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Prototipo A

1- ¢Cuél es el mecanismo de absorcion de hierro hémico en el tubo digestivo?

a) Los grupos hemo son oxidados por la hemo oxigenasa del borde en cepillo y el Fe** se
absorbe por los enterocitos.

b) Los grupos hemo entran a los enterocitos del duodeno y la hemo oxigenasa los oxida a
biliverdinay Fe”".

c¢) Los grupos hemo atraviesan el epitelio intestinal y se unen a la hemopexina plasmatica para
llegar al higado.

d) Los grupos hemo son degradados por las bacterias intestinales y se pierde por las heces,
haciendo de ellos una fuente no relevante a nivel nutricional.

e) El acido ascorbico es esencial para la absorcion intestinal de grupos hemo.

2- En relacién a la hepcidina indique la opcién correcta.

a) Es un lipido producido en el higado que regula la absorcion de hemina.

b) Reduce el hierro de férrico (Fe**) a ferroso (Fe*?) de forma que pueda ser captado por el
transportador de cationes divalentes-1 (DMT-1).

¢) Promueve la captacién de transferrina en la célula porque inhibe a la hemo-oxigenasa.

d) Induce la internalizacién de ferroportina-1 a la célula inhibiendo la salida de hierro de la
célula.

e) Se une a la transferrina en el mismo sitio que el hierro y es captada por el receptor de
transferrina.

3- La velocidad de eritrosedimentacién (VES) es un examen de laboratorio ampliamente
utilizado. Indique la opcién correcta:

a) Se usa para determinar el hematocrito.

b) La VES aumenta cuando aumenta la concentracion de albimina plasmatica.

¢) La VES aumenta cuando disminuye la concentracién de albumina plasmatica.

d) Se utiliza habitualmente para el diagndstico de cancer.

e) La VES aumenta cuando aumenta la concentracién de fibrindgeno plasmatico.

4-Sobre los diferentes genes que codifican para las globinas de las hemoglobinas y su

expresion indique la opcidn correcta:

a) Todos los genes que codifican para las cadenas alfa y beta de la hemoglobina adulta se
encuentran en el cromosoma 11.

b) La hemoglobina constituida por 2 cadenas alfa y 2 cadenas delta es la principal hemoglobina
embrionaria.

¢) Cuando una de las cadenas de hemoglobina se sintetiza en diferente proporcion a la otra se
genera una patologia denominada talasemia.
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d) Al momento del nacimiento el neonato expresa mayoritariamente hemoglobina &€, (Zeta2-
Epsilon2)

e) La técnica de electroforesis en acetato de celulosa no se permite diferenciar el tipo de
globinas ni las distintas mutaciones que se estan expresando en un individuo.

5- La alteracién de la curva de disociacién de la hemoglobina que se observa en eritrocitos
de pacientes con deficiencia de hexoquinasa se debe a:

a) Una disminucién en la produccién de ATP.

b) Un aumento en la produccidon de NADPH.

¢) Una disminucidn en la produccién de 2,3-difosfoglicerato.

d) Un aumento en la produccién de 2,3-difosfoglicerato.

e) Una disminucion en la produccién de ion superéxido.

6- ¢éCudl de las siguientes moléculas forma filamentos en el estado desoxi?:
a) La hemoglobina.

b) La mioglobina.

¢) La hemoglobina S.

d) La carbaminohemoglobina.

e) La hemoglobina glicosilada.

7- Indique en que condicién se verificara un aumento en la afinidad de la hemoglobina por

el oxigeno:

a) Un aumento de la temperatura en 10 °C.

b) Una disminucion del pH del plasma sanguineo de 7.4 a 7.2.

¢) Un incremento en la concentracidn de glucosa en plasma.

d) Un incremento del nivel de 2,3- difosfoglicerato de 5 mM a 8 mM.

e) Una disminucidn de la presién parcial de diéxido de carbono (CO,) en los pulmones, de 6
kPa a 2 kPa.

8- Podemos afirmar en forma correcta en relacién al rol de la proteina C (PC) y su forma
activa (APC) lo siguiente:

a) La APC se genera a partir de proteina C + Xa + Ca”* + fosfolipidos.

b) La APC es una proteasa de serina que corta el Factor Va.

