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ADVERTENCIA IMPORTANTE

ANTES DE COMENZAR SU EXAMEN, LEA ATENTAMENTE LAS SIGUIENTES

INSTRUCCIONES

Compruebe que este Cuaderno de Examen lleva todas sus paginas y no tiene defec-
tos de impresion. Si detecta alguna anomalia, pida otro Cuaderno de Examen a la Me-
sa.

Sélo se valoran las respuestas marcadas en la “Hoja de Respuestas”, siempre que se
tengan en cuenta las instrucciones contenidas en la misma.

Compruebe que la respuesta que va a senalar en la “Hoja de Respuestas” correspon-
de al numero de pregunta del cuestionario.

La “Hoja de Respuestas” se compone de tres ejemplares en papel autocopiativo que
deben colocarse correctamente para permitir la impresion de las contestaciones en to-
dos ellos. Coloque las etiquetas identificativas en el espacio sefialado para ellas.

Si inutiliza su “Hoja de Respuestas” pida un nuevo juego de repuesto a la Mesa de
Examen y no olvide consignar sus datos personales.

Recuerde que el tiempo de realizacion de este ejercicio es de cinco horas improrro-
gables.

Podra retirar su Cuaderno de Examen una vez finalizado el ejercicio y hayan sido re-
cogidas las “Hojas de Respuesta” por la Mesa.



El efecto de inhibicién del retorno (Posner y
Cohen, 1984) se caracteriza por:

1. La facilitaciéon hacia una posiciéon previa-
mente atendida, que puede durar hasta 2 se-
gundos.

2. La tendencia a maximizar el muestreo de
posiciones espaciales nuevas.

3. La incapacidad del sujeto para ignorar ca-
racteristicas del estimulo aunque no las esté
atendiendo.

4. La facilitacion hacia la deteccion de un
estimulo enmascarado.

5. La interferencia que se produce entre el
analisis de las caracteristicas fisicas y se-
manticas del estimulo.

Los resultados obtenidos en la investigacion
de la atencion con el paradigma de las "tareas
de seguimiento' revelan que:

1. Los sujetos solo recordaban las caracteristi-
cas fisicas del mensaje no atendido.

2. Los sujetos solo recordaban las caracteristi-
cas fisicas y de significado del mensaje no
atendido.

3. Los sujetos solo recordaban las caracteristi-
cas de significado del mensaje no atendido.

4. Los sujetos no recordaban ninguna caracte-
ristica del mensaje no atendido.

5. Es posible medir la amplitud de la capacidad
atencional.

La fase de analisis acustico-fonético del proce-
so de percepcion del habla:

1. Esla primera que tiene lugar en ese proceso.

2. Es la que permite analizar las propiedades
acusticas relevantes de la sefial.

3. Es la que permite representar los rasgos y
segmentos fonéticos en segmentos fonologi-
cos.

4. Extrae de la sefal los patrones espectrales y
temporales que se almacenan en la memoria
ecoica.

5. Identifica los segmentos o fonemas del ha-
bla.

,Qué nos indica el hecho de que un nifio diga
"funciénalo por "hazlo funcionar" o "yo no
cabo' por '"yo no quepo"?:

1. Que se encuentra en la fase de emision de
holofrases.

2. Que se encuentra en la fase de emision de
parafrases.

3. Que ha aprendido reglas morfolégicas o
sintacticas y las aplica a casos que son ex-
cepciones en el lenguaje adulto.

4. Que padece una disartria.

5. Que esta empleando estructuras paragrama-
ticales.

Segiin el "principio de marcado léxico"
(Clark, 1969):

1. Resulta mas dificil un silogismo que incluya
el adjetivo "listo" que otro que incluya el ad-
jetivo "torpe".

2. Resulta mas dificil un silogismo que incluya
el adjetivo "torpe" que otro que incluya el
adjetivo "listo".

3. Resulta mas dificil un silogismo que incluya
el adjetivo "alto" que otro que incluya el ad-
jetivo "bajo".

4. Resulta mas dificil un silogismo que incluya
el adjetivo "bajo" que otro que incluya el ad-
jetivo "torpe".

5. Resulta mas dificil un silogismo que incluya
el adjetivo "torpe" que otro que incluya el
adjetivo "bajo".

Los esudios de Larkin (1979) comparando la
resolucion de problemas de fisica por parte de
expertos y principiantes en esa materia encon-
traron que:

1. Los expertos recuperan de la memoria gru-
pos relacionados de férmulas.

2. Los expertos basan sus representaciones del
problema en conceptos cotidianos.

3. Los expertos trabajan hacia delante (desde
los datos).

4. Los estudiantes trabajaban hacia atras (desde
el resultado).

5. Los estudiantes clasificaban los problemas
segun principios fisicos.

El concepto de "pensamiento encubierto'" se
plantea:

1. Como respuesta a las teorias mediacionales.

2. Como respuesta a las teorias periferalistas.

3. Como explicacion de las respuestas estereo-
tipadas.

4. Como explicacion del fenomeno del insight.

5. Como sinénimo de pensamiento divergente.

Una de las caracteristicas de los procesos
automaticos segun Schneider y Shiffrin es
que:

1. Son de capacidad limitada.

2. Muestran un rapido desarrollo de ejecucion
asintdtica.

3. Pueden ser utilizados para controlar el flujo
de informacion.

4. Pueden ser modificados con facilidad.

5. No son causa de nuevos aprendizajes.

El método psicofisico por el que el experimen-
tador presenta estimulos en un orden ascen-
dente o descendente y pide al observador que
indique si puede detectarlos, recibe el nombre
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de:

1. Meétodo de los estimulos constantes.
2. Mz¢étodo de los limites.

3. Método del ajuste.

4. Meétodo de deteccion de seiales.

5. Meétodo de Stevens.

.Qué ley de la organizacion propuesta por la
Psicologia de la Gestalt afirma que todo pa-
tron estimular ha de verse de manera que la
estructura resultante sea lo mas simple posi-
ble?:

1. Ley de la buena continuacion.
2. Ley de la similaridad.

3. Ley de la pregnancia.

4. Ley de la proximidad.

5. Ley del cierre o solucion.

. Cual de las siguientes afirmaciones formula-
das por Cannon NO representa una critica a
la teoria periférica de las emociones de W.
James?:

1. Las respuestas del sistema nervioso autono-
mo son muy lentas, con latencias muy lar-
gas, mientras que las reacciones emociona-
les son rapidas.

2. Los mismos cambios viscerales se producen
en estados emocionales diferentes y en esta-
dos no emocionales.

3. Los cambios viscerales producidos artifi-
cialmente no van seguidos necesariamente
de una emocion.

4. Las visceras (sistema nervioso autdénomo)
son estructuras esencialmente sensibles.

5. La simpatectomia o separacion entre las
visceras y el sistema nervioso central no al-
tera la conducta emocional.

Un psicélogo que esté interesado en estudiar
la estructura basica de la mente humana, en
los elementos de la conciencia, describiendo
sus atributos, mas que sus operaciones, pro-
bablemente fue entrenado en la tradicion:

1. Funcionalista.
2. Estructuralista.
3. Gestaltista.

4. Psicoanalista.
5. Conexionista.

Para que se produzca el condicionamiento
clasico de respuestas autonémicas en seres
humaneos, la conciencia de la contingencia
estimulo condicionado-estimulo incondiciona-
do (EC-EI) constituye una:

1. Condicién innecesaria.
2. Condicion necesaria, aunque no suficiente.
3. Condicion suficiente.
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4. Condicion necesaria solo para extincion de
la respuesta condicionada.

5. Condicion automadtica para la asignacion de
recursos de procesamiento.

A qué fenémeno del condicionamiento clasi-
co con estimulos condicionados compuestos
nos referimos cuando en la primera fase se
empareja repetidamente un estimulo condi-
cionado (A) con un estimulo incondicionado
(EI) y, en la segunda fase, un compuesto for-
mado por ese estimulo A y otro estimulo afia-
dido (X) se emparejan también con el mismo
estimulo incondicionado (EI) , con el resulta-
do de que el estimulo X apenas se condicio-
na?:

Ensombrecimiento
Precondicionamiento sensorial.
Inhibicién de demora.
Bloqueo.

