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SOBRE LA FORMA DE CONTESTAR SU ‹‹HOJA DE RESPUESTAS››, LEA MUY ATENTAMENTE 
LAS INSTRUCCIONES QUE FIGURAN AL DORSO DE LA MISMA. 

 
ESTE CUADERNILLO DE EXAMEN DEBERÁ ENTREGARSE EN 
SU TOTALIDAD AL FINALIZAR EL EJERCICIO. Si desea un 
ejemplar puede obtenerlo en la página web del Organismo. 

CONTINÚA EN LA 
CONTRAPORTADA 

PRUEBA: CUESTIONARIO TEÓRICO-PRÁCTICO 
• Esta prueba consta de 75 preguntas, numeradas de la 1 a la 75, y otras 3 de 

reserva, situadas al final del cuestionario, numeradas de la 151 a la 153. 
o Las preguntas de esta prueba teórico-práctica deben ser contestadas en la ‹‹Hoja 

de Respuestas››, en las filas de celdillas numeradas de la 1 a la 75. 
o Las preguntas de reserva deben ser contestadas en la zona destinada a ‹‹Reserva›› de 

la ‹‹Hoja de Respuestas››, en las filas de celdillas numeradas de la 151 a la 153. 
• Todas las preguntas de esta prueba tienen el mismo valor y sumarían un máximo de 100 puntos. 
• Las contestaciones erróneas se penalizarán con ¼ del valor del acierto. 

CONSIDERACIONES IMPORTANTES SOBRE EL EXAMEN: 

• Este Cuadernillo de examen incluye las preguntas correspondientes a la PRUEBA ÚNICA, 
CONSISTENTE EN UN «CUESTIONARIO TEÓRICO-PRÁCTICO». Podrá utilizarlo en su totalidad 
como borrador, pero deberá entregarlo completo al finalizar el ejercicio. Usted podrá obtener un 
ejemplar del Cuadernillo y de la Plantilla con las respuestas correctas en la página web del 
Organismo, tras la finalización de todas las pruebas de la jornada. 

• También le habrán facilitado una ‹‹Hoja de Respuestas››. Compruebe que en ella están sus datos 
personales, que son correctos, y no olvide firmarla. Recuerde que solo se calificarán las 
respuestas marcadas en su ‹‹Hoja de Respuestas››. Compruebe siempre que el número de 
respuesta que señale en su ‹‹Hoja de Respuestas›› es el que corresponde al número de pregunta del 
Cuadernillo de examen. 

• El tiempo de duración del examen, esto es, de la prueba única, es de dos horas (120 minutos). 
• Para abrir este Cuadernillo, rompa el precinto cuando se indique. 
• Si observa alguna anomalía en la impresión del cuadernillo, solicite su sustitución. Para ello levante 

la mano y espere en silencio a ser atendido por las personas que están vigilando el examen. 
• Todas las preguntas del examen tienen 4 respuestas alternativas, siendo sólo una de ellas la correcta. 

ADVERTENCIAS PREVIAS: 

• Está prohibida la entrada al aula y puesto de examen con teléfono móvil o, en 
general, con algún dispositivo electrónico conectado a datos. 

• En la contraportada de este Cuadernillo encontrará instrucciones que debe seguir en 
caso de haber olvidado dejar el teléfono móvil antes de acceder al aula de examen. 

• Está prohibido hablar desde el inicio de la prueba. 
• No abra el cuadernillo hasta que se le indique. 
• El incumplimiento de las instrucciones supondrá la expulsión del proceso. 
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CONCURSO-OPOSICIÓN 2025 PARA CUBRIR PLAZAS BÁSICAS VACANTES DE:

  TÉCNICO/A EN FARMACIA
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SAS_TÉCNICO/A EN FARMACIA 
/ 2025  

  

CUESTIONARIO 
TEÓRICO-
PRÁCTICO 

PREGUNTAS ACCESO LIBRE 

1  
 

 ¿Cuáles son los valores superiores que propugnan nuestra máxima norma y ley 
suprema en su artículo 1, para el ordenamiento jurídico de España como Estado 
social y democrático de Derecho? 
  

A) La libertad, la justicia, la igualdad y la solidaridad. 
B) La libertad, la justicia, la igualdad y la cooperación. 
C) La libertad, la justicia, la igualdad y la fraternidad. 
D) La libertad, la justicia, la igualdad y el pluralismo político. 

2  
 

 Según se establece en el artículo 7 de la Ley General de Sanidad, "los servicios 
sanitarios, así como los administrativos, económicos y cualesquiera otros que sean 
precisos para el funcionamiento del Sistema de Salud, adecuarán su organización y 
funcionamiento a los principios de...: 
  

A) …Eficacia, celeridad, flexibilidad y economía”. 
B) …Eficacia, celeridad, descentralización y flexibilidad”. 
C) …Eficiencia, celeridad y economía”. 
D) …Eficiencia, economía y descentralización”.  

3  
 

 Según establece la Ley de Prevención de Riesgos Laborales, el órgano científico 
técnico especializado de la Administración General de Estado que tiene como misión 
el análisis y estudio de las condiciones de seguridad y salud en trabajo, así como la 
promoción y apoyo a la mejora de las mismas, es: 
  

A) La Inspección de Trabajo y Seguridad Social. 
B) El Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo. 
C) La Dirección General de Personal del Ministerio de Trabajo. 
D) La Dirección Gerencia del Servicio Andaluz de Salud. 

4  
 

 La ley 13/2007, de 26 de noviembre, de medidas de prevención y protección integral 
contra la violencia de género, reconoce en su Título Preliminar, quiénes tienen 
garantizados los derechos que la citada Ley reconoce, y que serían: 
  

A) Todas las españolas víctimas de violencia de género, independientemente del territorio 
en el que se encuentren. 
B) Todas las víctimas de violencia de género que se encuentren en el territorio andaluz, 
con independencia de la vecindad civil, nacionalidad o situación administrativa y personal. 
C) Todas las víctimas de violencia de género que sean andaluzas, independientemente del 
territorio donde se encuentren. 
D) Todas las víctimas de violencia de género que se encuentren en el territorio nacional, 
con independencia de la vecindad civil, nacionalidad o situación administrativa y personal. 
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5  
 

 ¿Cómo se conoce la aplicación informática corporativa que permite a los 
profesionales gestionar los pedidos de material necesario en los centros de 
consumo, atender las necesidades específicas de los centros en cuanto a todo lo 
relacionado con el almacenaje, y realizar toda la gestión relacionada con la 
facturación en los centros? 
  

A) GERHONTE. 
B) SIGLO. 
C) MANSIS. 
D) DIRAYA. 

6  
 

 Los Procedimientos Normalizados de Trabajo (PNT) se clasifican en: 
  

A) Procedimientos generales. 
B) Elaboración de formas farmacéuticas. 
C) Operaciones farmacéuticas y control de producto. 
D) Todas las respuestas anteriores son verdaderas. 

7  
 

 Los Servicios de Farmacia Hospitalaria están regulados, según la legislación 
vigente, por: 
  

A) Ley 37/1962, de 21 de julio, sobre Hospitales. 
B) Orden 1 de febrero de 1977. 
C) Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantías y uso racional de los medicamentos y 
productos sanitarios. 
D) Por toda la legislación anterior. 

8  
 

 El libro editado por la Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios 
(AEMPS), de obligado acceso para las Farmacias y Servicios de Farmacia 
Hospitalarios, se llama: 
  

A) Vademécum o Catálogo de Especialidades. 
B) Formulario Nacional. 
C) Guía Farmacoterapéutica. 
D) Código de Clasificación Anatómico-Terapéutica. 

9  
 

 ¿Qué cantidad de camas determina la obligatoriedad de un depósito de 
medicamentos en un hospital? 
  

A) Cincuenta camas. 
B) Ninguna cama. 
C) Quinientas camas. 
D) Cien camas. 

10 
 

 ¿Cuál de las siguientes respuestas definiría mejor las diferentes áreas que 
pertenecen a un SFH (Servicio de Farmacia Hospitalaria)? 
  

A) Asistencial, tecnológica, científica, administrativa y de almacenamiento.  
B) Asistencial, tecnológica y médica. 
C) Asistencial, tecnológica, científica y ética. 
D) Asistencial, tecnológica y adminsitrativa. 
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11 
 

 ¿En qué artículo del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de 
salud (Ley 55/2003, de 16 de diciembre) se dispone que, en el ámbito de cada 
servicio de salud, se pueden establecer, modificar o suprimir las categorías de 
personal estatutario, de acuerdo con las previsiones en materia de representación y 
negociación colectiva que establece la propia Ley? 
  

A) 11. 
B) 13. 
C) 15. 
D) 25. 

12 
 

 NO es una función del/de la Técnico/a en Farmacia: 
  

A) Recepción, almacenamiento, reposición y correcta conservación de los medicamentos. 
B) Elaboración de análisis clínicos y validación. 
C) Dispensación y distribución de medicamentos, bajo supervisión farmacéutica. 
D) Elaboración de fórmulas magistrales, preparados oficinales dietéticos y cosméticos. 

13 
 

 ¿Qué norma legal regula los sistemas de selección de personal estatutario y de 
provisión de plazas básicas en los centros sanitarios del Servicio Andaluz de Salud? 
  

A) El Decreto 116/2001, de 12 de junio. 
B) El Decreto 136/2001, de 12 de junio. 
C) El Decreto 111/2001, de 12 de julio. 
D) El Decreto 136/2001, de 12 de julio. 

14 
 

  Entre las funciones de la categoría de Técnico/a en Farmacia se encuentra: 
  

A) Llevar a cabo la limpieza, calibrado y puesta a punto de las máquinas, material y 
equipos específicos del Servicio de Farmacia, garantizando su correcta conservación y 
buen funcionamiento. 
B) Tramitación de carácter administrativo que corresponda para la imputación y registro de 
los pedidos y dispensaciones del Servicio de Farmacia, controlando la documentación. 
C) Asistir en las siguientes tareas del Servicio de Farmacia, bajo la supervisión de un 
facultativo: dispensación, elaboración, recepción y atención a pacientes. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

15 
 

 ¿Qué significa en farmacia hospitalaria "Medicamentos off-label"? 
  