¢) APC actua en forma similar a la antitrombina IlI.

d) La APC es una proteasa de serina que corta la trombina.

e) La APC inactiva al factor Xa.

9- En relacién al factor de von Willebrand podemos afirmar en forma correcta:
a) Es una glicoproteina que se sintetiza en el higado.

b) Es un cofactor del factor V de la coagulacion.

¢) Su funcidn depende de la formacidn de agregados de alto peso molecular.

d) Su deficiencia genera la enfermedad llamada hemofilia.

e) Se une al fibrindgeno estabilizando la malla de fibrina.

10- Paciente de sexo femenino de 35 afios sin antecedentes personales a destacar, consulta
por fatigabilidad facil y palidez cutanea. Refiere menstruaciones abundantes de
aproximadamente 8 -10 dias de duracidn. Se le realiza un hemograma que muestra Hb 10,1
VCM 65 fl Plaquetas 490.000. Leucocitos normales. Marque la opcidn mas correcta:

a) Presenta un hemograma normal

b) Se trata de una anemia normocitica normocrémica

c) Se trata de una anemia macrocitica

d) Se trata de una anemia microcitica, probablemente ferropénica.
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11- Paciente de 75 aiios con antecedentes personales de hipotiroidismo. Esta en estudio por

anemia. Se realiza un metabolismo del hierro que muestra: Ferritina 7 pug/L (descendida) y

sideremia 12 pg/dL (descendida). Marque la opcién mas correcta:

a) Presenta una anemia secundaria a su hipotiroidismo, por lo que se sugiere aumentar la dosis
de T4 que recibe.

b) Se trata de una anemia inflamatoria crénica por lo que se indica tratamiento con
eritropoyetina.

c) Se trata de una anemia ferropénica por lo que se continuaran los estudios e iniciard
tratamiento con hierro v.o.

d) Se trata de una anemia inflamatoria crénica por lo que se indica tratamiento con hierro v.o.

12- Mujer 15 afios sin antecedentes personales que consulta por cuadro de 4 dias de

evolucidn caracterizado por petequias y equimosis en tronco y cuatro miembros de aparicion

espontanea. Marque la opcion mas correcta:

a) Las caracteristicas del sangrado hacen pensar en una afectacién de la hemostasia secundaria
o de la cascada de la coagulacién.

b) Las caracteristicas del sangrado hacen pensar en una afectacion de la hemostasia primaria o
etapa vasculo-plaquetaria.

¢) Las caracteristicas clinicas hacen pensar en una hemofilia adquirida.

d) Las caracteristicas clinicas hacen pensar en una hemofilia hereditaria.

13- Los eventos que ocurren en la hemostasia primaria son:

a) vasodilatacién y adhesion plaquetaria

b) adhesién plaquetaria, formacién de trombina y de fibrina

c) agregacion plaquetaria y fibrindlisis

d) vasoconstriccion, adhesion plaquetaria y agregacion plaquetaria

14- Sefiale cual de los siguientes NO es un HEMOCOMPONENTE:
a) Sangre desplasmatizada

b) Concentrado de plaquetas

c) Albumina

d) Crioprecipitado

e) Plasma fresco congelado

15- ¢Cudl es el objetivo de indicar una transfusion de sangre desplasmatizada?
a) Reponer factores de la coagulacion

b) Mejorar el estado nutricional del paciente

c) Aumentar el aporte de oxigeno a los tejidos

d) Reponer el volumen circulatorio en caso de sangrado leve a moderado

e) Unicamente corregir valores de hemoglobina alterados

16- Marque la opcidn correcta en relacion a la activacion de linfocitos T:

a) Es un proceso que se denomina “anergia”.

b) En ausencia de infeccidn, la activacidn de linfocitos T no necesita de reconocimiento
antigénico.

c) La activacion de un clon linfocitario va a llevar a la activacion de otros linfocitos T del
microambiente aunque éstos no encuentren su antigeno.

d) Un aumento en la expresién de CD25, CD69 y CD44 se asocian a la activacion de linfocitos T.

e) Los linfocitos T virgenes se activan en la sangre periférica.
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17- Indique cual opcidn es correcta sobre la reaccion del centro germinal:

a) Los linfocitos T activados son capaces de regular el cambio de clase y maduracién de
afinidad en linfocitos B.

b) Es un proceso que disminuye la calidad de las respuestas humorales.