Inhibicion latente.
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Dentro de la Psicologia del pensamiento, se-
gun el "sesgo de confirmacion" propuesto por
Wason para explicar los resultados obtenidos
con su tarea de seleccion de tarjetas:

1. Las personas eligen aquellas tarjetas que se
nombran en la regla.

2. Las personas eligen las alternativas que
confirman y falsean la regla.

3. Se eligen las tarjetas que confirman la regla
porque son las que se nombran en la regla.

4. Las personas eligen las tarjetas que Unica-
mente confirman la regla.

5. Las personas que falsean la regla estan en
una fase de "no insight".

El gradiente temporal que se observa en la
amnesia retrégrada se caracteriza por:

1. Un peor recuerdo y reconocimiento de los
acontecimientos anteriores y mas lejanos al
comienzo del trastorno.

2. Un peor recuerdo, pero un reconocimiento
normal, para los acontecimientos posteriores
y mas cercanos al comienzo del trastorno.

3. Un peor recuerdo y reconocimiento de los
acontecimientos anteriores y mas cercanos al
comienzo del trastorno.

4. Un recuerdo normal, pero un peor recono-
cimiento para los acontecimientos posterio-
res y cercanos al comienzo del trastorno.

5. Un peor recuerdo, pero un reconocimiento
normal, para los acontecimientos posteriores
y mas lejanos al comienzo del trastorno.

Cuando un animal responde a partir de cier-
tos rasgos de los estimulos, externos al animal
y relevantes para que se produzca cierta res-
puesta, siendo ésta estereotipada, con un
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componente tixico, al tiempo que no es afec-
tada por la retroalimentaciéon externa, esta-
mos ante una conducta denominada:

1. Taxia.

2. Kinesia.

3. Reflejo.

4. Pauta de accion fija.
5. Instinto.

. Quién formulé la teoria de los cuatro tempe-
ramentos (flematico, sanguineo, colérico y
melancdlico)?:

1. Teofrasto.

2. Hipocrates y Galeno.
3. Paracelso.

4. Aristoteles.

5. Avicena.

Dentro de los conceptos relativos a la persona-
lidad, segiin Eysenck, el temperamento se
refiere a :

El comportamiento conativo.
El comportamiento afectivo.
El comportamiento cognitivo.
La configuracion corporal.

El comportamiento social.
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En el estudio de la personalidad, la teoria de
la personalidad de Freud se engloba dentro
del enfoque:

1. Experimental.
2. De los tipos.
3. Clinico.

4. Del rasgo.

5. Correlacional.

En el estudio cientifico de la personalidad, el
enfoque correlacional hace hincapié en:

1. Las diferencias individuales y el estableci-
miento de relaciones entre ellas.

2. Determinar los aspectos causales de las
dimensiones basicas de la personalidad.

3. Determinar las caracteristicas que hacen un
ser unico de cada individuo.

4. La observacion holistica del individuo.

5. La manipulacién de variables relacionadas
con la personalidad para determinar el efecto
de unas sobre otras.

El punto de partida para aislar los factores
basicos de la personalidad desde la teoria de
R. B. Catell es:

El analisis factorial.

Las observaciones clinicas.

El lenguaje natural.

La experimentacion con animales.
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5. Lateoria de los cuatro temperamentos.

.Qué teoria de la personalidad propone la
"escrupulosidad o responsabilidad" como una
de las dimensiones basicas de la personali-
dad?:

La teoria de los tres factores de Eysenck.

La teoria de Allport.

La teoria de los 16 factores de Catell.

La teoria de los cincos grandes de Costa y
McCrae.

5. Lateoria de los tipos psicoldgicos de Jung.

b s

.Qué unidades de analisis en la psicologia de
la personalidad propone Mischel desde su
modelo cognitivo social?:

1. Auto-observacion, procesos de juicio y auto-
respuesta.

2. Competencias, constructos personales, ex-
pectativas, valores y sistemas de autorregu-

lacion.

3. La extraversion, el neuroticismo y el psico-
ticismo.

4. El locus de control y la confianza interper-
sonal.

5. Inteligencia, adhesiéon al grupo, sumision,
introversion social y baja integracion de sen-
timientos.

JDesde qué teoria se ha construido el test de
personalidad NEO-PI?:

1. La teoria de los cinco grandes de Costa y
McCrae.

La teoria de Allport.

El modelo cognitivo de Mischel.

El modelo fenomenoldgico de Rogers.

La teoria de H. J. Eysenck.
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Uno de los conceptos fundamentales que se
han utilizado y se utilizan para definir la per-
sonalidad humana es:

El concepto de anormalidad.
La estabilidad comportamental.
El reconocimiento de los otros.
La causalidad biologica.

Las diferencias de género.