A) Son medicamentos prescritos en condiciones distintas de las autorizadas, es decir, 
utilizados para una indicación o uso no reflejado en su ficha técnica. 
B) Son medicamentos que dejaron de dispensarse en farmacia comunitaria, y ahora se 
dispensan en farmacia hospitalaria.  
C) Son medicamentos que pueden dispensarse sin prescripción médica.  
D) Las respuestas B) y C) son correctas. 

16 
 

 Uno de estos medicamentos NO es un anticoagulante oral. Señale cuál: 
  

A) Dabigatrán. 
B) Acenocumarol. 
C) Rivaroxaban. 
D) Heparina sódica. 
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17 
 

 ¿Qué es la Farmacognosia? 
  

A) Cualquier sustancia que se utiliza para prevenir, diagnosticar o tratar la enfermedad. 
B) Parte de la Farmacología que estudia mecanismos de acción y efectos de los fármacos 
en el organismo animal y su extrapolación al organismo humano, sano o enfermo. 
C) Rama de la Farmacología que estudia la influencia de la forma y la formulación (química 
y física) de un medicamento sobre los acontecimientos farmacocinéticos y 
farmacodinámicos. 
D) Estudio y caracterización físico-química de las materias primas de origen biológico 
(vegetal o animal) destinadas a la preparación de medicamentos. 

18 
 

 Los medicamentos previstos para tratamientos con una duración de hasta tres 
meses son: 
  

A) De dispensación no renovable. 
B) De dispensación renovable. 
C) De dispensación restringida. 
D) Todas las respuestas anteriores son falsas. 

19 
 

 ¿Cuál de los siguientes NO es un factor que modifique la absorción de un 
medicamento? 
  

A) La vía de administración y el riego sanguíneo del punto de administración. 
B) La capacidad del medicamento para disolverse. 
C) El área de superficie corporal y la solubilidad lipídica del medicamento. 
D) La capacidad del organismo para excretar el medicamento. 

20 
 

 La dosis del medicamento que hay que administrar para conseguir una 
concentración adecuada en el plasma sanguíneo, para que este medicamento sea 
efectivo, se denomina: 
  

A) Dosis de mantenimiento. 
B) Dosis. 
C) Dosis terapéutica o dosis efectiva. 
D) Dosis diaria. 

21 
 

 Denominamos "periodo de latencia de un fármaco": 
  

A) Al tiempo que transcurre desde el momento de administración hasta que se inicia el 
efecto farmacológico. 
B) Al tiempo transcurrido entre el momento en el que se alcanza la concentración mínima 
eficaz y el momento en que desciende por debajo de dicha concentración. 
C) Al tiempo que transcurre entre una dosis del fármaco y la siguiente. 
D) Al tiempo que transcurre entre el momento de la administración del fármaco y el 
momento en que se reduce a la mitad la concentración máxima en sangre. 
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22 
 

 Los fármacos pueden administrarse o introducirse en el organismo por diversas 
vías (como la vía oral, la vía parenteral y la vía tópica), y sus formulaciones o formas 
farmacéuticas se clasifican en diversas categorías en base a la vía de 
administración. ¿Cuál de las siguientes NO correspondería a una forma farmacéutica 
aplicable por vía oral? 
  

A) Elixir. 
B) Tableta. 
C) Óvulo. 
D) Jarabe. 

23 
 

 La biotransformación de un fármaco es un proceso que se produce en el organismo, 
una vez absorbido el medicamento, para transformarlo en otras moléculas más 
activas y/o de más fácil eliminación. ¿En cuántas fases suele llevarse a cabo la 
biotransformación de un fármaco? 
  

A) En seis fases, numeradas del 1 al 6. 
B) En cuatro fases: absorción, distribución, metabolismo y excreción. 
C) En una sola fase. 
D) En dos fases: I y II. 

24 
 

 Cuando hablamos de medicamentos, ¿qué es cierto referido a la "isoapariencia"? 
  

A) La isoapariencia es la similitud en el envasado y/o etiquetado entre dos o más 
medicamentos, ya sea en su acondicionamiento primario o secundario. 
B) La isoapariencia supone un factor de riesgo para que los medicamentos se confundan y 
se produzcan errores a la hora de tomarlos. 
C) Las respuestas A) y B) son correctas. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

25 
 

 Un tipo de error de medicación, según la clasificación ASHP (Sociedad Americana 
de Farmacéuticos del Sistema de Salud) es el "error por omisión". ¿Qué significa? 
  

A) Administración al paciente de un medicamento no prescrito. 
B) Administración al paciente de un medicamento en una forma farmacéutica diferente a la 
prescrita. 
C) Administración de un medicamento caducado o alterado. 
D) No administrar una dosis prescrita a un paciente antes de la siguiente dosis 
programada, si la hubiere. 

26 
 

 El Real Decreto vigente, por el que se regula la farmacovigilancia de medicamentos 
de uso humano en España, es el: 
  

A) Real Decreto 577/2013, de 26 de julio. 
B) Real Decreto 526/2013, de 10 de julio. 
C) La Farmacovigilancia en España no está regulada por un Real Decreto, sino por una 
Orden Ministerial de 2003. 
D) Real Decreto 1344/2007, de 11 de octubre. 
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27 
 

 Se denominan medicamentos de alto riesgo aquellos grupos farmacológicos o 
medicamentos que tienen una probabilidad muy elevada de causar daños graves o 
incluso mortales cuando se produce un error en el curso de su utilización. ¿Cuál de 
los siguientes grupos está considerado como "medicamento de alto riesgo para 
hospitales"? 
  

A) Analgésicos orales. 
B) Citostáticos, parenterales y orales. 
C) Antibióticos, parenterales y orales. 
D) Antiácidos orales. 

28 
 

 Uno de estos medicamentos es termolábil. Señale cuál: 
  

A) Desmopresina. 
B) Clotiapina. 
C) Hierro Carboximaltosa. 
D) Capecitabina. 

29 
 

 Según el principio de Pareto, los productos de mayor valor económico se clasifican 
dentro del grupo: 
  

A) A. 
B) B. 
C) C. 
D) D. 

30 
 

 Sobre las alertas farmacéuticas y retiradas de medicamentos de uso humano por 
defectos de calidad, señale la afirmación correcta: 
  

A) Se clasifican en tres clases, en función del riesgo para la salud de los pacientes. 
B) La información de estas alertas va dirigida principalmente al paciente. 
C) Cuando el defecto de calidad detectado afecta a un único envase, no es necesario 
retirar de forma preventiva el lote de fabricación completo al que pertenece. 
D) La evaluación y decisión de retirada de lotes de medicamentos del mercado 
corresponde al Ministerio de Sanidad. 

31 
 

 Señale cuál es un artículo de reposición diaria en un Servicio de Farmacia 
Hospitalaria: 
  

A) Productos termolábiles. 
B) Productos estupefacientes. 
C) Vacunas individualizadas. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

32 
 

 Las balanzas electrónicas de precisión tienen una precisión de indicación que 
oscila: 
  

A) Entre los 0.2 gr. y los 0.001 gr. 
B) Entre los 0.1 gr. y los 0.001 gr. 
C) Entre los 0.2 gr. y los 0.002 gr. 
D) Entre los 0.1 gr. y los 0.002 gr. 
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33 
 

 En la preparación de medicamentos en el Servicio de Farmacia Hospitalaria, 
denominamos "producto intermedio", al que: 
  

A) Se somete una preparación cuyo material de partida ha sido un medicamento 
comercializado. 
B) Incluye la materia prima principal con las que se prepara el medicamento. 
C) Es obtenido al final de la preparación de un medicamento, incluido el 
acondicionamiento. 
D) Es obtenido durante la preparación de un medicamento, antes de su acondicionamiento. 

34 
 

 En referencia a una "preparación extemporánea", es cierto que: 
  

A) Tiene una estabilidad de 5 horas como máximo. 
B) En la etiqueta de la preparación debe aparecer siempre el número de historia y la 
ubicación del paciente, siendo opcional la aparición de su nombre. 
C) Es aquella preparación que se lleva a cabo en el momento de su uso, ya que de otra 
forma sus componentes pueden desestabilizarse o degradarse. 
D) En el caso de las soluciones o suspensiones acuosas, son más estables desde el punto 
de vista físico-químico. 

35 
 

 Cuando se pesa un sólido de peso conocido, varias veces, en la misma balanza y en 
iguales condiciones, y obtenemos mediciones muy iguales entre sí pero alejadas del 
valor verdadero, decimos que la balanza es: 
  

A) Precisa pero no exacta. 
B) Precisa y exacta. 
C) Exacta pero no precisa. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

36 
 

 En el trabajo en las Cabinas de Seguridad Biológica (CBS), se acepta de forma 
general: 
  

A) Utilizar tubos y/o frascos con tapones de algodón para facilitar su apertura dentro de la 
cabina. 
B) El uso de mecheros bunsen o similares si están separados de las zonas de flujo laminar 
vertical. 
C) El uso de CBS de tipo I cuando se manipulen agentes biológicos del GRUPO 3. 
D) Se recomienda trabajar en el área por detrás de la "zona de partición de humos". 

37 
 

 Las salas blancas se clasifican: 
  

A) Por el grado de pureza del aire exterior y por el flujo del aire de las partículas. 
B) Por el grado de pureza del aire interior y por el número de partículas del aire. 
C) Por el grado de pureza del aire interior y por el flujo del aire. 
D) Por el grado de pureza de los materiales del filtro. 

38 
 

 La limpieza de las superficies exteriores de las Cabinas de Seguridad Biológicas se 
realiza con una periodicidad: 
  

A) Semanal. 
B) Mensual. 
C) Anual. 
D) Bianual. 
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39 
 

 La nutrición enteral se puede administrar por: (Señale la respuesta INCORRECTA) 
  

A) Sonda Nasogástrica. 
B) Sonda Nasoileal. 
C) Sonda Nasoyeyunal. 
D) Ostomía. 

40 
 

 Es cierto que el reenvasado de formas farmacéuticas en dosis unitarias: 
  

A) Es un procedimiento que para su preparación puede compartir sala física con otras 
actividades del Servicio de Farmacia Hospitalaria. 
B) Es un procedimiento que supone una modificación del acondicionamiento secundario. 
C) Se hará previa evaluación organoléptica (color, olor, apariencia y marcas) del 
medicamento a reeenvasar. 
D) La responsabilidad es del farmacéutico y del técnico que realiza el procedimiento. 

