo, Migraciones y Seguridad Social. 
B) El Gobierno. 
C) La Inspección de Trabajo.  

 
87. De acuerdo con lo establecido en el artículo 40 de la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de 
Prevención de Riesgos Laborales, las organizaciones sindicales y empresariales más 
representativas serán consultadas con carácter previo a la elaboración de los planes de actuación 
de la Inspección de Trabajo y Seguridad Social en materia de prevención de riesgos en el trabajo, 
en especial  de los programas específicos para empresas de: 

A) Menos de seis trabajadores. 
B) Más de seis trabajadores. 
C) La ley de Prevención de Riesgos Laborales no establece un número de trabajadores. 

 
88. ¿Corresponde a los Celadores ayudar al personal de enfermería a amortajar a los enfermos 
fallecidos, corriendo a su cargo el traslado de los cadáveres al mortuorio? 

A) No, esta es una labor exclusiva del personal sanitario. 
B) No, es misión del personal facultativo. 
C) Sí, es una de las funciones a realizar por los Celadores. 
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89. De acuerdo con lo establecido en la Resolución de 26 de noviembre de 2015, de la Secretaría 
de Estado de Administraciones Públicas, por la que se publica el Acuerdo del Consejo de 
Ministros de 20 de noviembre de 2015, por el que se aprueba el protocolo de actuación frente a la 
violencia en el trabajo en la Administración General del Estado y los organismos públicos 
vinculados o dependientes de ella, la persona encargada de notificar la agresión sufrida por un 
empleado público, deberá elaborar un informe escrito inmediatamente posterior a la agresión 
dentro de las siguientes: 

A) 24 horas. 
B) 36 horas. 
C) 48 horas. 

 
90. De acuerdo con lo establecido en la Resolución de 26 de noviembre de 2015, de la Secretaría 
de Estado de Administraciones Públicas, por la que se publica el Acuerdo del Consejo de 
Ministros de 20 de noviembre de 2015, por el que se aprueba el protocolo de actuación frente a la 
violencia en el trabajo en la Administración General del Estado y los organismos públicos 
vinculados o dependientes de ella, en el caso de haberse materializado una agresión a un 
empleado público, la Administración:   

A) Podrá actuar en cualquier caso como denunciante. 
B) No podrá actuar nunca como denunciante, solo podrá hacerlo el trabajador. 
C) Únicamente si la agresión fue de carácter físico. 

 

91. De acuerdo con lo establecido en la Resolución de 26 de noviembre de 2015, de la Secretaría 
de Estado de Administraciones Públicas, por la que se publica el Acuerdo del Consejo de 
Ministros de 20 de noviembre de 2015, por el que se aprueba el protocolo de actuación frente a la 
violencia en el trabajo en la Administración General del Estado y los organismos públicos 
vinculados o dependientes de ella, las agresiones sufridas por los empleados públicos pueden ser 
físicas o verbales. ¿Cuál de las siguientes no se considera  agresión física? 

A) Las lesiones. 
B) Las coacciones. 
C) Las amenazas. 

 
92. Según la redacción del artículo 8 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del 
paciente y derechos y obligaciones en materia de información y documentación clínica, toda 
actuación en el ámbito de la salud de un paciente necesita el consentimiento libre y voluntario del 
afectado. Este consentimiento se otorgará por escrito cuando se trate de: 

A) Una intervención quirúrgica. 
B) El consentimiento siempre será por escrito. 
C) El consentimiento siempre será verbal. 

 
93. ¿Deben los Celadores servir de ascensoristas cuando se les asigne especialmente ese 
cometido? 

A) No, esa es misión del personal de mantenimiento. 
B) No, esa es misión de los Conductores. 
C) Si esa es misión de los Celadores. 

 
94. La Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del paciente y derechos y obligaciones en 
materia de información y documentación clínica, establece que el titular del derecho a la 
información asistencial es: 

A) El paciente. 
B) Los sanitarios responsables del tratamiento. 
C) La Administración sanitaria correspondiente. 
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95. Respecto del consentimiento informado, regulado en el artículo 8 de la Ley 41/2002, básica 
reguladora de la autonomía del paciente y derechos y obligaciones en materia de información y 
documentación clínica, ¿cuál de las siguientes afirmaciones es correcta? 