Nk wd -

.Qué teoria de la personalidad postula que
cada sujeto posee su propia representacion
mental de la realidad y de si mismo y actua
como un cientifico formulando hipétesis y
creando teorias sobre lo que le rodea?:

1. El modelo cognitivo de identidad personal
de Epstein.

2. Lateoria fenomenologica de Rogers

3. La teoria de los constructos personales de
Kelly.
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4. Lateoria de los tres factores de Eysenck.
5. Lateoria psicoanalitica de Freud.

En el estudio de la personalidad, Allport es
uno de los representantes de la perspectiva:

1. Nomotética.

2. Experimental.

3. De los tipos somaticos.
4. Ideogréfica.

5. Psicosocial.

Segiin la teoria de la personalidad de Eysenck
el "Sistema de Activacién Reticular Ascen-
dente' se haya implicado en las bases neurofi-
siolégicas de la dimension:

1. Extraversion.

2. Conservadurismo.
3. Psicoticismo.

4. Neuroticismo.

5. Cordialidad.

La histeria, la depresion, la hipocondria, la
paranoia y la psicastenia son escalas del test
de personalidad:

1. Inventario de Personalidad de Eysenck
(EPQ).

16 PF de Cattell.

NEO-PI de Costa y McCrae.

Test de personalidad de California.
Inventario Multifasico de Personalidad de
Minnesota (MMPI).
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Las fluctuaciones del rendimiento de un suje-
to a lo largo del dia (Cronopsicologia):

1. Son independientes de las diferencias indi-
viduales.

2. Son independientes del tipo de tarea que se
realice.

3. Varian segln el tipo de sujeto y seglin el
tipo de actividad que se realice.

4. Por su naturaleza, s6lo pueden ser investi-
gadas en contextos de laboratorios.

5. Tienden a desaparacer a partir de la adoles-
cencia.

,Cuales son las relaciones evidenciadas entre
bilingiiismo y personalidad?

1. Aparecen mas trastornos de personalidad en
los bilingiies.

2. Proporcionalmente, hay mas sujetos bilin-
glies que reciben tratamiento psicologico
que monolingiies.

3. Los bilingiies tienden a expresar aspectos
distintos de su forma de ser segtn la lengua
en la que se expresen.

4. El bilingliismo aparece asociado a falta de
flexibilidad o plasticidad (capacidad para re-
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estructurar los datos de un problema).

5. El bilingiliismo aparece asociado a puntua-
ciones mas altas en variables como extraver-
sion y neuroticismo.

La relacion entre Dependencia-Independencia
de Campo y edad:

1. Esta modulada por la variable sexo.

2. A medida que aumenta la edad, crece la
Dependencia de Campo.

3. Los valores en Dependencia de Campo se
estabilizan a partir de los 10 afios.

4. La Independencia de Campo aumenta a
partir de los 50/60 afios.

5. Es tan pequefia, que podemos considerarla
inexistente.

La caracteristica fundamental del enfoque
diferencial en el estudio del comportamiento
humano es que:

1. Utiliza fundamentalmente un enfoque biva-
riado cuando estudia el comportamiento
humano.

2. Sélo incluye el estudio de la situacion a la
hora de explicar las diferencias encontradas
en conducta.

3. Busca extraer y formular regularidades en el
comportamiento, adaptando el nivel de ge-
neralidad de las leyes a su objeto, el estudio
de las diferencias individuales.

4. Busca describir, pero no puede explicar, las
diferencias.

5. No incluye el estudio de las diferencias
intergrupales.

. Qué son los rasgos?:

1. Formas de agrupar a los individuos segun
sus semejanzas en comportamiento.

2. Disposiciones relativamente amplias y esta-
bles para comportarse de cierta manera y
que, hasta cierto punto, se transfieren de una
situacion a otra.

3. Los tipos que proceden de la aplicacion de
un método matematico-experimental concre-
to, el Analisis Factorial.

4. Categorias cognitivas que ponen el acento
en el papel activo del individuo a la hora de
clasificar la situacion.

5. Categorias de clasificacion que traspasan los
dos grandes sistemas de diferenciacion indi-
vidual, el cognitivo y el afectivo-
motivacional.

Una de las caracteristicas basicas de los Esti-
los Cognitivos es que:

1. Son directamente observables.
2. Contribuyen a la prediccion de la adaptacion
del sujeto al medio, pero no a la de su ren-
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dimiento.

Son escasamente transituacionales.