41 
 

 Los símbolos y las siglas relacionados con la dispensación y conservación del 
medicamento deben estar situados en: 
  

A) El ángulo superior derecho de las dos caras principales del embalaje exterior. 
B) Al lado o debajo del código nacional. 
C) Las respuestas A) y B) son correctas. 
D) Todas las respuestas anteriores son falsas. 

42 
 

 Señale la respuesta INCORRECTA. En el área de reenvasado se debe evitar la 
contaminación cruzada mediante la adopción de una serie de medidas técnicas y se 
recomienda: 
  

A) Que se utilice vestimenta apropiada: gorro, guantes, mascarilla y bata. 
B) Que se lleven a cabo pruebas para verificar si quedan residuos. 
C) Que se reduzca al máximo la contaminación causada por la recirculación o el reingreso 
de aire no tratado. 
D) En casos necesarios se deben establecer áreas herméticas, con diferencias de presión, 
y dotadas de extractores de aire. 

43 
 

 La Sociedad Española de Farmacia Hospitalaria (SEFH) recomienda los siguientes 
tipos de reeenvasados de medicamentos: (Señale la respuesta que sea 
INCORRECTA) 
  

A) En envases unitarios elaborados con máquina envasadora para sólidos. 
B) En envases clínicos para el ahorro de costes para su utilización en áreas hospitalarias 
específicas (UCI, Quirófanos...) con alto consumo. 
C) En envases nuevos elaborados con máquina envasadora para líquidos. 
D) Por reetiquetado de los blíster que suministra la industria farmacéutica. 

44 
 

  En las Nutriciones Parenterales, la vitamina C puede dar lugar a la precipitación de: 
  

A) Cationes. 
B) Magnesio. 
C) Oxalato cálcico. 
D) Ácido aspártico. 
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45 
 

 ¿Qué tipo de vía se utiliza en la nutrición parenteral con concentraciones de baja 
osmolaridad? 
  

A) Vía periférica. 
B) Vía central. 
C) Vía nasofaríngea. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

46 
 

 Todos los siguientes medicamentos se emplean para evitar/minimizar la toxicidad 
de los tratamientos oncológicos, EXCEPTO uno. Señálelo: 
  

A) Mesna. 
B) Atosiban. 
C) Filgrastim. 
D) Ondansetrón. 

47 
 

 En una Nutrición Parenteral, ¿cuál de estos nutrientes tiene mayor rendimiento 
energético? 
  

A) Proteínas. 
B) Lipoproteínas. 
C) Carbohidratos. 
D) Lípidos. 

48 
 

 Las Antraciclinas son agentes citostáticos que pertenecen al grupo de los: 
  

A) Agentes alquilantes. 
B) Antimetabolitos. 
C) Complejos de platinos. 
D) Antibióticos citostáticos. 

49 
 

 La actuación a seguir ante una exposición de Bleomicina es: 
  

A) Lavar con agua y jabón. 
B) Lavar con bicarbonato sódico 1 M. 
C) Neutralizar con bicarbonato sódico. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

50 
 

 En el caso del transporte intrahospitalario de los citostáticos, desde el Servicio de 
Farmacia al lugar de administración, se acepta que: 
  

A) Es preferible usar sueros de dilución en envases de vidrio, al ser más rígidos y no 
interaccionar con el medicamento. 
B) En el caso de que algún tratamiento no se administre, será el propio Servicio de destino 
quien se encargue de eliminarlo como residuos citotóxicos. 
C) Se realice con el resto de medicamentos para evitar pérdidas. 
D) Nunca se utilizarán tubos neumáticos por el riesgo de contaminación que supone la 
rotura o derrame accidental. 
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51 
 

 "Melfalán" es un medicamento cistostático incluido en el grupo de: 
  

A) Agentes alquilantes. 
B) Antraciclinas. 
C) Antimetabolitos. 
D) Antibióticos citostáticos. 

52 
 

 Una de las principales causas de errores en el uso de los medicamentos, es: 
  

A) El uso de abreviaturas y acrónimos no estandarizados para expresar dosis, vía y 
frecuencia de administración. 
B) No usar números decimales para expresar la dosis de forma más exacta. 
C) Utilizar diferentes colores para el etiquetado de cada una de las presentaciones en un 
mismo medicamento. 
D) Establecer protocolos para estandarizar los tratamientos. 

53 
 

 Entre los sistemas de dispensación de medicamentos más conocidos e implantados 
en los hospitales, ¿cuál es, entre los que se enumeran a continuación, el más 
novedoso e idóneo? 
  

A) Sistema de dispensación por stock en unidad de enfermería. 
B) Sistema de dispensación por reposición y paciente. 
C) Sistema de dispensación de medicamentos en dosis unitaria (SDMDU). 
D) Sistema de dispensación de medicamentos por inteligencia artificial (SDMIA). 

54 
 

 ¿En qué consiste el sistema de dispensación de medicamentos por stock? 
  

A) En establecer en la unidad clínica un almacén de medicamentos controlado por el 
personal de enfermería, con unas cantidades pactadas de especialidades farmacéuticas 
que habitualmente son utilizadas en dicha unidad. 
B) En establecer la dispensación de medicamentos a demanda de la unidad clínica.  
C) En establecer un stock o almacén de medicamentos en la Farmacia Hospitalaria por 
cada unidad clínica del hospital. 
D) En establecer en cada unidad clínica depósitos controlados por el personal de 
enfermería que permitan la administración de medicamentos con anterioridad a la solicitud 
por paciente, con reposición diaria y petición individualizada al Servicio de Farmacia para 
cada uno de los pacientes. 

55 
 

 ¿Qué es cierto sobre los "medicamentos OTC"? 
  

A) Son medicamentos que no necesitan de autorización o prescripción médica para ser 
consumidos. 
B) Están destinados al tratamiento de afecciones o enfermedades menores, y son una 
pieza clave en el autocuidado del paciente. 
C) Pueden ser encontrados a la venta en páginas de farmacias que estén acreditadas para 
ello a través de la Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS). 
Las farmacias interesadas en la venta online de este tipo de medicamentos, deben contar 
con un sello que ha de estar visible de cara al paciente. 
D) Todas las respuestas anteriores son  correctas. 
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 En los Sistemas Automatizados de Dispensación de Medicamentos (SADME), 
existen diferentes grados de control en el acceso a los cajones. En el caso del grado 
intermedio, ¿qué grupo de medicamentos está incluido? 
  

A) Antieméticos. 
B) Diuréticos. 
C) Antidepresivos. 
D) Antihipertensivos. 

57 
 

 La falta de adherencia a los tratamientos farmacológicos tiene consecuencias. 
Señale la que NO corresponde a una de estas consecuencias o es INCORRECTA: 
  

A) Clínicas. 
B) Demográficas. 
C) Sociales. 
D) Económicas. 

58 
 

 ¿Cuál de los siguientes medicamentos es un factor estimulante de colonias en 
presentación de jeringa precargada? 
  

A) Pegfilgastrim 6 mg/jeringa. 
B) Filgastrim 300 mcg/jeringa. 
C) Filgastrim 480 mcg/jeringa. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

59 
 

 El Sildenafilo es uno de los fármacos de dispensación en las consultas de pacientes 
externos, cuya indicación (una de ellas) es: 
  

A) La hemorragia gástrica. 
B) El tromboembolismo venoso. 
C) La espasticidad de la Esclerosis Múltiple. 
D) La hipertensión pulmonar. 

60 
 

 En la anemia asociada a la Insuficiencia Renal Crónica, se utiliza ¿cuál de los 
siguientes fármacos? 
  

A) Enoxaparina. 
B) Darbepoetina. 
C) Filgrastim. 
D) Epoprostenol. 

61 
 

 ¿Qué es la "telefarmacia" y a quién va destinada? 
  

A) La telefarmacia es la práctica farmacéutica a distancia, y el programa de telefarmacia va 
destinado a pacientes crónicos que cumplen correctamente con su tratamiento. 
B) La telefarmacia es la práctica farmacéutica a través de los medios audiovisuales 
(televisión y radio), y el programa de telefarmacia va destinado a la formación de la 
población general en el buen uso del medicamento. 
C) La telefarmacia es la práctica farmacéutica a través de conexión telefónica (una forma 
de teleasistencia), y el programa de telefarmacia va destinado a mejorar la adherencia de 
pacientes crónicos que no cumplen con el tratamiento o lo hacen mal. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 
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 Los ensayos clínicos "doble ciego" son aquellos en los que: 
  

A) El evaluador conoce el brazo de tratamiento. 
B) Los pacientes y el evaluador de las pruebas no conocen a qué brazo de tratamiento ha 
sido asignado cada paciente. 
C) El investigador y el evaluador de las pruebas no conocen a qué brazo de tratamiento ha 
sido asignado cada paciente. 
D) El investigador conoce el brazo de tratamiento. 

63 
 

 Para que los ensayos clínicos tengan una buena validez interna, entre los diversos 
aspectos que se deben tener en cuenta en su diseño y desarrollo se encuentran 
todos los siguientes, EXCEPTO: 
  

A) La asignación aleatoria de los sujetos participantes a los grupos de comparación, antes 
de aplicar el tratamiento o intervención. 
B) El seguimiento exhaustivo todos de los sujetos incluidos en el ensayo clínico. 
C) Tener una muestra muy grande de pacientes incluidos (más de 5.000). 
D) Aplicar mecanismos de cegamiento o enmascaramiento de la intervención o tratamiento. 

64 
 

 Para la realización de un Ensayo Clínico con medicamentos o productos sanitarios 
es indispensable contar con dictamen favorable de: 
  

A) Comité de Ética de la Investigación con Medicamentos (CEIm). 
B) Farmacéutico responsable de la Unidad Hospitalaria de Ensayos Clínicos. 
C) Comisión de Farmacia Hospitalaria del Centro organizador del ensayo clínico en 
cuestión. 
D) Dirección General de Cartera Común de Servicios del Sistema Nacional de Salud y 
Farmacia (DGCF). 

65 
 

 ¿Cuál de los siguientes aspectos debe estar incluido en el Protocolo de un ensayo 
clínico? 
  