A) El consentimiento no puede ser revocado excepto en determinados supuestos. 
B) El paciente puede revocar libremente por escrito su consentimiento en cualquier 

momento. 
C) El paciente podrá revocar por escrito su consentimiento en el plazo de las veinticuatro 

horas siguientes a haberlo otorgado. Pasado ese plazo el consentimiento ya no podrá 
ser revocado. 
 

96. Según se establece en el Estatuto del personal no sanitario, ¿debe el Jefe de Personal 
Subalterno vigilar personalmente la limpieza de la Institución? 

A) Es una de las misiones que debe ejecutar el Jefe de Personal Subalterno. 
B) Es misión del Jefe de Servicios Generales. 
C) Es una de las Misiones que debe ejecutar el Jefe de Mantenimiento. 

 
97. El artículo 7 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del paciente y derechos y 
obligaciones en materia de información y documentación clínica, establece, con respecto al 
derecho a la intimidad, que: 

A) Toda persona tiene derecho a que se respete el carácter confidencial de los datos 
referentes a su salud, y a que nadie pueda acceder a ellos sin previa autorización 
amparada por la ley. 

B) Toda persona tiene derecho a que se respete el carácter confidencial de los datos 
referentes a su salud, pudiendo los trabajadores del centro sanitario acceder a ellos en 
cualquier momento. 

C) El carácter confidencial de los datos referentes a la salud de las personas dependerá 
del criterio de los responsables del centro sanitario. 
 

98. Los facultativos podrán llevar a cabo las intervenciones clínicas indispensables en favor de la 
salud del paciente, sin necesidad de contar con su consentimiento: 

A) Queda a criterio del facultativo pedir o no el consentimiento del paciente, 
independientemente de la gravedad del proceso. 

B) Si así lo autorizan sus familiares o las personas vinculadas a él, en cualquier caso. 
C) Cuando existe riesgo para la salud pública a causa de razones sanitarias establecidas 

por la Ley. 
 
99. Ante un fuego de gases como el butano. ¿Qué tipo de agente  extintor es el más indicado? 

A) Polvo Seco Normal. 
B) Agua Pulverizada. 
C) CO2. 

 
100. De acuerdo con el artículo 6 de la Ley 41/2002,  básica reguladora de la autonomía del 
paciente y derechos y obligaciones en materia de información y documentación clínica, respecto al 
derecho de información epidemiológica: 

A) Los ciudadanos tienen derecho a conocer los problemas sanitarios de la colectividad 
únicamente cuando impliquen un riesgo para su salud individual. 

B) Los ciudadanos tienen derecho a conocer los problemas sanitarios de la colectividad 
cuando impliquen un riesgo para la salud pública o para su salud individual. 

C) El derecho a la información epidemiológica no contempla la difusión de los problemas 
sanitarios de la colectividad. 
 

101. Según el artículo 10 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del paciente y 
derechos y obligaciones en materia de información y documentación clínica, el facultativo 
proporcionará al paciente, antes de recabar su consentimiento escrito, la información básica 
siguiente: 

A) Las contraindicaciones. 
B) El tiempo preciso para su total recuperación. 
C) Ambas respuestas son correctas. 
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102. De acuerdo con lo establecido en el artículo 9 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la 
autonomía del paciente y derechos y obligaciones en materia de información y documentación 
clínica, cuando el paciente no sea capaz de tomar decisiones, a criterio del médico responsable 
de la asistencia, o su estado físico o psíquico no le permita hacerse cargo de su situación: 

A) Se otorgará consentimiento por representación.  
B) No será necesario recabar el consentimiento. 
C) Se otorgarán dos consentimientos preceptivos, uno por su representante legal y otro por 

las personas vinculadas a él por razones familiares o de hecho. 
 
103. En los traslados de los pacientes para realizar las pruebas técnicas solicitadas por los 
facultativos: 

A) El Celador no debe identificar al paciente, solo trasladarlo. 
B) El Celador debe comprobar la identificación del paciente para evitar posibles 

equivocaciones. 
C) La identificación de los pacientes es misión exclusiva del personal facultativo. 