4. Contribuyen a la explicacion de diferencias
cuantitativas mas que cualitativas.

5. Integran aspectos cognitivos y no cogniti-
Vos.
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.Qué ponen de manifiesto las revisiones me-
tanaliticas actuales sobre las diferencias de
sexo con respecto a la expresion de la agre-
sion?:

1. Que el promedio de varones supera al pro-
medio de mujeres, con una magnitud siem-
pre importante, en cualquier tipo de contex-
to.

2. Que el promedio de varones supera al pro-
medio de mujeres en una magnitud variable
de pequefia a moderada, excepto cuando se
trata de agresion no fisica, en la que desapa-
recen las diferencias.

3. Que el promedio de varones supera al pro-
medio de mujeres en una magnitud impor-
tante, excepto cuando se trata de contextos
privados, en los que el promedio de mujeres
supera al de varones.

4. Que el promedio de varones supera al pro-
medio de mujeres en una magnitud variable
de pequefia a moderada, dependiendo del
contexto y del tipo de agresion.

5. Que el promedio de varones supera al pro-
medio de mujeres en una magnitud variable
de pequefia a moderada, excepto cuando se
trata de agresion no fisica, en la que el pro-
medio de mujeres supera al de hombres, con
magnitud pequeia.

.Qué relacion probada hay entre estilo de
personalidad y enfermedad?:

1. No se ha encontrado en relacion con predis-
posicion al cancer, pero si al infarto.

2. Hasta ahora, no se ha encontrado una rela-
cion clara.

3. Se ha encontrado relacion en cuanto a éxito
en la terapia, pero no en tasas de morbilidad.

4. No se ha encontrado en relaciéon con predis-
posicion al infarto, pero si al cancer.

5. Presencia desproporcionada de muerte por
cancer y por infarto entre los sujetos segun
su tipo de personalidad.

R.J. Stenberg es uno de los principales repre-
sentantes del enfoque cognitivo diferencial en
el estudio de la inteligencia. Su teoria triar-
quica de la inteligencia tiene en los metacom-
ponentes uno de sus pilares basicos. Se defi-
nen como:

1. Procesos especificos que llevan a cabo las
instrucciones ordenadas por los componen-
tes de adquisicion.
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2. Procesos de nivel intermedio que actiian
entre los componentes de adquisicion y los
de ejecucion.

3. Procesos ejecutivos de alto nivel que la
persona emplea para planificar lo que va a
hacer, supervisar los procesos y valorar el
resultado de la actuacion.

4. Componentes de ejecucion que organizan la
informacion recibida.

5. Componentes de codificacion que permiten
que la persona recupere la informacién des-
de su memoria permanente.

,Cual es la diferencia entre Inteligencia Flui-
da (If a partir de ahora) y la Inteligencia Cris-
talizada (Ic a partir de ahora) segin Cattell?:

1. LaIf es la capacidad de adaptarse a proble-
mas o situaciones nuevas, sin necesidad de
experiencias anteriores.

2. Lalc es la capacidad de adaptarse a proble-
mas o situaciones nuevas, sin necesidad de
experiencias anteriores.

3. El desarrollo de la Ic se termina entre los 14
y los 15 afios.

4. La If estd compuesta por los efectos acumu-
lados del aprendizaje anterior.

5. La If se refiere sobre todo a factor g, mien-
tras que la Ic se refiere a habilidades especi-
ficas.

La distincion del profesor P. Vernon entre los
tipos de inteligencia (A, B y C) es muy rele-
vante para la comprension y el estudio de lo
que es la inteligencia y de las diferencias indi-
viduales que aparecen en relaciéon con ella.
En esencia, esta distincion se enuncia de la
forma siguiente:

1. La inteligencia A se corresponde con el
soporte bioldgico, la B es la que el individuo
expresa y la C es la que rastrean los tests
psicoldgicos.

2. La inteligencia A y la C se corresponderia
con la distincion establecida en genética en-
tre genotipo y fenotipo. La B equivale a la
puntuacion obtenida en cualquiera de los
tests de inteligencia.

3. La inteligencia A depende, en parte, del
grupo particular cultural en el que el sujeto
se haya criado. La B es la potencialidad ba-
sica del organismo con respecto a esta apti-
tud y la C es el nivel de aptitud que una per-
sona realmente muestra en su conducta.

4. La inteligencia A es la inteligencia efectiva
de una persona; la B es lo que la persona se
muestra capaz de hacer visiblemente a partir
de su inteligencia basica; la C es la inteli-
gencia basica, el componente heredado de
esta capacidad.