A) Reclutamiento de pacientes. 
B) Asignación del tratamiento. 
C) Seguimiento. 
D) Todos ellos, y por tanto las respuestas A), B) y C) son correctas. 

66 
 

 Sobre el colirio de suero autólogo, señale la respuesta correcta: 
  

A) No se considera medicamento al no disponer de ficha técnica y estar incluido dentro de 
la terapia celular avanzada. 
B) De forma general, se elabora a partir de plasma rico en neutrófilos (PRN). 
C) Tiene la consideración de medicamento porque se encuentra dentro de los productos de 
uso terapéutico no sustitutivo del “plasma autólogo y sus fracciones, componentes o 
derivados”. 
D) Puede ser elaborado industrialmente, debido a su clasificación como "producto 
biológico" en la Agencia Española del Medicamento y Productos Sanitarios. 
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 ¿Dónde se encuentra la sede de la agencia estatal del medicamento y productos 
sanitarios en España (AEMPS)? 
  

A) Valencia. 
B) Madrid. 
C) Zaragoza. 
D) Toledo. 

68 
 

 Las notificaciones, por parte de profesionales sanitarios, de sospechas de 
reacciones adversas a medicamentos, se pueden realizar: 
  

A) Mediante correo electrónico adjuntando la tarjeta amarilla del Centro de 
Farmacovigilancia de la Comunidad Autónoma donde ejerce su profesión. 
B) A través del formulario electrónico "notificaRAM" disponible en la web de la AEMPS. 
C) A través de llamada telefónica o envío de FAX al Centro de Información del 
Medicamento (CIMA) de la AEMPS. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

69 
 

 El símbolo de un triángulo invertido en el envase de un medicamento biosimilar 
dispensado en las consultas de pacientes externos, indica: 
  

A) Que es un medicamento de Diagnóstico Hospitalario. 
B) Que es un medicamento que no puede usarse en mujeres gestantes. 
C) Que es un medicamento de Uso Hospitalario. 
D) Que es un medicamento que está sujeto a seguimiento adicional para completar los 
conocimientos adquiridos durante los ensayos clínicos. 

70 
 

 Según la normativa estatal básica sobre medicamentos (Ley de garantías y uso 
racional de los medicamentos y productos sanitarios) en su formulación actual (texto 
refundido aprobado por RD Legislativo 1/2015, de 24 de julio), se considera una  
infracción muy grave: 
  

A) Fabricar o importar productos cosméticos sin atenerse a las condiciones manifestadas 
en la declaración responsable.  
B) Realizar ensayos clínicos sin la previa autorización administrativa. 
C) Dispensar medicamentos sin receta, cuando esta resulte obligada. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

71 
 

 El tiempo máximo de conservación de una fórmula magistral si su riesgo es alto y el 
producto se conserva liofilizado es de: 
  

A) 25 días. 
B) 24 horas. 
C) 90 días. 
D) 30 días.  
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 ¿Qué es la "trazabilidad de los medicamentos" y en qué norma legal se garantiza y 
regula? 
  

A) Es un sistema que tiene como finalidad conocer todo el recorrido de los medicamentos 
para asegurar su control y evitar que circulen medicamentos ilegítimos. Se regula en el 
artículo 90 del Real Decreto Legislativo 1/2015. 
B) Es un sistema que tiene como finalidad conocer todo el recorrido de los medicamentos 
para asegurar su control y evitar que circulen medicamentos ilícitos. Se regula en el artículo 
80 del Real Decreto Legislativo 1/2015. 
C) Es un sistema que tiene como finalidad conocer todo el recorrido de los medicamentos 
para asegurar su control y evitar que circulen medicamentos irregulares. Se regula en el 
artículo 90 del Real Decreto Legislativo 1/2015. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

73 
 

 En nuestro país, y según establece la legislación básica sobre medicamentos y 
productos sanitarios, la financiación pública de medicamentos estará sometida: 
  

A) Al sistema arbitral de consumo. 
B) Al sistema de precios de referencia. 
C) A lo que establezca el Comité Nacional de Medicamentos Genéricos. 
D) A lo que disponga el Sistema Nacional de Prestación Farmacéutica. 

74 
 

 En nuestro país, la resolución sobre la atribución de la condición de 
“medicamento”, la realiza: 
  

A) El Consejo Nacional de Colegios Farmacéuticos. 
B) El Ministerio de Sanidad. 
C) La Comisión Nacional de Farmacia. 
D) La Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios. 

75 
 

 ¿Qué es cierto sobre los "medicamentos biológicos"? 
  

A) Los medicamentos biológicos son aquellos que, en vez de estar hechos con productos 
químicos, proceden de organismos vivos, que se modifican biotecnológicamente para que 
sean capaces de producir el principio activo del medicamento de forma natural, que 
seguidamente se extrae para crear el medicamento. 
B) Entre los medicamentos biológicos se incluyen anticuerpos, interleucinas y vacunas, 
entre otros productos complejos que derivan de fuentes biológicas. 
C) Se usan para prevenir, diagnosticar o tratar el cáncer y otras enfermedades como la 
artritis reumatoide, psoriasis, diabetes o enfermedades inflamatorias intestinales, entre 
otras. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 
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151 
 

 Entre las características fisicoquímicas de un fármaco está: 
  

A) Su peso molecular. 
B) Su liposolubilidad. 
C) Su grado de ionización, que a su vez depende del carácter del fármaco, si es acido o 
básico. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas.  

152 
 

 ¿Qué es la "adherencia terapéutica" según la OMS (Organización Mundial de la 
Salud)? 
  

A) El grado en que el comportamiento de una persona -tomar el medicamento, seguir un 
régimen alimentario y ejecutar cambios del modo de vida- se corresponde con las 
recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia sanitaria. 
B) El grado en que el horario en la toma de un medicamento se corresponde con las 
recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia sanitaria. 
C) El grado en que la dosis diaria de un medicamento se corresponde con las 
recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia sanitaria.   
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

153 
 

 ¿Cuál de las siguientes características se ha de cumplir en el área de 
almacenamiento de un Servicio de Farmacia Hospitalaria? 
  

A) No estar alejada de sitios de alta contaminación.   
B) Facilitar la circulación de personas y objetos. 
C) Contar con mecanismos que garanticen las condiciones de temperatura y humedad. 
D) Las respuestas B) y C) son correctas. 

 







SOBRE LA UTILIZACIÓN DE TELÉFONOS MÓVILES Y OTROS DISPOSITIVOS  
ELECTRÓNICOS: 

 
• ESTÁ PROHIBIDA LA ENTRADA AL AULA Y PUESTO DE EXAMEN CON TELÉFONO 

MÓVIL (o con cualquier otro dispositivo electrónico conectado a datos). 
• En caso de que necesite algún dispositivo electrónico por tema médico o relacionado con 

medidas de seguridad en el ámbito de la violencia de género, informe de ello a su entrada 
en el aula, y le indicarán qué instrucciones específicas debe seguir. 

• SI SE LE HUBIERA OLVIDADO DEJAR EL MÓVIL EN CASA O A UN ACOMPAÑANTE, 
TIENE QUE PONERLO EN CONOCIMIENTO Y ENTREGÁRSELO A LOS 
RESPONSABLES DEL AULA, QUE LO CUSTODIARÁN HASTA FINALIZAR SU PRUEBA: 

• Para ello le entregarán un sobre con autopegado, en el que deberá escribir su DNI, 
nombre y apellidos, introducir el dispositivo apagado en el sobre, cerrarlo y dejarlo 
claramente visible en su mesa de examen para que, antes del inicio del reparto de los 
Cuadernillos de examen, sea depositado por las personas de la organización en la mesa 
del responsable del aula. 

• Finalizada la prueba, podrá recoger su móvil tras la presentación de su DNI. 

SOBRE EL CORRECTO DESARROLLO DE LA PRUEBA: 
 
• ENCIMA DE LA MESA DE EXAMEN SÓLO PUEDEN ESTAR su documento identificativo 

(DNI, pasaporte), el Cuadernillo de examen y la Hoja de Respuesta que se le entreguen, 
el/ los bolígrafo/s y, en su caso, una botella de agua y caramelos. Los enseres 
personales, como bolsos, carteras, mochilas, etc., debe colocarlos en el suelo, a sus pies. 

• ESTÁ TOTALMENTE PROHIBIDO CUALQUIER TIPO DE COMUNICACIÓN ENTRE LAS 
PERSONAS OPOSITORAS Y ENTRE ÉSTAS Y EL EXTERIOR, ASÍ COMO EL USO Y 
TENENCIA DE DISPOSITIVOS MÓVILES. 

• NO ESTÁ PERMITIDO LEVANTARSE DEL ASIENTO NI SALIR DEL AULA EN NINGUNA 
CIRCUNSTANCIA HASTA EL MOMENTO EN QUE SE INICIE EL EJERCICIO. Sólo 
después, podrá ir al baño, tras solicitarlo, y siempre acompañado por uno de los vigilantes 
del aula. 

SOBRE EL CONTENIDO DEL CUADERNILLO DE EXAMEN: 
 
• Iniciada la prueba, si observa alguna anomalía en la impresión del Cuadernillo de 

examen, levante la mano y, cuando le atiendan, solicite su sustitución. 
• Si entiende que existen preguntas confusas, incorrectamente formuladas o con respuestas 

erróneas, LE RECORDAMOS QUE LAS ALEGACIONES A LAS PREGUNTAS HAN DE 
REALIZARSE EN LOS TRES DÍAS HÁBILES SIGUIENTES A LA REALIZACIÓN DEL 
EXAMEN A TRAVÉS DE LA V.E.C. (Ventanilla Electrónica del Candidato) 

NO ESTÁ PERMITIDO INTERRUMPIR EL CORRECTO DESARROLLO DEL 
EXAMEN. 

 
ANTE CUALQUIER CUESTIÓN O INCIDENCIA QUE TENGA, LEVANTE LA 
MANO Y ESPERE SENTADO/A Y EN SILENCIO A QUE LE ATIENDAN LAS 
PERSONAS QUE ESTAN VIGILANDO EL DESARROLLO DE LA PRUEBA. 

INSTRUCCIONES PARA LAS PERSONAS OPOSITORAS 
 

Las personas opositoras están obligadas a colaborar en el correcto desarrollo del examen 
cumpliendo las siguientes instrucciones; en caso contrario nos veríamos obligados a pedirle que 
abandone el examen. 