¢) Los clones de linfocitos B con una buena afinidad por el antigeno van a morir antes que los
gue tengan una baja afinidad.

d) Ocurre en el timo y es importante para la tolerancia central.

e) Se ha demostrado en neonatos pero no en la vida adulta.

18- Marque la opcidn correcta sobre la inflamacion aguda:

a) A nivel regional, genera un ambiente en ganglios linfaticos que favorece las respuestas de
células T.

b) Una disminucion de la expresion del receptor de IL-1 llevaria a una infiltracion neutrofilica
exagerada.

¢) La célula endotelial actia como un actor pasivo, sin funciones demostradas hasta la fecha
mas alla del revestimiento vascular.

d) Luego de su resolucién por mecanismos fisioldgicos, la inflamacidn crdnica se instala y
genera consecuencias patoldgicas.

e) La selectina E es un factor de trascripcion con funciones redundantes a NF-kB.

19- Marque la opcidn correcta con respecto a las citoquinas que favorecen la inflamacion:

a) Las que son producidas por leucocitos no actuian en células endoteliales y las que son
producidas por células endoteliales no actuan en leucocitos.

b) La IL-12 favorece la inflamacidn aguda pero no es capaz de modular la inmunidad
adaptativa.

c) Es esperable que el bloqueo de TNF-a aumente la mayor parte de los parametros
inflamatorios.

d) La IL-10 es capaz de promover la cascada de la coagulacion.

e) La IL-6 induce la produccidn de proteinas de fase aguda.

20- Indique la opcién correcta sobre los receptores de patégenos:

a) Se expresan en piel y mucosas pero no en otros tejidos.

b) Pueden llevar a la activacion de NF-kB.

c¢) Los TLR son moléculas solubles producidas por el higado en un contexto inflamatorio.
d) No se conocen funciones sefializadoras para los CLRs.

e) Los anticuerpos son receptores de patdgenos.

21- En relacion a las células NK, indique la opcion correcta:

a) De un punto de vista morfoldgico son indistinguibles de los neutrdfilos.

b) Se identifican por expresar TCR alfa-beta y CDS.

¢) Su accion citotdxica puede favorecerse por la presencia de IgG especifica de antigeno.

d) Su funcidn citotdxica se favorece en presencia de MHC de clase | propio.

e) Las sefiales de stress por parte de una célula epitelial infectada por un virus van a inhibir la
secrecién de perforina.

22- Indique lo correcto respecto a los antigenos:

a) El proceso de hipermutacion somatica aumenta la afinidad de la interaccién entre las
moléculas del MHC y los epitopes T.

b) La estructura basica de un epitope B presenta 2 cadenas livianas y 2 cadenas pesadas.

c) El receptor de las células T reconoce a péptidos antigénicos asociados a moléculas del propio
organismo.

d) El aumento de la afinidad entre un anticuerpo y su antigeno se debe a la uniéon de citoquinas
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especificas a la regién Fc de las inmunoglobulinas.
e) Los antigenos glucidicos no pueden ser reconocidos por los linfocitos B.

23- Enrelacién a la linfopoyesis indique la opcién correcta:

a) El timocito doble positivo co-expresa en su superficie inmunoglobulinas (Ig) y receptores de
células T (TCR).

b) La gran mayoria de los linfocitos CD8 positivos que salen del timo una vez finalizada la
linfopoyesis T son linfocitos T citotéxicos maduros.

c¢) En la médula dsea el linfocito pro-B se caracteriza por secretar altas cantidades de
inmunoglobulinas.

d) El linfocito pre-B expresa solamente la cadenas livianas kappa en su membrana plasmatica.

e) Los segmentos génicos VH, D y JH se recombinan durante la linfopoyesis B para generar el
exon que codifica para la regién variable de la cadena pesada de las inmunoglobulinas.

24- En relacién a la inmunidad mediada por células indique la opcién correcta:

a) El timo es el érgano linfoide donde se produce la activacién de los Th1, Th2 y Th17.

b) Las sefiales decodificadas por las células dendriticas en su interaccién con los patrones
moleculares asociados a patégenos (PAMPs) influiran en el perfil efector de la célula T
cooperadora.