5. La inteligencia A se corresponde con el
factor g; la B con los factores de grupo; la C
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con los factores especificos.

Los datos de los metanalisis sobre el origen de
las diferencias en personalidad indican que:

1. Todas las dimensiones de personalidad estan
igualmente influidas por el ambiente.

2. El ambiente juega un papel importante en la
determinacion de las diferencias en persona-
lidad, pero la herencia juega un papel mini-
mo.

3. No todas las dimensiones de la personalidad
se heredan en igual medida.

4. En neuroticismo, el grado de parecido entre
los gemelos monozigdticos no esta relacio-
nado por el grado de semejanza entre el am-
biente, si éste es distinto.

5. La heredabilidad de la apertura a la expe-
riencia es independiente de las semejanzas
entre los ambientes de crianza de los geme-
los dizigoticos.

La prueba de la dexametasona demuestra que
los sujetos depresivos tienen:

1. Menor secrecion de cortisol.

2. Alteraciones serotonérgicas.

3. Una secreciéon de cortisol anormalmente
alta.

4. Aumento del mecanismo de feedback nega-
tivo.

5. Inhibicién de la actividad del eje hipotala-
mo-hipofisario -cortico adrenal.

La hipotesis permisiva de la depresion defien-
de que el déficit funcional cerebral que pre-
dispone a la depresion se relaciona con:

Sistema dopaminérgico.

Sistema serotonérgico.

Sistema noradrenérgico.

Eje hipotalamo-hipofisis-cortico adrenal.
La glandula tiroides.

Sl

Una tarea motora consistente en seguir con el
dedo un objetivo visual requiere la activacion
de:

El area motora suplementaria.
El area de Broca.

El 4rea motora accesoria.

El area de Wernicke.

El area premotora.
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JEn qué nucleo cerebral se representan los
cambios sinapticos de la asociacién estimulo
condicionado-estimulo incondicionado que
dan lugar a un condicionamiento aversivo?:

1. Amigdala basolateral.
2. Estriado dorsal.
3. Neocortex occipital.
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4. Hipotalamo.
5. Amigdala central.

. Cual es la asociacion correcta?:

Magnocelular-vision de la profundidad.
Parvocelular-vision del movimiento.
Magnocelular-vision del color.
Parvocelular-vision de la profundidad.
Magnocelular-vision de la forma con color.

MRS

,Cual de las alternativas se refiere a una ca-
racteristica de la memoria funcional o de
trabajo?:

1. Su alteracion es un sintoma patognomonico
de los trastornos depresivos.

2. Requiere unos l6bulos prefrontales desarro-

llados.

Soélo se observa en primates humanos.

4. Esta memoria estd hipertrofiada en la esqui-
zofrenia.

5. Es la primera capacidad de memoria que
aparece en el desarrollo postnatal.

W

JEn cual de estas estructuras cerebrales al
insertar un electrodo se consigue la instaura-
cion de una conducta de autoestimulacién?:

Corteza motora primaria.
Corteza parietal inferior.
Formacion Reticular.

Nucleo Intralaminar del Talamo.
Area Tegmental Ventral.

DA WDD -

JPor qué un fairmaco neuroléptico solamente
funciona contra los sintomas positivos?:

1. Porque dichos sintomas se asocian a hiper-
actividad neuronal dopaminérgica.

2. Porque dichos sintomas se asocian a hipoac-
tividad neuronal dopaminérgica.

3. Porque dichos sintomas se asocian a un
cambio estructural del cerebro.

4. Porque dichos sintomas se asocian a
hiperactividad neuronal noradrenérgica.

5. Porque dichos sintomas se asocian a cam-
bios en el eje del cortisol.

.Qué es la butirofenona?:

—

Es un antipsicético.

2. Esun antidepresivo.

3. Es un antagonista de los receptores glutama-
térgicos.

4. Esun antagonista de los receptores SHT.

5. Esuna benzodiacepina.

.Qué tienen de similar un estimulo sexual, la
cocaina y la morfina?:

1. Son reforzadores negativos.
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2. Liberan dopamina en el nucleo accumbens
tras su administracion.