 
104. ¿Los Celadores de Farmacia trasladaran los preparados, sueros y unidosis en los carros 
destinados a tal fin, para ser utilizados por los servicios que lo soliciten? 

A) No, será el personal sanitario quien ira a la Farmacia para recoger los preparados, 
sueros y unidosis que necesite su servicio. 

B) No, será el personal facultativo quien según sus necesidades ira a la Farmacia a por 
ello. 

C) Sí, lo harán los Celadores. 
 
105. Cuando el paciente se encuentra de rodillas en la cama con los brazos cruzados apoyados 
en el colchón y la cabeza sobre ellos, está en posición: 

A) Semiprona. 
B) Fowler. 
C) Genupectoral. 

 
106. Las posiciones más frecuentes en la realización de cambios posturales son: 

A) Antitrendelemburg, Roser y Decúbito Prono. 
B) Decúbito supino, decúbitos laterales y Fowler. 
C) Decúbito prono y decúbito supino. 

 
107. ¿Cuál de estas leyes adapta el ordenamiento jurídico español al Reglamento (UE) 2016/679 
del Parlamento Europeo, en lo que respecta al tratamiento de sus datos personales y a la libre 
circulación de estos datos? 

A) Ley Orgánica de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales. 
B) Ley Orgánica de Protección de Datos de Carácter Personal. 
C) Ley Orgánica de Regulación del Tratamiento Automatizado de Datos de Carácter 

Personal.  
 
108. ¿Qué artículo de la Constitución Española ampara el derecho fundamental de las personas 
físicas a la protección de sus datos personales y garantiza los derechos digitales de la 
ciudadanía? 

A) Artículo 16.1 
B) Artículo 18.4 
C) Artículo 23.1 

 
109. De conformidad con el artículo 16 de la Ley 41/2002, básica reguladora de la autonomía del 
paciente, ¿el acceso a la historia clínica con fines judiciales, epidemiológicos, de salud pública, de 
investigación o de docencia obliga a? 

A) Preservar los datos de identificación personal del paciente, separados de los de 
carácter clínico asistencial asegurando el anonimato. 

B) Para estos fines no es necesario separarlos. 
C) Solo es necesario separarlos cuando son con fines epidemiológicos. 
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110. ¿Según el informe de agresiones a profesionales del Sistema Nacional de Salud 2017 – 2018 
realizado por el Ministerio de Sanidad, el lugar donde más agresiones físicas o verbales se 
producen es en? 

A) Unidades de Psiquiatría. 
B) Urgencias.  
C) Consultas.  

 
111. Según establece la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales, 
en materia de prevención de riesgos para proteger la seguridad y la salud en el trabajo, el  objetivo 
principal es:  

A) Elaborar procedimientos de evaluación de los riesgos para la salud de los trabajadores, 
normalización de metodologías y guías de actuación preventiva. 

B) La promoción de la mejora de las condiciones de trabajo dirigida a elevar el nivel de 
protección de la seguridad y la salud de los trabajadores en el trabajo. 

C) Establecer procedimientos de calificación de las enfermedades profesionales, así como 
requisitos y procedimientos para la comunicación e información a la autoridad 
competente de los daños derivados del trabajo. 

 
112. El pilar fundamental en materia de prevención de riesgos laborales es: 

A) La Ordenanza General de Seguridad Social e Higiene en el Trabajo de 9 de marzo de 
1971. 

B) La Ley 28/1995, de 6 de octubre, de Seguridad e Higiene en el Trabajo. 
C) La Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevención de Riesgos Laborales. 

 
113. Según La Organización Mundial de la Salud (O.M.S.), ¿cómo debemos protegernos a 
nosotros y a los pacientes frente a la COVID-19? 

A) Manteniendo el distanciamiento físico; utilizar mascarilla, especialmente cuando no se 
pueda mantener el distanciamiento. 

B) No ventilando las habitaciones. 
C) Evitando lavarse las manos de forma periódica. 