 
EL INCUMPLIMIENTO DE LAS INSTRUCCIONES QUE A CONTINUACIÓN LE DETALLAMOS 
SUPONDRÁ LA EXPULSIÓN DEL PROCESO. 

 

 

 

 



PRUEBA ÚNICA: 

CUESTIONARIO TEÓRICO-PRÁCTICO 

PREGUNTAS ACCESO 
PROMOCIÓN INTERNA 

Servicio Andaluz de Salud 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

SOBRE LA FORMA DE CONTESTAR SU ‹‹HOJA DE RESPUESTAS››, LEA MUY ATENTAMENTE 
LAS INSTRUCCIONES QUE FIGURAN AL DORSO DE LA MISMA. 

 
ESTE CUADERNILLO DE EXAMEN DEBERÁ ENTREGARSE EN 
SU TOTALIDAD AL FINALIZAR EL EJERCICIO. Si desea un 
ejemplar puede obtenerlo en la página web del Organismo. 

CONTINÚA EN LA 
CONTRAPORTADA 

PRUEBA: CUESTIONARIO TEÓRICO-PRÁCTICO 
• Esta prueba consta de 75 preguntas, numeradas de la 1 a la 75, y otras 3 de 

reserva, situadas al final del cuestionario, numeradas de la 151 a la 153. 
o Las preguntas de esta prueba teórico-práctica deben ser contestadas en la ‹‹Hoja 

de Respuestas››, en las filas de celdillas numeradas de la 1 a la 75. 
o Las preguntas de reserva deben ser contestadas en la zona destinada a ‹‹Reserva›› de 

la ‹‹Hoja de Respuestas››, en las filas de celdillas numeradas de la 151 a la 153. 
• Todas las preguntas de esta prueba tienen el mismo valor y sumarían un máximo de 100 puntos. 
• Las contestaciones erróneas se penalizarán con ¼ del valor del acierto. 

CONSIDERACIONES IMPORTANTES SOBRE EL EXAMEN: 

• Este Cuadernillo de examen incluye las preguntas correspondientes a la PRUEBA ÚNICA, 
CONSISTENTE EN UN «CUESTIONARIO TEÓRICO-PRÁCTICO». Podrá utilizarlo en su totalidad 
como borrador, pero deberá entregarlo completo al finalizar el ejercicio. Usted podrá obtener un 
ejemplar del Cuadernillo y de la Plantilla con las respuestas correctas en la página web del 
Organismo, tras la finalización de todas las pruebas de la jornada. 

• También le habrán facilitado una ‹‹Hoja de Respuestas››. Compruebe que en ella están sus datos 
personales, que son correctos, y no olvide firmarla. Recuerde que solo se calificarán las 
respuestas marcadas en su ‹‹Hoja de Respuestas››. Compruebe siempre que el número de 
respuesta que señale en su ‹‹Hoja de Respuestas›› es el que corresponde al número de pregunta del 
Cuadernillo de examen. 

• El tiempo de duración del examen, esto es, de la prueba única, es de dos horas (120 minutos). 
• Para abrir este Cuadernillo, rompa el precinto cuando se indique. 
• Si observa alguna anomalía en la impresión del cuadernillo, solicite su sustitución. Para ello levante 

la mano y espere en silencio a ser atendido por las personas que están vigilando el examen. 
• Todas las preguntas del examen tienen 4 respuestas alternativas, siendo sólo una de ellas la correcta. 

ADVERTENCIAS PREVIAS: 

• Está prohibida la entrada al aula y puesto de examen con teléfono móvil o, en 
general, con algún dispositivo electrónico conectado a datos. 

• En la contraportada de este Cuadernillo encontrará instrucciones que debe seguir en 
caso de haber olvidado dejar el teléfono móvil antes de acceder al aula de examen. 

• Está prohibido hablar desde el inicio de la prueba. 
• No abra el cuadernillo hasta que se le indique. 
• El incumplimiento de las instrucciones supondrá la expulsión del proceso. 

    CONCURSO-OPOSICIÓN 2025 PARA CUBRIR PLAZAS BÁSICAS VACANTES DE: 

                           TÉCNICO/A EN FARMACIA 
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SAS_TÉCNICO/A EN FARMACIA 
/ 2025  

  

CUESTIONARIO 
TEÓRICO-
PRÁCTICO 

PREGUNTAS ACCESO PROMOCIÓN INTERNA 

1  
 

 ¿Qué son los ensayos clínicos? 
  

A) Son estudios que se realizan para comprobar si los nuevos fármacos o tratamientos son 
seguros y eficaces. 
B) Son estudios que se realizan para comprobar si los medicamentos son rentables. 
C) Son pruebas de fármacos que llevan años en el mercado, para comprobar su 
equivalencia con otros medicamentos más novedosos. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

2  
 

 La protección de los trabajadores contra los riesgos relacionados con la exposición 
a agentes biológicos durante el trabajo, está regulada por: 
  

A) Real Decreto 664/1997, de 12 de mayo. 
B) Real Decreto 721/1998, de 13 de mayo. 
C) Real Decreto 665/1998, de 11 de mayo. 
D) Real Decreto 661/1997, de 21 de mayo. 

3  
 

 ¿De quién es responsabilidad determinar la fecha de vencimiento del medicamento 
reenvasado? 
  

A) Del/de la Técnico/a en Farmacia. 
B) Del/de la Farmacéutico/a. 
C) Del/de la Médico/a. 
D) Del Auxiliar de Enfermería. 

4  
 

 La “concentración mínima tóxica” (CMT) es: 
  

A) Aquella a partir de la cual se inicia un efecto tóxico. 
B) Aquella a partir de la cual se inicia el efecto farmacológico. 
C) Tiempo transcurrido entre el momento en que se alcanza la concentración mínima eficaz 
o terapéutica y el momento en que desciende por debajo de dicha concentración. 
D) Tiempo que transcurre desde el momento de administración hasta que se inicia el efecto 
farmacológico. 

5  
 

 Uno de los principales problemas de incompatibilidad en las nutriciones 
parenterales, es: 
  

A) Formación de óxidos. 
B) Precipitación calcio-fosfato. 
C) La adición de lípidos. 
D) El empleo de gluconato o glucobionato cálcico. 
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6  
 

 Los Procedimientos Normalizados de Trabajo (PNT) se clasifican en: 
  

A) Procedimientos generales. 
B) Elaboración de formas farmacéuticas. 
C) Operaciones farmacéuticas y control de producto. 
D) Todas las respuestas anteriores son verdaderas. 

7  
 

 Los Servicios de Farmacia Hospitalaria están regulados, según la legislación 
vigente, por: 
  

A) Ley 37/1962, de 21 de julio, sobre Hospitales. 
B) Orden 1 de febrero de 1977. 
C) Ley 29/2006, de 26 de julio, de garantías y uso racional de los medicamentos y 
productos sanitarios. 
D) Por toda la legislación anterior. 

8  
 

 El libro editado por la Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios 
(AEMPS), de obligado acceso para las Farmacias y Servicios de Farmacia 
Hospitalarios, se llama: 
  

A) Vademécum o Catálogo de Especialidades. 
B) Formulario Nacional. 
C) Guía Farmacoterapéutica. 
D) Código de Clasificación Anatómico-Terapéutica. 

9  
 

 ¿Qué cantidad de camas determina la obligatoriedad de un depósito de 
medicamentos en un hospital? 
  

A) Cincuenta camas. 
B) Ninguna cama. 
C) Quinientas camas. 
D) Cien camas. 

10 
 

 ¿Cuál de las siguientes respuestas definiría mejor las diferentes áreas que 
pertenecen a un SFH (Servicio de Farmacia Hospitalaria)? 
  

A) Asistencial, tecnológica, científica, administrativa y de almacenamiento.  
B) Asistencial, tecnológica y médica. 
C) Asistencial, tecnológica, científica y ética. 
D) Asistencial, tecnológica y administrativa. 

11 
 

 ¿En qué artículo del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de 
salud (Ley 55/2003, de 16 de diciembre) se dispone que, en el ámbito de cada 
servicio de salud, se pueden establecer, modificar o suprimir las categorías de 
personal estatutario, de acuerdo con las previsiones en materia de representación y 
negociación colectiva que establece la propia Ley? 
  

A) 11. 
B) 13. 
C) 15. 
D) 25. 
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 NO es una función del/de la Técnico/a en Farmacia: 
  

A) Recepción, almacenamiento, reposición y correcta conservación de los medicamentos. 
B) Elaboración de análisis clínicos y validación. 
C) Dispensación y distribución de medicamentos, bajo supervisión farmacéutica. 
D) Elaboración de fórmulas magistrales, preparados oficinales dietéticos y cosméticos. 

13 
 

 ¿Qué norma legal regula los sistemas de selección de personal estatutario y de 
provisión de plazas básicas en los centros sanitarios del Servicio Andaluz de Salud? 
  

A) El Decreto 116/2001, de 12 de junio. 
B) El Decreto 136/2001, de 12 de junio. 
C) El Decreto 111/2001, de 12 de julio. 
D) El Decreto 136/2001, de 12 de julio. 

14 
 

  Entre las funciones de la categoría de Técnico/a en Farmacia se encuentra: 
  

A) Llevar a cabo la limpieza, calibrado y puesta a punto de las máquinas, material y 
equipos específicos del Servicio de Farmacia, garantizando su correcta conservación y 
buen funcionamiento. 
B) Tramitación de carácter administrativo que corresponda para la imputación y registro de 
los pedidos y dispensaciones del Servicio de Farmacia, controlando la documentación. 
C) Asistir en las siguientes tareas del Servicio de Farmacia, bajo la supervisión de un 
facultativo: dispensación, elaboración, recepción y atención a pacientes. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

15 
 

 ¿Qué significa en farmacia hospitalaria "Medicamentos off-label"? 
  

A) Son medicamentos prescritos en condiciones distintas de las autorizadas, es decir, 
utilizados para una indicación o uso no reflejado en su ficha técnica. 
B) Son medicamentos que dejaron de dispensarse en farmacia comunitaria, y ahora se 
dispensan en farmacia hospitalaria.  
C) Son medicamentos que pueden dispensarse sin prescripción médica.  
D) Las respuestas B) y C) son correctas. 