¢) Los linfocitos Th1 se caracterizan por secretar altas cantidades de IL-1 generando una fuerte
reaccién inflamatoria.

d) Los linfocitos Th2 son las principales células secretoras de interferén gamma.

e) Los linfocitos Th17 mediante la secrecion de IL-17 activan los mastocitos a través de su
interaccion con los receptores Fc-epsilon y generan fuertes reacciones alérgicas.

25- En relacién a la inmunidad de mucosas indique lo correcto:

a) La flora comensal presente a nivel mucoso no interactuia con las células del sistema
inmunoldgico.

b) Si el epitelio estd intacto no existe pasaje de antigenos desde la luz hacia los tejidos linfoides
Mucosos.

c) Los péptidos antimicrobianos sintetizados por los enterocitos se unen al MHC tipo 1y
activan a los linfocitos T citotdxicos.

d) Los macroéfagos localizados en la ldmina propia de las mucosas frecuentemente son de tipo
M2 con alta capacidad fagocitica y baja capacidad pro-inflamatoria.

e) Los enterocitos no tienen capacidad de secretar citoquinas.

26- Indique lo correcto en relacién a la inmunidad y mucosas:

a) La IgA presente en las mucosas es secretada principalmente por plasmocitos ubicados a
nivel de la ldmina propia.

b) Las células M tienen una alta capacidad para impedir que los antigenos bacterianos entren
en contacto con los linfocitos presentes en la mucosa.

¢) Los linfocitos intraepiteliales son los principales componentes de las placas de Peyer.

d) La intolerancia a la lactosa representa la principal causa de la enfermedad celiaca.

e) La activacion de los linfocitos T a nivel de los ganglios mesentéricos genera células efectoras
que se van a localizar preferencialmente a nivel de la piel.

27- Sobre la Presentacion de Antigenos marque la opcién correcta:

a) Las células dendriticas que residen en el bazo no tienen la capacidad de presentar antigenos.

b) Los antigenos virales (citosdlicos) seran procesados y presentados preferentemente a los
linfocitos TCDA4.

c¢) Todas las células nucleadas del organismo pueden presentar antigenos en moléculas del
MHC de clase |
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d) El pH fagosomal de los macréfagos es muy alcalino en la primera hora luego de la fagocitosis
lo que le impide procesar los péptidos antigénicos.

28- Sobre la Presentacion de Antigenos, marque la opcién correcta :

a) Las proteinas extracelulares que son internalizadas, procesadas y presentadas en el
contexto de moléculas del MHC de clase Il serdn reconocidas por Linfocitos T CD8.

b) El proteasoma es un complejo citosélico que procesa los antigenos proteicos que seran
presentados a los linfocitos T CD8 y linfocitos T CD4

c) Los linfocitos T son capaces de reconocer acidos nucleicos libres en solucion.

d) La Cloroquina al impedir la acidificacion fagosomal, compromete la presentacion de
antigenos por la via del MHC de clase I.

e) Ciertas proteinas virales, como la US6, son capaces de interferir en el proceso de cargado
del péptido en las moléculas de MHC de clase I.

29- Sobre los Linfocitos T reguladores, sefiale la opcién correcta:

a) Las células T reguladoras utilizan el mismo mecanismo de supresién independientemente
del tejido u 6rgano en el que desarrolle sus funciones.

b) Son muy dependientes de la IL-2 para sobrevivir ,ésto hace que consuman la IL-2 del medio
en detrimento de otros linfocitos T

¢) Se caracterizan por producir Interleukina- 8 con el objetivo de atraer neutroéfilos

d) En el hombre no se pueden detectar en sangre periférica debido a que no existen
marcadores que los caractericen.

30- Sobre la Regulacién de la Respuesta Inmune Adaptativa marque la opcién INCORRECTA:

a) Si farmacoldgicamente eliminamos las células dendriticas del organismo de un individuo, el
mismo probablemente desarrollara fenémenos de autoinmunidad ya que no va haber
seleccion negativa en el timo

b) La tolerancia inmune solo se adquiere durante la etapa fetal de un individuo.