 
114. El artículo 4 del  Real Decreto 393/2007, de 23 de marzo, Norma Básica de Autoprotección 
de los centros, establecimientos y dependencias dedicados a actividades que puedan dar origen a 
situaciones de emergencia, como pueda ser un incendio, contempla los planes de autoprotección. 
¿Qué afirmación de las siguientes NO es correcta a tenor del citado artículo? 

A) Su elaboración, implantación, mantenimiento y revisión es responsabilidad de la 
Dirección General de Emergencias. 

B) El Plan de Autoprotección deberá ser elaborado por un técnico competente capacitado 
para dictaminar sobre aquellos aspectos relacionados con la autoprotección frente a los 
riesgos a los que esté sujeta la actividad. 

C) En el caso de actividades temporales realizadas en centros, establecimientos, 
instalaciones y/o dependencias, que dispongan de autorización para una actividad 
distinta de la que se pretende realizar e incluida en el anexo I, el organizador de la 
actividad temporal estará obligado a elaborar e implantar, con carácter previo al inicio 
de la nueva actividad, un Plan de Autoprotección complementario. 

 
115. El artículo 6 del Real Decreto 393/2007, de 23 de marzo, Norma Básica de Autoprotección de 
los centros, establecimientos y dependencias dedicados a actividades que puedan dar origen a 
situaciones de emergencia, como pueda ser un incendio, recoge las funciones de la Comisión 
Nacional de Protección Civil en materia de autoprotección. ¿Cuál de las siguientes funciones de 
dicha Comisión es INCORRECTA? 

A) La elaboración e implantación de los Planes de Autoprotección. 
B) Proponer las revisiones y actualizaciones necesarias de la Norma Básica de 

Autoprotección. 
C) Informar preceptivamente los proyectos de normas de autoprotección de ámbito estatal 

que afecten a la seguridad de personas y bienes. 
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116. En los extintores, la letra indica: 

A) Clase de fuego. 
B) Agente extintor. 
C) Tamaño del fuego.  

 
117. En la posición de Morestin: 

A) La cabeza permanece más elevada que los pies. 
B) Los pies de la cama están elevados sobre la cabecera. 
C) El paciente está en la posición intermedia entre decúbito prono y decúbito lateral. 

 
118. Si se solicita una exploración radiológica a un paciente ingresado en urgencias, ¿quién debe 
realizar el traslado del paciente para la realización de dicha exploración? 

A) Los técnicos de rayos. 
B) El celador. 
C) La auxiliar de enfermería responsable del paciente. 

 
119. ¿Qué tipo de fuego es el producido por el aceite de una sartén? 

A) Tipo A. 
B) Tipo B. 
C) Tipo F. 

 
120. Indicar en cuál de las siguientes posiciones el paciente NO está en decúbito supino: 

A) Proetz. 
B) Roser. 
C) Sims. 

 
121. Atendiendo al contenido del artículo 1, en su apartado 3, del Real Decreto Legislativo 5/2015, 
de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto Básico del 
Empleado Público, ¿cuál de las siguientes respuestas recoge uno de sus fundamentos de 
actuación? 

A) Igualdad en la atribución, ordenación y desempeño de las funciones y tareas. 
B) Desconcentración administrativa. 
C) Evaluación y responsabilidad en la gestión. 

 
122. Como Unidad de Protección Radiológica, el Centro Nacional de Dosimetría actúa en las 
instalaciones de radiodiagnóstico de los Centros Sanitarios del: 

A) Instituto Nacional de Gestión Sanitaria en Ceuta y Melilla y en las CC.AA. de Castilla-La 
Mancha y La Rioja. 

B) Instituto Nacional de Gestión Sanitaria en Ceuta y Melilla y en las CC.AA. de Valencia y 
Murcia. 

C) Instituto Nacional de Gestión Sanitaria en Ceuta y Melilla y en las CC.AA. de Madrid y 
Valencia. 
 

123. El artículo 16 de la Ley Orgánica 1/2004, de Medidas de Protección Integral contra la 
Violencia de Género, establece que la Comisión contra la Violencia de Género del Consejo 
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, sería constituida en el plazo de: 

A) Un año desde la entrada en vigor de la Ley 1/2004. 
B) Seis meses desde la entrada en vigor de la Ley 1/2004. 
C) No fija ningún plazo, aunque urge a su constitución. 