16 
 

 Uno de estos medicamentos NO es un anticoagulante oral. Señale cuál: 
  

A) Dabigatrán. 
B) Acenocumarol. 
C) Rivaroxaban. 
D) Heparina sódica. 

17 
 

 ¿Qué es la Farmacognosia? 
  

A) Cualquier sustancia que se utiliza para prevenir, diagnosticar o tratar la enfermedad. 
B) Parte de la Farmacología que estudia mecanismos de acción y efectos de los fármacos 
en el organismo animal y su extrapolación al organismo humano, sano o enfermo. 
C) Rama de la Farmacología que estudia la influencia de la forma y la formulación (química 
y física) de un medicamento sobre los acontecimientos farmacocinéticos y 
farmacodinámicos. 
D) Estudio y caracterización físico-química de las materias primas de origen biológico 
(vegetal o animal) destinadas a la preparación de medicamentos. 
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 Los medicamentos previstos para tratamientos con una duración de hasta tres 
meses son: 
  

A) De dispensación no renovable. 
B) De dispensación renovable. 
C) De dispensación restringida. 
D) Todas las respuestas anteriores son falsas. 

19 
 

 ¿Cuál de los siguientes NO es un factor que modifique la absorción de un 
medicamento? 
  

A) La vía de administración y el riego sanguíneo del punto de administración. 
B) La capacidad del medicamento para disolverse. 
C) El área de superficie corporal y la solubilidad lipídica del medicamento. 
D) La capacidad del organismo para excretar el medicamento. 

20 
 

 La dosis del medicamento que hay que administrar para conseguir una 
concentración adecuada en el plasma sanguíneo, para que este medicamento sea 
efectivo, se denomina: 
  

A) Dosis de mantenimiento. 
B) Dosis. 
C) Dosis terapéutica o dosis efectiva. 
D) Dosis diaria. 

21 
 

 Denominamos "periodo de latencia de un fármaco": 
  

A) Al tiempo que transcurre desde el momento de administración hasta que se inicia el 
efecto farmacológico. 
B) Al tiempo transcurrido entre el momento en el que se alcanza la concentración mínima 
eficaz y el momento en que desciende por debajo de dicha concentración. 
C) Al tiempo que transcurre entre una dosis del fármaco y la siguiente. 
D) Al tiempo que transcurre entre el momento de la administración del fármaco y el 
momento en que se reduce a la mitad la concentración máxima en sangre. 

22 
 

 Los fármacos pueden administrarse o introducirse en el organismo por diversas 
vías (como la vía oral, la vía parenteral y la vía tópica), y sus formulaciones o formas 
farmacéuticas se clasifican en diversas categorías en base a la vía de 
administración. ¿Cuál de las siguientes NO correspondería a una forma farmacéutica 
aplicable por vía oral? 
  

A) Elixir. 
B) Tableta. 
C) Óvulo. 
D) Jarabe. 
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 La biotransformación de un fármaco es un proceso que se produce en el organismo, 
una vez absorbido el medicamento, para transformarlo en otras moléculas más 
activas y/o de más fácil eliminación. ¿En cuántas fases suele llevarse a cabo la 
biotransformación de un fármaco? 
  

A) En seis fases, numeradas del 1 al 6. 
B) En cuatro fases: absorción, distribución, metabolismo y excreción. 
C) En una sola fase. 
D) En dos fases: I y II. 

24 
 

 Cuando hablamos de medicamentos, ¿qué es cierto referido a la "isoapariencia"? 
  

A) La isoapariencia es la similitud en el envasado y/o etiquetado entre dos o más 
medicamentos, ya sea en su acondicionamiento primario o secundario. 
B) La isoapariencia supone un factor de riesgo para que los medicamentos se confundan y 
se produzcan errores a la hora de tomarlos. 
C) Las respuestas A) y B) son correctas. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

25 
 

 Un tipo de error de medicación, según la clasificación ASHP (Sociedad Americana 
de Farmacéuticos del Sistema de Salud) es el "error por omisión". ¿Qué significa? 
  

A) Administración al paciente de un medicamento no prescrito. 
B) Administración al paciente de un medicamento en una forma farmacéutica diferente a la 
prescrita. 
C) Administración de un medicamento caducado o alterado. 
D) No administrar una dosis prescrita a un paciente antes de la siguiente dosis 
programada, si la hubiere. 

26 
 

 El Real Decreto vigente, por el que se regula la farmacovigilancia de medicamentos 
de uso humano en España, es el: 
  

A) Real Decreto 577/2013, de 26 de julio. 
B) Real Decreto 526/2013, de 10 de julio. 
C) La Farmacovigilancia en España no está regulada por un Real Decreto, sino por una 
Orden Ministerial de 2003. 
D) Real Decreto 1344/2007, de 11 de octubre. 

27 
 

 Se denominan medicamentos de alto riesgo aquellos grupos farmacológicos o 
medicamentos que tienen una probabilidad muy elevada de causar daños graves o 
incluso mortales cuando se produce un error en el curso de su utilización. ¿Cuál de 
los siguientes grupos está considerado como "medicamento de alto riesgo para 
hospitales"? 
  

A) Analgésicos orales. 
B) Citostáticos, parenterales y orales. 
C) Antibióticos, parenterales y orales. 
D) Antiácidos orales. 
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 Uno de estos medicamentos es termolábil. Señale cuál: 
  

A) Desmopresina. 
B) Clotiapina. 
C) Hierro Carboximaltosa. 
D) Capecitabina. 

29 
 

 Según el principio de Pareto, los productos de mayor valor económico se clasifican 
dentro del grupo: 
  

A) A. 
B) B. 
C) C. 
D) D. 

30 
 

 Sobre las alertas farmacéuticas y retiradas de medicamentos de uso humano por 
defectos de calidad, señale la afirmación correcta: 
  

A) Se clasifican en tres clases, en función del riesgo para la salud de los pacientes. 
B) La información de estas alertas va dirigida principalmente al paciente. 
C) Cuando el defecto de calidad detectado afecta a un único envase, no es necesario 
retirar de forma preventiva el lote de fabricación completo al que pertenece. 
D) La evaluación y decisión de retirada de lotes de medicamentos del mercado 
corresponde al Ministerio de Sanidad. 

31 
 

 Señale cuál es un artículo de reposición diaria en un Servicio de Farmacia 
Hospitalaria: 
  

A) Productos termolábiles. 
B) Productos estupefacientes. 
C) Vacunas individualizadas. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

32 
 

 Las balanzas electrónicas de precisión tienen una precisión de indicación que 
oscila: 
  

A) Entre los 0.2 gr. y los 0.001 gr. 
B) Entre los 0.1 gr. y los 0.001 gr. 
C) Entre los 0.2 gr. y los 0.002 gr. 
D) Entre los 0.1 gr. y los 0.002 gr. 

33 
 

 En la preparación de medicamentos en el Servicio de Farmacia Hospitalaria, 
denominamos "producto intermedio", al que: 
  

A) Se somete una preparación cuyo material de partida ha sido un medicamento 
comercializado. 
B) Incluye la materia prima principal con las que se prepara el medicamento. 
C) Es obtenido al final de la preparación de un medicamento, incluido el 
acondicionamiento. 
D) Es obtenido durante la preparación de un medicamento, antes de su acondicionamiento. 
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 En referencia a una "preparación extemporánea", es cierto que: 
  

A) Tiene una estabilidad de 5 horas como máximo. 
B) En la etiqueta de la preparación debe aparecer siempre el número de historia y la 
ubicación del paciente, siendo opcional la aparición de su nombre. 
C) Es aquella preparación que se lleva a cabo en el momento de su uso, ya que de otra 
forma sus componentes pueden desestabilizarse o degradarse. 
D) En el caso de las soluciones o suspensiones acuosas, son más estables desde el punto 
de vista físico-químico. 

35 
 

 Cuando se pesa un sólido de peso conocido, varias veces, en la misma balanza y en 
iguales condiciones, y obtenemos mediciones muy iguales entre sí pero alejadas del 
valor verdadero, decimos que la balanza es: 
  

A) Precisa pero no exacta. 
B) Precisa y exacta. 
C) Exacta pero no precisa. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

36 
 

 En el trabajo en las Cabinas de Seguridad Biológica (CBS), se acepta de forma 
general: 
  

A) Utilizar tubos y/o frascos con tapones de algodón para facilitar su apertura dentro de la 
cabina. 
B) El uso de mecheros bunsen o similares si están separados de las zonas de flujo laminar 
vertical. 
C) El uso de CBS de tipo I cuando se manipulen agentes biológicos del GRUPO 3. 
D) Se recomienda trabajar en el área por detrás de la "zona de partición de humos". 

37 
 

 Las salas blancas se clasifican: 
  

A) Por el grado de pureza del aire exterior y por el flujo del aire de las partículas. 
B) Por el grado de pureza del aire interior y por el número de partículas del aire. 
C) Por el grado de pureza del aire interior y por el flujo del aire. 
D) Por el grado de pureza de los materiales del filtro. 

38 
 

 La limpieza de las superficies exteriores de las Cabinas de Seguridad Biológicas se 
realiza con una periodicidad: 
  

A) Semanal. 
B) Mensual. 
C) Anual. 
D) Bianual. 

39 
 

 La nutrición enteral se puede administrar por: (Señale la respuesta INCORRECTA) 
  

A) Sonda Nasogástrica. 
B) Sonda Nasoileal. 
C) Sonda Nasoyeyunal. 
D) Ostomía. 
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 Es cierto que el reenvasado de formas farmacéuticas en dosis unitarias: 
  

A) Es un procedimiento que para su preparación puede compartir sala física con otras 
actividades del Servicio de Farmacia Hospitalaria. 
B) Es un procedimiento que supone una modificación del acondicionamiento secundario. 
C) Se hará previa evaluación organoléptica (color, olor, apariencia y marcas) del 
medicamento a reeenvasar. 
D) La responsabilidad es del farmacéutico y del técnico que realiza el procedimiento. 

41 
 

 Los símbolos y las siglas relacionados con la dispensación y conservación del 
medicamento deben estar situados en: 
  

A) El ángulo superior derecho de las dos caras principales del embalaje exterior. 
B) Al lado o debajo del código nacional. 
C) Las respuestas A) y B) son correctas. 
D) Todas las respuestas anteriores son falsas. 