¢) Los linfocitos B reguladores se caracterizan por secretar grandes cantidades de IL-10

d) La linfocitos T reguladores se caracterizan por secretar citoquinas como la IL-35 o la IL-10

e) Los tumores favorecen un microambiente regulador utilizando estrategias de regulacidn de
la respuesta inmune propias del individuo, por ejemplo largando al medio TGF-beta y
favoreciendo la generaciéon de Tregs.

31- Sobre la Respuesta inmune innata frente a patégenos extracelulares, marque la opcién

correcta:

a) La manosa en la superficie de los microorganismos activa el complemento por la via
alternativa.

b) EI LPS de bacterias Gram negativas como el meningococo activa el complemento por la via
de las lectinas.

c) La proteina Flagellina, es reconocida especialmente por los TLRs (Toll like Receptors) 7,8 y 3.

d) El reconocimiento de PAMPs (Patrones Moleculares Asociados a Patégenos) por los TLR
desencadena una respuesta inflamatoria aguda mediada principalmente por citoquinas
como la IL-12, IL-6 y TNF-a.

e) Los macréfagos no participan en la respuesta inmune frente a patdgenos extracelulares ya
que no expresan TLRs

32- Sobre la Respuesta inmune adaptativa frente a patégenos extracelulares , marque la

opcion correcta:

a) Los anticuerpos neutralizan microbios pero no sus toxinas.

b) Los anticuerpos generados, como los de tipo IgM e IgG, son capaces de activar la via clasica
del complemento
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¢) Los linfocitos TCD4 de tipo Th1 reclutan neutréfilos y de ésta manera contribuyen a la
eliminacién del patégeno

d) Los linfocitos T CD8 citotdxicos son los mas eficaces para responder frente a una infeccién
por patdgenos extracelulares.

33- En relacién a los mecanismos efectores efectivos para la eliminacidon de virus, indique la

opcion verdadera:

a) Produccion de altos niveles de IFN mhpstdaiifocitgotaicial cual activa
su actividad efectora.

b) La IL-10 secretada por linfocitos T citotdxicos es crucial para la eliminacidn de virus ya que
recluta neutréfilos y células dendriticas, amplificando la induccién de la respuesta inmune
adaptativa anti-viral.

¢) Aumento del procesamiento y presentacidn antigénica de moléculas virales en el contexto
del MHCII, lo cual permite el reconocimiento de células infectadas por parte de las células
NK (Natural killer).

d) La accion de los interferones de tipo |, cuya expresion es inducida por glucidos virales e
inhibe la replicacidn viral en células de nuestro organismo por medio de la inhibicién de la
sintesis proteica.

e) Las células NK (Natural Killer) y linfocitos T citotéxicos reconocen células infectadas por virus
y las eliminan por apoptosis.

34- Indique la opcién correcta que describe la forma en que el Sistema Inmunolégico

combate de forma efectiva infecciones por bacterias intracelulares:

a) Inmunidad adaptativa dependiente de citoquinas producidas por la sefializacién inducida
por RIGs los cuales reconocen motivos glucidicos bacterianos.

b) Diferenciacion de linfocitos T CD4 cooperadores hacia Th9.

¢) Produccién de IFN Eefialesdjutascepfagos.

d) Anticuerpos neutralizantes de alta afinidad que evitan la entrada de la bacteria a la célula
diana o blanco.

e) Diferenciacion y activacidn de linfocitos T citotdxicos secretores de IL-10.

35- En relacién a los receptores Fc, indique la opcién correcta:

a) Los anticuerpos policlonales se unen con menor afinidad a sus receptores FcR
correspondientes.

b) Los receptores Fc son un grupo de receptores que reconocen la parte variable de los
anticuerpos.

c) Existen receptores Fc estimuladores e inhibidores.

d) A diferencia de los receptores FceRl y FcyRIll que unen IgE e IgG libres respectivamente, los
FcyRIl en macréfagos reconocen Unicamente anticuerpos IgA que se encuentran unidos a la
superficie de los patdgenos.

e) Las IgE pueden unirse a un receptor FcR-neonatal ubicado en la placenta y permitir su
translocacion y proteccion al feto.