 
124. La participación en el control y vigilancia de la gestión del Instituto Nacional de Gestión 
Sanitaria se llevará a cabo por: 

A) El Consejo de Participación y por las Comisiones Ejecutivas Territoriales. 
B) El Consejo Social y por las Comisiones Delegadas Territoriales. 
C) El Consejo General y las Subcomisiones Territoriales. 
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125. Según lo establecido en el Real Decreto 393/2007, de 23 de marzo, Norma Básica de 
Autoprotección de los centros, establecimientos y dependencias dedicados a actividades que 
puedan dar origen a situaciones de emergencia, ¿qué afirmación es correcta en relación a los 
Planes de Autoprotección? 

A) El Plan de Autoprotección aborda la identificación y evaluación de los  riesgos, las 
acciones y medidas necesarias para la prevención y control de riesgos, así como las 
medidas de protección y otras actuaciones a adoptar en caso de emergencia. 

B) Para evaluar los planes de autoprotección y asegurar la eficacia y operatividad de los 
planes de actuación en emergencias se realizarán simulacros de emergencia, con la 
periodicidad mínima que fije el propio plan, y en todo caso, al menos tres vez al año 
evaluando sus resultados. 

C) Se designará, por parte del titular de la actividad, un grupo de personas como 
responsables  para la gestión de las actuaciones encaminadas a la prevención y el 
control de riesgos. 

 
126. ¿Cuál de los siguientes NO es una entidad gestora de la seguridad social? 

A) Instituto Nacional de la Seguridad Social. 
B) Instituto de Migración y Servicios Sociales. 
C) Tesorería General de la Seguridad Social.  

 
127. El artículo 57 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, establece los órganos 
que, como mínimo, debe contar el Área de Salud. ¿Cuál de las siguientes respuestas recoge uno 
de los órganos fijados por este artículo? 

A) De participación: El Consejo Interterritorial. 
B) De dirección: El Consejo de Dirección de Área. 
C) De gestión: El Director de Atención Especializada 

 
128. Según se establece en el artículo 19 de la Constitución Española, los españoles tienen 
derecho a elegir libremente su residencia y a circular por el territorio nacional. Asimismo, tienen 
derecho a entrar y salir libremente de España en los términos que la ley establezca, indicando por 
último que este derecho no podrá ser limitado por motivos: 

A) Sociales. 
B) Políticos e ideológicos. 
C) Humanitarios. 

 
129. El artículo 11 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad, establece las 
obligaciones de los ciudadanos con  las instituciones y organismos del sistema sanitario. ¿Cuál de 
las siguientes respuestas NO reproduce de forma completa una de las obligaciones fijadas en este 
artículo 11? 

A) Cumplir las prescripciones generales determinadas por los Servicios Sanitarios de las 
Comunidades Autónomas. 

B) Cuidar las instalaciones y colaborar en el mantenimiento de la habitabilidad de las 
lnstituciones Sanitarias. 

C) Responsabilizarse del uso adecuado de las prestaciones ofrecidas por el sistema 
sanitario, fundamentalmente en lo que se refiere a la utilización de servicios, 
procedimientos de baja laboral o incapacidad permanente y prestaciones terapéuticas y 
sociales. 

 
130. El INGESA, según  establece el artículo 15 del Real Decreto 1087/2003, de 29 de agosto, por 
el que se establece la estructura orgánica del Ministerio de Sanidad y Consumo,  tiene naturaleza 
de: 

A) Entidad Gestora de la Seguridad Social. 
B) Organismo Autónomo con rango de Dirección adscrita a la Secretaria de Estado de 

Sanidad. 
C) Organismo Autónomo con rango de Dirección General adscrita a la Secretaria General 

de Sanidad. 
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2ª PARTE- SUPUESTO PRÁCTICO 1 
 

En la planta de Neurocirugía de un Centro Hospitalario, se encuentra ingresado el paciente 

cuyas iniciales son C.L.F. Este paciente acudió al Servicio de Urgencias, y por decisión del 

facultativo que le atendió fue hospitalizado para someterlo a estudio. 