42 
 

 Señale la respuesta INCORRECTA. En el área de reenvasado se debe evitar la 
contaminación cruzada mediante la adopción de una serie de medidas técnicas y se 
recomienda: 
  

A) Que se utilice vestimenta apropiada: gorro, guantes, mascarilla y bata. 
B) Que se lleven a cabo pruebas para verificar si quedan residuos. 
C) Que se reduzca al máximo la contaminación causada por la recirculación o el reingreso 
de aire no tratado. 
D) En casos necesarios se deben establecer áreas herméticas, con diferencias de presión, 
y dotadas de extractores de aire. 

43 
 

 La Sociedad Española de Farmacia Hospitalaria (SEFH) recomienda los siguientes 
tipos de reeenvasados de medicamentos: (Señale la respuesta que sea 
INCORRECTA) 
  

A) En envases unitarios elaborados con máquina envasadora para sólidos. 
B) En envases clínicos para el ahorro de costes para su utilización en áreas hospitalarias 
específicas (UCI, Quirófanos...) con alto consumo. 
C) En envases nuevos elaborados con máquina envasadora para líquidos. 
D) Por reetiquetado de los blíster que suministra la industria farmacéutica. 

44 
 

  En las Nutriciones Parenterales, la vitamina C puede dar lugar a la precipitación de: 
  

A) Cationes. 
B) Magnesio. 
C) Oxalato cálcico. 
D) Ácido aspártico. 

45 
 

 ¿Qué tipo de vía se utiliza en la nutrición parenteral con concentraciones de baja 
osmolaridad? 
  

A) Vía periférica. 
B) Vía central. 
C) Vía nasofaríngea. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 
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 Todos los siguientes medicamentos se emplean para evitar/minimizar la toxicidad 
de los tratamientos oncológicos, EXCEPTO uno. Señálelo: 
  

A) Mesna. 
B) Atosiban. 
C) Filgrastim. 
D) Ondansetrón. 

47 
 

 En una Nutrición Parenteral, ¿cuál de estos nutrientes tiene mayor rendimiento 
energético? 
  

A) Proteínas. 
B) Lipoproteínas. 
C) Carbohidratos. 
D) Lípidos. 

48 
 

 Las Antraciclinas son agentes citostáticos que pertenecen al grupo de los: 
  

A) Agentes alquilantes. 
B) Antimetabolitos. 
C) Complejos de platinos. 
D) Antibióticos citostáticos. 

49 
 

 La actuación a seguir ante una exposición de Bleomicina es: 
  

A) Lavar con agua y jabón. 
B) Lavar con bicarbonato sódico 1 M. 
C) Neutralizar con bicarbonato sódico. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

50 
 

 En el caso del transporte intrahospitalario de los citostáticos, desde el Servicio de 
Farmacia al lugar de administración, se acepta que: 
  

A) Es preferible usar sueros de dilución en envases de vidrio, al ser más rígidos y no 
interaccionar con el medicamento. 
B) En el caso de que algún tratamiento no se administre, será el propio Servicio de destino 
quien se encargue de eliminarlo como residuos citotóxicos. 
C) Se realice con el resto de medicamentos para evitar pérdidas. 
D) Nunca se utilizarán tubos neumáticos por el riesgo de contaminación que supone la 
rotura o derrame accidental. 

51 
 

 "Melfalán" es un medicamento cistostático incluido en el grupo de: 
  

A) Agentes alquilantes. 
B) Antraciclinas. 
C) Antimetabolitos. 
D) Antibióticos citostáticos. 
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 Una de las principales causas de errores en el uso de los medicamentos, es: 
  

A) El uso de abreviaturas y acrónimos no estandarizados para expresar dosis, vía y 
frecuencia de administración. 
B) No usar números decimales para expresar la dosis de forma más exacta. 
C) Utilizar diferentes colores para el etiquetado de cada una de las presentaciones en un 
mismo medicamento. 
D) Establecer protocolos para estandarizar los tratamientos. 

53 
 

 Entre los sistemas de dispensación de medicamentos más conocidos e implantados 
en los hospitales, ¿cuál es, entre los que se enumeran a continuación, el más 
novedoso e idóneo? 
  

A) Sistema de dispensación por stock en unidad de enfermería. 
B) Sistema de dispensación por reposición y paciente. 
C) Sistema de dispensación de medicamentos en dosis unitaria (SDMDU). 
D) Sistema de dispensación de medicamentos por inteligencia artificial (SDMIA). 

54 
 

 ¿En qué consiste el sistema de dispensación de medicamentos por stock? 
  

A) En establecer en la unidad clínica un almacén de medicamentos controlado por el 
personal de enfermería, con unas cantidades pactadas de especialidades farmacéuticas 
que habitualmente son utilizadas en dicha unidad. 
B) En establecer la dispensación de medicamentos a demanda de la unidad clínica.  
C) En establecer un stock o almacén de medicamentos en la Farmacia Hospitalaria por 
cada unidad clínica del hospital. 
D) En establecer en cada unidad clínica depósitos controlados por el personal de 
enfermería que permitan la administración de medicamentos con anterioridad a la solicitud 
por paciente, con reposición diaria y petición individualizada al Servicio de Farmacia para 
cada uno de los pacientes. 

55 
 

 ¿Qué es cierto sobre los "medicamentos OTC"? 
  

A) Son medicamentos que no necesitan de autorización o prescripción médica para ser 
consumidos. 
B) Están destinados al tratamiento de afecciones o enfermedades menores, y son una 
pieza clave en el autocuidado del paciente. 
C) Pueden ser encontrados a la venta en páginas de farmacias que estén acreditadas para 
ello a través de la Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS). 
Las farmacias interesadas en la venta online de este tipo de medicamentos, deben contar 
con un sello que ha de estar visible de cara al paciente. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

56 
 

 En los Sistemas Automatizados de Dispensación de Medicamentos (SADME), 
existen diferentes grados de control en el acceso a los cajones. En el caso del grado 
intermedio, ¿qué grupo de medicamentos está incluido? 
  

A) Antieméticos. 
B) Diuréticos. 
C) Antidepresivos. 
D) Antihipertensivos. 
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 La falta de adherencia a los tratamientos farmacológicos tiene consecuencias. 
Señale la que NO corresponde a una de estas consecuencias o es INCORRECTA: 
  

A) Clínicas. 
B) Demográficas. 
C) Sociales. 
D) Económicas. 

58 
 

 ¿Cuál de los siguientes medicamentos es un factor estimulante de colonias en 
presentación de jeringa precargada? 
  

A) Pegfilgastrim 6 mg/jeringa. 
B) Filgastrim 300 mcg/jeringa. 
C) Filgastrim 480 mcg/jeringa. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

59 
 

 El Sildenafilo es uno de los fármacos de dispensación en las consultas de pacientes 
externos, cuya indicación (una de ellas) es: 
  

A) La hemorragia gástrica. 
B) El tromboembolismo venoso. 
C) La espasticidad de la Esclerosis Múltiple. 
D) La hipertensión pulmonar. 

60 
 

 En la anemia asociada a la Insuficiencia Renal Crónica, se utiliza ¿cuál de los 
siguientes fármacos? 
  

A) Enoxaparina. 
B) Darbepoetina. 
C) Filgrastim. 
D) Epoprostenol. 

61 
 

 ¿Qué es la "telefarmacia" y a quién va destinada? 
  

A) La telefarmacia es la práctica farmacéutica a distancia, y el programa de telefarmacia va 
destinado a pacientes crónicos que cumplen correctamente con su tratamiento. 
B) La telefarmacia es la práctica farmacéutica a través de los medios audiovisuales 
(televisión y radio), y el programa de telefarmacia va destinado a la formación de la 
población general en el buen uso del medicamento. 
C) La telefarmacia es la práctica farmacéutica a través de conexión telefónica (una forma 
de teleasistencia), y el programa de telefarmacia va destinado a mejorar la adherencia de 
pacientes crónicos que no cumplen con el tratamiento o lo hacen mal. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

62 
 

 Los ensayos clínicos "doble ciego" son aquellos en los que: 
  

A) El evaluador conoce el brazo de tratamiento. 
B) Los pacientes y el evaluador de las pruebas no conocen a qué brazo de tratamiento ha 
sido asignado cada paciente. 
C) El investigador y el evaluador de las pruebas no conocen a qué brazo de tratamiento ha 
sido asignado cada paciente. 
D) El investigador conoce el brazo de tratamiento. 
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 Para que los ensayos clínicos tengan una buena validez interna, entre los diversos 
aspectos que se deben tener en cuenta en su diseño y desarrollo se encuentran 
todos los siguientes, EXCEPTO: 
  

A) La asignación aleatoria de los sujetos participantes a los grupos de comparación, antes 
de aplicar el tratamiento o intervención. 
B) El seguimiento exhaustivo todos de los sujetos incluidos en el ensayo clínico. 
C) Tener una muestra muy grande de pacientes incluidos (más de 5.000). 
D) Aplicar mecanismos de cegamiento o enmascaramiento de la intervención o tratamiento. 

64 
 

 Para la realización de un Ensayo Clínico con medicamentos o productos sanitarios 
es indispensable contar con dictamen favorable de: 
  

A) Comité de Ética de la Investigación con Medicamentos (CEIm). 
B) Farmacéutico responsable de la Unidad Hospitalaria de Ensayos Clínicos. 
C) Comisión de Farmacia Hospitalaria del Centro organizador del ensayo clínico en 
cuestión. 
D) Dirección General de Cartera Común de Servicios del Sistema Nacional de Salud y 
Farmacia (DGCF). 

65 
 

 ¿Cuál de los siguientes aspectos debe estar incluido en el Protocolo de un ensayo 
clínico? 
  

A) Reclutamiento de pacientes. 
B) Asignación del tratamiento. 
C) Seguimiento. 
D) Todos ellos, y por tanto las respuestas A), B) y C) son correctas. 

66 
 

 Sobre el colirio de suero autólogo, señale la respuesta correcta: 
  

A) No se considera medicamento al no disponer de ficha técnica y estar incluido dentro de 
la terapia celular avanzada. 
B) De forma general, se elabora a partir de plasma rico en neutrófilos (PRN). 
C) Tiene la consideración de medicamento porque se encuentra dentro de los productos de 
uso terapéutico no sustitutivo del “plasma autólogo y sus fracciones, componentes o 
derivados”. 
D) Puede ser elaborado industrialmente, debido a su clasificación como "producto 
biológico" en la Agencia Española del Medicamento y Productos Sanitarios. 