36- Con respecto a los anticuerpos y a su funcion efectora de "neutralizacién", indique la

opcion correcta:

a) A través de la neutralizacion, los anticuerpos son capaces de inhibir la infectividad de virus,
pero no de bacterias.

b) Los diferentes isotipos de anticuerpos tienen capacidad de neutralizacion diferente.

c) Los anticuerpos producidos en una respuesta primaria tienen menor capacidad
neutralizante que los producidos en una respuesta secundaria.

d) Una molécula que presente Unicamente el sector de unién al antigeno (scFv o scFab) no
puede llevar a cabo la funcién de neutralizacién.
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e) Los anticuerpos IgE neutralizantes median la apoptosis del patdogeno.

37- Con respecto a las células que conforman el Sistema Inmune Cutaneo, indique la opcién
correcta:

a) Los queratinocitos inhiben la activacidn de linfocitos T CLA+.

b)Los macréfagos y linfocitos T no expresan receptores de tipo TLR y FcR.

c) Los macréfagos de la piel expresan los mismos receptores que el linfocito B.

d) Las células dendriticas pueden producir IFN-a.

e) Los fibroblastos inducen altas cantidades de TGFp.

38 - Indique la opcién correcta sobre la inmunopatogenia de la psoriasis:

a) La agresividad de las lesiones esta relacionada con la incapacidad del paciente en producir
IL-10.

b) La IL-9 producida por los linfocitos T cooperadores en la fase aguda es clave en el inicio de la
psoriasis

¢) En un paciente con psoriasis se favorece la diferenciacion de linfocitos T cooperadores a Thl
y Th17.

d) Los queratinocitos pueden diferenciarse a células dendriticas inflamatorias productoras de
TNFa.

e) Un paciente con psoriasis es mas susceptible a desarrollar dermatitis atdpica.

39- Sobre los anticuerpos quiméricos, producidos por ingenieria genética, indique lo
correcto:

a) No tienen cadenas pesadas.

b) Son los producidos en ratones y luego sustituidos completamente por secuencias humanas.
c¢) Tienen la cadena pesada humanay la liviana de raton.

d) Tienen la parte variable de ratdn y la parte constante humana.

e) Tienen sélo secuencias variables pero no la parte constante de un anticuerpo.

40- En relacién con los linfocitos T en el embarazo, indique lo INCORRECTO:

a) El aumento de los Treg protege del parto prematuro.

b) Cuanto mayor relacién Th1/Th2 mejor para la evolucién del embarazo.

¢) En un embarazo normal los linfocitos T CD4 maternos pueden reconocer los antigenos MCH
de clase | paternos.

d) La progesterona cumple funciones tolerogénicas.

e) Los linfocitos T CD8 pueden matar células infectadas por virus.

41- Streptococcus pyogenes es un importante patégeno humano causante entre otros
cuadros de faringitis. La siembra de estos microorganismos en agar sangre permite observar:
a) Colonias gram positivas

b) Colonias lactosa negativas

c) Colonias beta hemoliticas

d) Colonias pigmentadas

e) Colonias umbilicadas

42- éPor cual de los siguientes mecanismos Streptococcus pneumoniae puede adquirir
resistencia a penicilina?:

a) Produccion de penicilinasas

b) Alteracion del sitio blanco del antibidtico

¢) Aumento de la salida del antibidtico de la célula.

d) Disminucién de la entrada del antibidtico a la célula

e) Ninguna de las opciones mencionadas
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43- El VIH es un retrovirus que de forma caracteristica presenta una polimerasa de tipo:
a) RNA polimerasa DNA dependiente

b) No presenta polimerasas y utiliza las del huésped

¢) RNA polimerasa RNA dependiente

d) DNA polimerasa DNA dependiente

e) DNA polimerasa RNA dependiente

44- Klebsiella pneumoniae es un microorganismo no exigente desde el punto de vista
nutricional que desarrolla a 37°C y es responsable de diversos procesos infecciosos en el ser
humano. En relacion a las caracteristicas de esta especie bacteriana marque la opcién
correcta:

a) Es un coco Gram positivo que presenta fimbrias P como factor de virulencia

b) Presenta sistemas de secrecion tipo 3 SST3 como principal factor de virulencia.

c¢) Presenta estreptoquinasas como factor de virulencia principal

d) Es un bacilo Gram negativo que presenta distintos serotipos capsulares

e) En su pared bacteriana se destaca una gruesa capa de peptidoglicano.