El neurocirujano responsable de atender a C.L.F. solicita la realización de un estudio 

radiológico, una R.M.N. El Celador destinado habitualmente en la Unidad de Hospitalización se 

dispone a trasladar al citado paciente a la sala en la que se le realizará el estudio. Confiando en 

su memoria, no verifica que los datos de la solicitud corresponden con el paciente que va a 

trasladar. En el traslado le acompaña un familiar del paciente. Durante el trayecto el Celador 

informa al paciente que se le ha detectado un tumor cerebral, pero que no tiene que preocuparse 

porque tras el estudio que le van a realizar le darán el alta para seguir tratamiento en su domicilio. 

El personal de la sala de R.M.N. detecta un error en la identidad del paciente, al comprobar que 

no es C.L.F. el paciente que ha traído el Celador, y solicita que sea devuelto a la habitación. Una 

vez subsanado el error de identidad, a C.L.F. se le realiza finalmente la R.M.N. 

Al día siguiente el neurocirujano informa al paciente C.L.F. y a la familia que los resultados 

de la R.M.N. indican que debe someterse a una intervención quirúrgica para extraer el tumor que 

tiene. 

El Celador de la Unidad de Hospitalización donde se encuentra ingresado C.L.F., se dirige 

a la habitación y procede a levantar al paciente y lo sienta en el sillón. 

Llegada la hora de trasladar al paciente C.L.F. al quirófano, el Celador deja al mismo en la 

cama en el quirófano, el personal sanitario le requiere para realizar la transferencia desde la cama 

a la mesa de operaciones. 

En el quirófano le solicitan al Celador que traiga el arco de RX portátil. 

 
1. ¿Es función del Celador comprobar que los datos de la solicitud de una prueba coinciden 
con los datos del paciente que va a trasladar para la realización de la misma? 

A) No, los datos personales del paciente no debe conocerlos el Celador. 
B) Sí. 
C) No, esta es una función exclusiva del personal de la sala en la que se va a realizar 

la exploración. 
 

2. El Celador ha procedido a facilitar información al paciente y al familiar en relación con el 
proceso asistencial. ¿El Celador ha actuado conforme a las competencias que le 
corresponden? 

A) Sí. 
B) Debe facilitar esta información al paciente y no al familiar. 
C) No, según establece el Estatuto de Personal no Sanitario al Servicio de las 

Instituciones Sanitarias de la Seguridad Social. 
 

3. El Celador ha accedido a la historia clínica del paciente para contar con información de su 
estado, y es por ello por lo que conoce que C.L.F. presenta un tumor  cerebral. ¿Qué norma 
regula el uso de la historia clínica? 

A) La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, básica reguladora de la autonomía del paciente y 
de derechos y obligaciones en materia de información y documentación clínica. 

B) La Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los 
servicios de salud. 

C) El Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto 
refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público. 

 
4. El Celador procede a levantar al paciente y a sentarlo en el sillón. Esta es una función del 
Celador recogida en: 

A) El Estatuto de Personal no Sanitario al Servicio de las Instituciones Sanitarias de la 
Seguridad Social. 

B) La Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de 
los servicios de salud. 

C) Ninguna norma recoge expresamente esta función del Celador. 
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5. El traslado del paciente C.L.F. lo realiza el Celador ya que esta es una competencia recogida 
en: 

A) El Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto 
refundido de la Ley del Estatuto Básico del Empleado Público. 

B) La Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los 
servicios de salud. 

C) La Orden de 5 de julio 1971 del Ministerio de Trabajo. 
 
6. Para realizar la transferencia del paciente desde la cama a la mesa de operaciones, el personal 
sanitario requiere la colaboración del Celador. ¿Cómo debe actuar el Celador? 

A) En este caso el Celador supervisará el traslado indicando al personal sanitario cómo 
debe realizarse la transferencia. 

B) El Celador colaborará en la movilización de los pacientes para ayudar al personal de 
enfermería. 

C) El Celador no colabora en la movilización del paciente. 
 