67 
 

 ¿Dónde se encuentra la sede de la agencia estatal del medicamento y productos 
sanitarios en España (AEMPS)? 
  

A) Valencia. 
B) Madrid. 
C) Zaragoza. 
D) Toledo. 
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 Las notificaciones, por parte de profesionales sanitarios, de sospechas de 
reacciones adversas a medicamentos, se pueden realizar: 
  

A) Mediante correo electrónico adjuntando la tarjeta amarilla del Centro de 
Farmacovigilancia de la Comunidad Autónoma donde ejerce su profesión. 
B) A través del formulario electrónico "notificaRAM" disponible en la web de la AEMPS. 
C) A través de llamada telefónica o envío de FAX al Centro de Información del 
Medicamento (CIMA) de la AEMPS. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

69 
 

 El símbolo de un triángulo invertido en el envase de un medicamento biosimilar 
dispensado en las consultas de pacientes externos, indica: 
  

A) Que es un medicamento de Diagnóstico Hospitalario. 
B) Que es un medicamento que no puede usarse en mujeres gestantes. 
C) Que es un medicamento de Uso Hospitalario. 
D) Que es un medicamento que está sujeto a seguimiento adicional para completar los 
conocimientos adquiridos durante los ensayos clínicos. 

70 
 

 Según la normativa estatal básica sobre medicamentos (Ley de garantías y uso 
racional de los medicamentos y productos sanitarios) en su formulación actual (texto 
refundido aprobado por RD Legislativo 1/2015, de 24 de julio), se considera una  
infracción muy grave: 
  

A) Fabricar o importar productos cosméticos sin atenerse a las condiciones manifestadas 
en la declaración responsable.  
B) Realizar ensayos clínicos sin la previa autorización administrativa. 
C) Dispensar medicamentos sin receta, cuando esta resulte obligada. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 

71 
 

 El tiempo máximo de conservación de una fórmula magistral si su riesgo es alto y el 
producto se conserva liofilizado es de: 
  

A) 25 días. 
B) 24 horas. 
C) 90 días. 
D) 30 días.  

72 
 

 ¿Qué es la "trazabilidad de los medicamentos" y en qué norma legal se garantiza y 
regula? 
  

A) Es un sistema que tiene como finalidad conocer todo el recorrido de los medicamentos 
para asegurar su control y evitar que circulen medicamentos ilegítimos. Se regula en el 
artículo 90 del Real Decreto Legislativo 1/2015. 
B) Es un sistema que tiene como finalidad conocer todo el recorrido de los medicamentos 
para asegurar su control y evitar que circulen medicamentos ilícitos. Se regula en el artículo 
80 del Real Decreto Legislativo 1/2015. 
C) Es un sistema que tiene como finalidad conocer todo el recorrido de los medicamentos 
para asegurar su control y evitar que circulen medicamentos irregulares. Se regula en el 
artículo 90 del Real Decreto Legislativo 1/2015. 
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 
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 En nuestro país, y según establece la legislación básica sobre medicamentos y 
productos sanitarios, la financiación pública de medicamentos estará sometida: 
  

A) Al sistema arbitral de consumo. 
B) Al sistema de precios de referencia. 
C) A lo que establezca el Comité Nacional de Medicamentos Genéricos. 
D) A lo que disponga el Sistema Nacional de Prestación Farmacéutica. 

74 
 

 En nuestro país, la resolución sobre la atribución de la condición de 
“medicamento”, la realiza: 
  

A) El Consejo Nacional de Colegios Farmacéuticos. 
B) El Ministerio de Sanidad. 
C) La Comisión Nacional de Farmacia. 
D) La Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios. 

75 
 

 ¿Qué es cierto sobre los "medicamentos biológicos"? 
  

A) Los medicamentos biológicos son aquellos que, en vez de estar hechos con productos 
químicos, proceden de organismos vivos, que se modifican biotecnológicamente para que 
sean capaces de producir el principio activo del medicamento de forma natural, que 
seguidamente se extrae para crear el medicamento. 
B) Entre los medicamentos biológicos se incluyen anticuerpos, interleucinas y vacunas, 
entre otros productos complejos que derivan de fuentes biológicas. 
C) Se usan para prevenir, diagnosticar o tratar el cáncer y otras enfermedades como la 
artritis reumatoide, psoriasis, diabetes o enfermedades inflamatorias intestinales, entre 
otras. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas. 
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 Entre las características fisicoquímicas de un fármaco está: 
  

A) Su peso molecular. 
B) Su liposolubilidad. 
C) Su grado de ionización, que a su vez depende del carácter del fármaco, si es acido o 
básico. 
D) Todas las respuestas anteriores son correctas.  

152 
 

 ¿Qué es la "adherencia terapéutica" según la OMS (Organización Mundial de la 
Salud)? 
  

A) El grado en que el comportamiento de una persona -tomar el medicamento, seguir un 
régimen alimentario y ejecutar cambios del modo de vida- se corresponde con las 
recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia sanitaria. 
B) El grado en que el horario en la toma de un medicamento se corresponde con las 
recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia sanitaria. 
C) El grado en que la dosis diaria de un medicamento se corresponde con las 
recomendaciones acordadas de un prestador de asistencia sanitaria.   
D) Ninguna de las respuestas anteriores es correcta. 

153 
 

 ¿Cuál de las siguientes características se ha de cumplir en el área de 
almacenamiento de un Servicio de Farmacia Hospitalaria? 
  

A) No estar alejada de sitios de alta contaminación.   
B) Facilitar la circulación de personas y objetos. 
C) Contar con mecanismos que garanticen las condiciones de temperatura y humedad. 
D) Las respuestas B) y C) son correctas. 

 







SOBRE LA UTILIZACIÓN DE TELÉFONOS MÓVILES Y OTROS DISPOSITIVOS  
ELECTRÓNICOS: 

 
• ESTÁ PROHIBIDA LA ENTRADA AL AULA Y PUESTO DE EXAMEN CON TELÉFONO 

MÓVIL (o con cualquier otro dispositivo electrónico conectado a datos). 
• En caso de que necesite algún dispositivo electrónico por tema médico o relacionado con 

medidas de seguridad en el ámbito de la violencia de género, informe de ello a su entrada 
en el aula, y le indicarán qué instrucciones específicas debe seguir. 

• SI SE LE HUBIERA OLVIDADO DEJAR EL MÓVIL EN CASA O A UN ACOMPAÑANTE, 
TIENE QUE PONERLO EN CONOCIMIENTO Y ENTREGÁRSELO A LOS 
RESPONSABLES DEL AULA, QUE LO CUSTODIARÁN HASTA FINALIZAR SU PRUEBA: 

• Para ello le entregarán un sobre con autopegado, en el que deberá escribir su DNI, 
nombre y apellidos, introducir el dispositivo apagado en el sobre, cerrarlo y dejarlo 
claramente visible en su mesa de examen para que, antes del inicio del reparto de los 
Cuadernillos de examen, sea depositado por las personas de la organización en la mesa 
del responsable del aula. 

• Finalizada la prueba, podrá recoger su móvil tras la presentación de su DNI. 

SOBRE EL CORRECTO DESARROLLO DE LA PRUEBA: 
 
• ENCIMA DE LA MESA DE EXAMEN SÓLO PUEDEN ESTAR su documento identificativo 

(DNI, pasaporte), el Cuadernillo de examen y la Hoja de Respuesta que se le entreguen, 
el/ los bolígrafo/s y, en su caso, una botella de agua y caramelos. Los enseres 
personales, como bolsos, carteras, mochilas, etc., debe colocarlos en el suelo, a sus pies. 

• ESTÁ TOTALMENTE PROHIBIDO CUALQUIER TIPO DE COMUNICACIÓN ENTRE LAS 
PERSONAS OPOSITORAS Y ENTRE ÉSTAS Y EL EXTERIOR, ASÍ COMO EL USO Y 
TENENCIA DE DISPOSITIVOS MÓVILES. 

• NO ESTÁ PERMITIDO LEVANTARSE DEL ASIENTO NI SALIR DEL AULA EN NINGUNA 
CIRCUNSTANCIA HASTA EL MOMENTO EN QUE SE INICIE EL EJERCICIO. Sólo 
después, podrá ir al baño, tras solicitarlo, y siempre acompañado por uno de los vigilantes 
del aula. 

SOBRE EL CONTENIDO DEL CUADERNILLO DE EXAMEN: 
 
• Iniciada la prueba, si observa alguna anomalía en la impresión del Cuadernillo de 

examen, levante la mano y, cuando le atiendan, solicite su sustitución. 
• Si entiende que existen preguntas confusas, incorrectamente formuladas o con respuestas 

erróneas, LE RECORDAMOS QUE LAS ALEGACIONES A LAS PREGUNTAS HAN DE 
REALIZARSE EN LOS TRES DÍAS HÁBILES SIGUIENTES A LA REALIZACIÓN DEL 
EXAMEN A TRAVÉS DE LA V.E.C. (Ventanilla Electrónica del Candidato) 

NO ESTÁ PERMITIDO INTERRUMPIR EL CORRECTO DESARROLLO DEL 
EXAMEN. 

 
ANTE CUALQUIER CUESTIÓN O INCIDENCIA QUE TENGA, LEVANTE LA 
MANO Y ESPERE SENTADO/A Y EN SILENCIO A QUE LE ATIENDAN LAS 
PERSONAS QUE ESTAN VIGILANDO EL DESARROLLO DE LA PRUEBA. 

INSTRUCCIONES PARA LAS PERSONAS OPOSITORAS 
 

Las personas opositoras están obligadas a colaborar en el correcto desarrollo del examen 
cumpliendo las siguientes instrucciones; en caso contrario nos veríamos obligados a pedirle que 
abandone el examen. 

 
EL INCUMPLIMIENTO DE LAS INSTRUCCIONES QUE A CONTINUACIÓN LE DETALLAMOS 
SUPONDRÁ LA EXPULSIÓN DEL PROCESO. 

 

 

 

 