45- Los bacilos Gram negativos pueden presentar resistencia a antibiéticos beta-lactamicos

debido a la presencia de beta-lactamasas de espectro extendido (BLEE). En relacién a los

niveles de resistencia y caracteristicas de inhibicion de estas enzimas, marque la opcion

correcta:

a) Las BLEE son enzimas que confieren resistencia a claritromicina y azitromicina

b) Los niveles elevados de expresidn de estas enzimas pueden causar resistencia a acido
nalidixico

c) El quelante de cationes divalentes EDTA es un buen inhibidor de las BLEE

d) Una caracteristica de las BLEE es conferir resistencia a los carbapenemes

e) El acido clavulanico es un buen inhibidor de las BLEE

46- Ante la presencia de un Staphylococcus aureus meticilino resistente indique cudl es la
interpretacion correcta de dicho resultado:

a) Solo es sensible a Vancomicina

b) Es resistente a trimetoprim sulfametoxazol, eritromicina y gentamicina

c) Es resistente a penicilinas, cefalosporinas de 12, 22, 3era, 4ta generacion y carbapenemes.
d) Es sensible a combinaciones de beta lactamicos con inhibidores de beta lactamasas.

e) Es resistente a penicilinas pero sensible a cefalosporinas y carbapenemes.

47- Dentro de los marcadores seroldgicos para el diagndstico de infeccién por el virus de la
Hepatitis B se encuentra el antigeno S (HBsAg o antigeno Australia) el mismo se encuentra
asociado a:

a) La cdpside viral

b) La envoltura viral

c) La polimerasa viral

d) La replicacion viral

e) El 4cido nucleico viral

48- ¢Cuél de los siguientes tipos de vacunas autin no ha sido aprobado para su uso en
humanos?:

a) Vacunas a antigenos recombinantes

b) Vacunas a polisacaridos

c) Vacunas a ADN

d) Vacunas a células dendriticas
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e) VLP (virus-like particles)

49- Con respecto a la vacuna contra Clostridium tetani, seiiale la opcién correcta:
a) Es una vacuna a microorganismo atenuado.

b) Se administra en 4 dosis Unicas, a los 2, 4, 6 y 15 meses de vida.

c¢) Induce respuesta celular gracias a su adyuvante.

d) Su efectividad esta mediada por anticuerpos.

e) Protege evitando la formacion de esporas por C. tetani.

50- La invasién de la mucosa intestinal por parte de Salmonella enterica desencadena una
respuesta inflamatoria aguda. Indique qué elemento bacteriano es relevante para
desencadenar dicha respuesta:

a) Las endotoxinas que causan la auto-lisis de la bacteria.

b) El sistema de secrecion tipo tres que inyecta efectores en el citosol celular.

c¢) La salmoquelina, un sideréforo que capta hierro.

d) Las enzimas que le permiten a Salmonella realizar respiracién anaerobia.

e) El acido lipoteicoico componente de la pared celular bacteriana.

51- Sobre la microbiota intestinal:

a) Es una comunidad de microorganismos principalmente compuesto por bacterias aerobias.
b) Se adquiere al mes del nacimiento del individuo.

c) Es estable y permanece mayormente incambiada durante la vida del individuo.

d) Los virus y hongos forman parte de la microbiota en el individuo.

e) Las bacterias de la microbiota se caracterizan por ser cultivables.

52- Streptococcus pneumoniae presenta una serie de factores de virulencia que, entre otras
funciones, actian disminuyendo la deposicion de C3b en su superficie. Estos son:

a) Autolisina, neumolisina

b) Neumolisina, PspA, Proteasa de IgA

c) Proteasa de IgA, PspC

d) Fosforilcolina de la pared celular, Capsula polisacaridica, neumolisina

e) Capsula polisacaridica, PspA, PspC

53- Con respecto a la patogenia de la tuberculosis, sefiale la opcidn correcta:

a) Es un ejemplo de enfermedad infecciosa en la que la lesidn tisular se debe principalmente al
desarrollo de una reaccién de hipersensibilidad mediada por anticuerpos.

b) En la base patogénica de la tuberculosis subyace una reaccién de hipersensibilidad de tipo
IVc.

c¢) En la base patogénica de la tuberculosis subyace una reaccion de hipersensibilidad mediada
por el complemento.

d) La infeccién implica la presencia del bacilo de Koch, pero no necesariamente enfermedad
tuberculosa.

e) Los macréfagos participan excepcionalmente en la formacion de granulomas.