7. Ante la solicitud que le realiza el personal de quirófano para que traiga el arco de RX portátil, el 
Celador responde que al ser un equipamiento de radiodiagnóstico es función del técnico 
especialista el traslado del mismo. Indique a este respecto la opción correcta: 

A) Es competencia del Celador trasladar el material y los equipos sanitarios y no sanitarios. 
B) No entra dentro de las competencias del Celador el traslado de equipos sanitarios. 
C) Solamente realiza este cometido el Celador de almacén. 

 
8. El Celador procede a levantar a C.L.F. al sillón, sin contar con el personal sanitario y 
desconociendo que el facultativo responsable de la atención del paciente ha indicado que 
permanezca en la cama en reposo. ¿El Celador ha realizado una actuación responsable? 

A) No. El paciente se moviliza en colaboración con el personal responsable. 
B) Sí, porque atendió la solicitud del paciente. 
C) Sí, porque es una función recogida en el Estatuto de Personal no Sanitario al Servicio 

de las Instituciones Sanitarias de la Seguridad Social. 
 
9. En el traslado que realiza desde la unidad de hospitalización hasta el quirófano, el Celador ha 
comprobado que los datos del paciente coinciden con los que aparecen en el parte de 
intervenciones de ese día. ¿Es una competencia del celador realizar esta comprobación? 

A) No, el Celador traslada al paciente que está ubicado en una habitación concreta. 
B) Sí, la identificación del paciente se comprueba para evitar posibles equivocaciones en la 

ubicación del mismo, cotejando la identidad del paciente con la solicitud del servicio. 
C) No, ya que en la unidad de hospitalización de neurocirugía todos los pacientes pasan 

por el quirófano. 
 

10. Cuando el paciente C.L.F. es trasladado en cama desde el Servicio de Urgencias a la Unidad 
de Hospitalización de Neurocirugía, requiere por su estado que el facultativo que le atiende le 
acompañe en el recorrido. ¿Quién realiza el traslado del paciente? 

A) Al requerir la compañía del facultativo, es el propio médico el que realiza el traslado. 
B) El traslado en cama, si va acompañado de facultativo, lo debe realizar la enfermera de 

Urgencias. 
C) El traslado de los pacientes es competencia del Celador. 
 
PREGUNTA DE RESERVA. 
 

11. Señale la respuesta INCORRECTA. Las normas de ergonomía e higiene postural para evitar 
la fatiga y aparición de lesiones en el desarrollo del trabajo del Celador, se aplican entre otras 
para: 

A) La movilización del paciente. 
B) Dar cumplimiento a la Ley de Protección de Datos de Carácter Personal. 
C) El traslado de materiales y equipamientos. 
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2ª PARTE-  SUPUESTO PRÁCTICO 2 

 

Como consecuencia de la incorporación a sus nuevos puestos de trabajo en un Centro de 

Salud del personal que ha aprobado el último concurso-oposición, el Coordinador del centro recibe 

a las dos personas que han conseguido plaza de Celador. La plantilla de este Centro está 

compuesta por dos Celadores. Uno de estos nuevos Celadores ya se encontraba trabajando en el 

centro de salud como interino y el otro lo hacía, también como Celador interino, en un Hospital, 

destinado al almacén y, por tanto, sin trato habitual con el público. Ambos Celadores van a realizar 

las tareas propias del personal Celador en turno rotatorio, es decir, desarrollarán tanto las 

funciones que requieran atención directa a los pacientes como aquellas otras que no lo necesiten. 

El Coordinador del Centro de Salud tiene un especial interés en que todo el personal 

ofrezca un trato adecuado en cuanto a la información al ciudadano, respetando en todo momento 

el derecho a la información y a la confidencialidad de los pacientes. Se reúne con ambos 

Celadores con el fin de valorar los conocimientos que tienen sobre los aspectos antes citados, así 

como aclarar ciertas dudas sobre la actuación a seguir. En el transcurso de la citada reunión se 

suscitan las siguientes cuestiones: (Señale la respuesta correcta). 