54- En relacién a la prueba tuberculinica, sefiale la opcién correcta:

a) Posee una alta sensibilidad para el diagnéstico de enfermedad tuberculosa.

b) La positividad de esta prueba confirma que el individuo padece la enfermedad tuberculosa.

c¢) Para analizar su resultado deben ser consideradas las condiciones clinicas y ambientales del
sujeto.

d) En una persona sensibilizada, la administracion de PPD desencadena una reaccion de
hipersensibilidad de tipo | caracteristica.

e) La induracién es maxima entre las 12 y 18 horas luego de la inyeccién intradérmica de
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tuberculina.

55- Acerca de los mecanismos de accion del Rituximab en el tratamiento de la

Trombocitopenia Inmune, seiiale la opcion correcta:

a) El Rituximab causa una deplecién de los linfocitos T.

b) Actua bloqueando los receptores Fc responsables de la fagocitosis de plaquetas
opsonizadas.

c) Posee efectos antiinflamatorios a través de la modificacion de la transcripcion génica.

d) Causa una disminucion de los linfocitos T reguladores.

e) Uno de sus mecanismos de accion es la restauracion del balance Th1/Th2.

56- En relacién al mieloma muiltiple, sefiale la opcién correcta:

a) Debido al aumento en el nivel plasmatico de anticuerpos estos pacientes tienen mejor
respuesta ante infecciones.

b) Algunas de las manifestaciones clasicas de esta patologia son hipercalcemia, afectacion a
nivel renal, anemia y lesiones liticas dseas.

¢) Es una causa de inmunodeficiencia primaria.

d) Se caracteriza por ser una proliferacion de multiples copias de una misma célula plasmatica
las cuales producen diferentes tipos de Inmunoglobulinas.

e) Las células plasmaticas del mieloma miltiple no interfieren en la funcién de las células
plasmaticas normales del organismo.

57- Acerca de los efectos inmunodepresores de los glucocorticoides, sefiale la opcién

correcta:

a) Los glucocorticoides favorecen la quimiotaxis de monocitos-macroéfagos.

b) Los glucocorticoides tienen efectos inmunosupresores sobre el sistema inmune adaptativo
fundamentalmente por interferir la accién de la IL-2.

c) El efecto de los glucocorticoides a nivel del sistema inmune es dosis independiente.

d) Los glucocorticoides son fdrmacos inmunosupresores citotoxicos.

e) Los glucocorticoides estimulan la migracion de los neutrdfilos.

58- ¢éPor cudl mecanismo el virus influenza altera el sistema inmune? (Sefiale la opcién
correcta):

a) Neutrofilia.

b) Degranulacidn de eosindfilos.

¢) Linfopenia.

d) Aumento de linfocitos Th17.

e) Aumento de linfocitos T reguladores.

59- Los trasplantes de células progenitoras hematopoyeticas (marque la correcta):
a) Pueden generar respuesta alogénica del injerto contra el receptor.

b) En una familia hay un 50% de probabilidad de tener hermanos HLA idénticos.

c) Debe existir compatibilidad en grupos sanguineos.

d) Requiere compatibilidad HLA con bajo nivel de resolucion (antigénico).

e) Se realizan desde que existen donantes de registros internacionales.

60- En los trasplantes de 6rganos sélidos en Uruguay:

a) Se tiene en cuenta la compatibilidad del sistema eritrocitario Rhesus (Rh).

b) La compatibilidad HLA requiere estudios de alto nivel de resolucién.

c) En el trasplante renal inter-vivo si el donante es hermano del receptor no requiere
estudios HLA.

d) En el sistema de asignacion de trasplantes de higado no se considera la compatibilidad HLA

11



PROTOTIPO A

entre donante y receptor.
e) En Uruguay, los érganos de donantes para trasplante, se conservan en nitrégeno liquido por
periodo de hasta 5 afos.
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