 

1. El Coordinador les recuerda que la Constitución Española contempla, en su Capítulo Cuarto, las 
garantías de las libertades y los derechos fundamentales. Entre ellas, y referente al derecho a la 
protección de la salud, señala: 

A) La Constitución Española señala que estas competencias las ejercerán los Hospitales y 
Centros de Salud. 

B) El derecho a la salud solamente podrá regularse mediante una ley orgánica. 
C) El derecho a la salud solamente podrá regularse mediante una ley. 

 
2. El Coordinador les recuerda que, según la Constitución Española, compete organizar y tutelar 
el derecho a la protección de la salud a: 

A) La Constitución Española señala que estas competencias las ejercerán los Hospitales y 
Centros de Salud. 

B) La Constitución Española reconoce el derecho a la protección de la salud, pero no 
señala a quien compete, pues ello vendrá determinado por la legislación. 

C) La Constitución Española señala que estas competencias deben ejercerlas los poderes 
públicos. 

 
3. Durante la conversación se suscita la duda de los ámbitos de aplicación de la Ley 41/2002 de 
14 de noviembre, básica reguladora de la autonomía del paciente y de derechos y obligaciones 
en materia de información y documentación clínica, el Coordinador les aclara que dicha Ley será 
de aplicación: 

A) Sólo en centros hospitalarios. 
B) Sólo en centros públicos y privados. 
C) En centros y servicios sanitarios, públicos y privados. 

 
4. En el transcurso de la entrevista que mantiene el Coordinador con los dos Celadores uno de 
ellos le plantea la posibilidad de pasar a la situación de excedencia voluntaria. ¿Cuánto tiempo es 
preciso haber prestado servicios efectivos en cualquiera de las Administraciones públicas? 

A) Durante los cinco años inmediatamente anteriores. 
B) Durante los dos años inmediatamente anteriores. 
C) Durante los diez años inmediatamente anteriores. 

 
5. Uno de los Celadores le plantea al Coordinador que no le gustaría prestar servicios en fines de 
semana y festivos, aludiendo que no entra dentro de sus funciones. ¿Es función del Celador 
hacer los servicios de guardia que correspondan dentro de los turnos que se establezcan? 

A) Sí. 
B) No. 
C) Es función sola y exclusivamente del personal sanitario. 
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6. El Coordinador les informa que los traslados de los enfermos dentro del Centro de Salud es 
una función propia de su categoría. ¿Qué normativa recoge esta función? 

A) La Ley 55/2003. 
B) La Orden de 5 de julio de 1971 del Ministerio de Trabajo. 
C) El Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre. 

 
7. El Coordinador les informa que el Celador distribuye la documentación y correspondencia 
teniendo en cuenta: 

A) El circuito de tramitación establecido para que llegue a su destinatario. 
B) El criterio particular del Celador. 
C) La distribución funcional de las salas. 

 
8. El Coordinador del Centro les explica que los datos de identificación del usuario/a y/o paciente 
se solicitan mediante la petición de la tarjeta sanitaria, para reflejar la actividad asistencial del 
centro de atención primaria. 

A) Solamente a los extranjeros. 
B) En todos los casos. 
C) Exclusivamente a los mayores de edad. 

 
9. Ante la pregunta de uno de los nuevos Celadores, el Coordinador les explica que la función de 
ayudar en la movilización de un paciente que acude a un centro de salud para la realización de 
una cura, es función de: 

A) El personal perteneciente al grupo de servicios especiales. 
B) El Celador. 
C) El Jefe de Personal Subalterno de la institución abierta. 

 
10. El Coordinador les explica que si el personal sanitario les indica que al paciente hay que 
colocarlo en posición de manera que la cabeza permanezca más alta que los pies, en un plano de 
45º grados sobre el suelo, hablamos de la posición de: 

A) Fowler. 
B) Antitrendelemburg. 
C) Trendelemburg. 

 
PREGUNTA DE RESERVA. 
 
11. Uno de los nuevos Celadores plantea la posibilidad de pasar a la situación de excedencia 
voluntaria. ¿Qué artículo de la Ley 55/2003 le indica el Coordinador que recoge esta situación 
administrativa? 

A) En el Artículo 69. 
B) En el Artículo 65. 
C) En el Artículo 67. 

 

 
 

 