3. Cambian la sensibilidad de los receptores
gabaérgicos en el cerebro.

4. Disminuyen el tiempo de reaccion.

5. Favorecen las respuestas de escape.

.Qué producen los antidepresivos cronica-
mente administrados?:

1. Desensibilizacion de los  receptores
serotonérgicos y presindpticos.
2. Hipersensibilizacion de los receptores

adrenérgicos y serotonérgicos presinapticos.

3. La inhibicion de la recaptacion de dopami-
na.

4. La inhibicion de la recaptacion de serotoni-
na.

5. Déficits de triptéfano.

Un fiarmaco dado como alternativa al litio en
el tratamiento de los trastornos bipolares es:

1. Clorpromacina.
2. Clordiacepoxido.
3. Clozapina.

4. Carbamacepina.
5. LosIERS.

,Para qué otro trastorno, aparte de la depre-
sion, es util el Prozac?:

La esquizofrenia.

La ansiedad generalizada.

Los ataques de panico.

La enfermedad de Parkinson.

El trastorno obsesivo-compulsivo.

MRS

La investigacion reciente avala que la etiopa-
togenia de la esquizofrenia esta asociada a:

1. Mutacién del cromosoma 5 en el Gtero ma-
terno.

2. Una madre hiperprotectora.

3. Un trastorno del desarrollo cerebral (migra-
cion neuronal).

4. Maltrato infantil.

5. Una etiopatogenia hereditaria.

La paresia facial emocional esta causada por
una lesién en:

El hipotalamo posterior.

La region insular de la corteza prefrontal.
El hipotalamo lateral.

El cortex occipital.

El cerebelo.
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.Qué trastorno puede producir una lesion en
la corteza orbitofrontal?:

1. Conducta antisocial.
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2. Ansiedad generalizada.
3. Depresion.

4. Esquizofrenia.

5. Fobias.

.Qué nicleo cerebral juega un papel funda-
mental en la conducta sexual del macho ma-
mifero?:

El area predtica medial.

El hipocampo.

El area premotora.

El tdlamo posterior.

El ntcleo ventromedial del hipotalamo.
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El sueiio lento correlaciona con actividad
cerebral tipo:

1. Beta.

2. Theta.
3. Alfa.

4. Delta.

5. Gamma.

Los cuerpos neuronales de las células senso-
riales periféricas:

1. Se encuentran en el asta dorsal de la médula
espinal.
2. Se encuentran en las cortezas sensoriales.

3. Se encuentran en el ganglio dorsal medular.

4. Se encuentran en la raiz ventral de la médula
espinal.

5. Se encuentran en el asta ventral de la médula
espinal.

La representacion cerebral de la habituacion
se lleva a cabo mediante el mecanismo llama-
do:

Depresion sinaptica.

Mecanismo de crecimiento celular.
Sensibilizacion.

Potenciacion a largo plazo.
Potenciacion a corto plazo.
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Las técnicas subjetivas se caracterizan por:

1. Requieren respuestas voluntarias, el material
suele ser semiestructurado y con amplias po-
sibilidades de respuesta.

2. Se encubre el propodsito del test, requieren
respuestas voluntarias y el material esta es-
casamente estructurado.

3. No se encubre el propésito del test, altamen-
te estructuradas y voluntarias.

4. Se encubre el proposito del test, involunta-
rias y altamente estructuradas.

5. Se encubre el proposito del test, altamente
estructuradas y voluntarias.

Las investigaciones que han estudiado las
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variables que afectan a la reactividad en el
auto-registro indican que:

1. La motivacion para el cambio de conducta
no influye en la reactividad del auto-
registro.

2. El auto-registro disminuye la frecuencia de
conductas deseables.

3. Los efectos reactivos son mayores cuando se
registran muchas conductas.

4. La reactividad aumenta cuando se da retroa-
limentacion y refuerzo por cumplir los obje-
tivos.

5. La reactividad aumenta cuando el procedi-
miento de auto-registro es poco llamativo.

.Cual es uno de los objetivos del analisis fun-
cional de la conducta?:

1. La identificacion de la conducta alterada y
de las condiciones ambientales que la man-
tienen.

2. Establecer las funciones analiticas superio-
res de la conducta.

3. Establecer relaciones funcionales entre la
conducta y el rendimiento en los tests psi-
cométricos.

4. Establecer relaciones funcionales entre el
rendimiento del individuo y los criterios
nomotéticos.

5. Identificar los clementos analiticos de las
funciones basicas de la actividad mental.

Los tests individuales, a diferencia de los tests
colectivos, se caracterizan por:

1. Tienden a exigir una mayor preparacion por
parte del evaluador.

2. Suponen una economia de tiempo.

3. Suponen una pérdida de informacion respec-
to al comportamiento del sujeto en la situa-
cion de evaluacion.

4. Suponen la pérdida de la relaciéon bipersonal
evaluador-evaluado.

5. Suponen una situacion social en la que pue-
den estar presentes elementos como la com-
petitividad.

.Qué se entiende por "proceso' en evaluacion
psicolégica?:

1. El proceso de toma de decisiones respecto
de la persona evaluada.

2. Laaplicacion de los tests psicométricos.

La transicion a las tareas de intervencion.

4. El proceso de redaccion de los resultados de
la evaluacion.

5. El proceso de preguntar y responder en la
entrevista diagnostica.

W

.Qué prueba diagndstica tiene como tarea que
la persona confiera estructura a un material
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no estructurado, indicando qué ve cuando se
le presenta una mancha de tinta?:

Test de Rorschach.

Test de Apercepcion Tematica.

Test de la figura compleja de Osterreich.
Test del arbol.

Test del calamar.

SNk

.Qué se entiende por evaluaciéon psicolégica
idiografica?:

1. Un tipo de evaluacion caracteristico del
enfoque psicométrico.

2. La evaluacion que tiene como objetivo fun-
damental evaluar constructos utilizando ins-
trumentos basados en disefios de grupo.

3. Es un término sinénimo a la evaluacion
nomotética.

4. La evaluacion centrada fundamentalmente
en el estudio del caso individual.

5. Laevaluacion grafica de la idiocia.

.Cual es una de las caracteristicas del modelo
psicodindmico en la evaluacién?:

1. Enfatiza la importancia del diagnostico
nosologico.

2. Rechaza tajantemente la utilizacion del len-
guaje médico en el diagnostico.

3. Considera que los factores intrapsiquicos
constituyen las causas subyacentes de la
conducta manifiesta.

4. Centran la evaluacion en la actividad psiqui-
ca que es directamente observable.

5. Utilizan procedimientos de evaluacion alta-
mente estructurados.

Los instrumentos de evaluacién que siguen el
criterio racional en su construccion se carac-
terizan por:

1. Basarse tanto en la observacion como en la
teoria que sustenta las caracteristicas que se
pretende evaluar.

2. No existir una decision previa en relacion
con el contenido del instrumento: el elemen-
to basico es la referencia a un criterio exte-
rior a la propia prueba.

3. Utilizar preferentemente técnicas de analisis
factorial para su construccion.

4. Utilizar preferentemente estrategias de con-
sistencia interna para su construccion.

5. Nunca se ha utilizado un criterio racional
para la construccion de un procedimiento de
evaluacion.

.Qué evalua la Escala de Ansiedad Estado-
Rasgo (STAIE-R) de Spielberger y colabora-

dores:

1. Los tres sistemas de respuestas de la ansie-
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2. Tanto la disposicion a responder con eleva-
da ansiedad, como la ansiedad transitoria an-
te una situacion amenazante.

3. Los pensamientos catastrofistas que tienen
las personas ante la posibilidad de tener un
estado de ansiedad.

4. El peso diferencial del estado-rasgo de an-
siedad en diferentes situaciones interperso-
nales.

5. El miedo que provocan los sintomas de
ansiedad en la persona.

El EPQ (Cuestionario de Personalidad de
Eysenck) se diferencia de la versién conocida
como EPI (Inventario de Personalidad de
Eysenck) en que evaldia:

1. Neuroticismo.
2. Psicoticismo.
3. Introversion.
4. Extroversion.
5. Control.

Entre las caracteristicas histéricas de las téc-
nicas proyectivas se encuentran:

1. La expresion de sus resultados en términos
cuantitativos.

2. La utilizaciéon de procedimientos de valora-
cion estandar.

3. La ocultacion total o parcial de los verdade-
ros propositos del test (enmascaradas o dis-
frazadas).

4. La respuestas del evaluado no son volunta-
rias.

5. La interpretacion de los resultados se hace
atendiendo a criterios normativos.

El concepto de "edad mental" se caracteriza
por:

1. Es aplicable tanto cuando la inteligencia esta
en periodo de  desarrollo  como
posteriormente.

2. Se obtiene dividiendo la edad mental alcan-
zada por la persona y su edad cronologica y
multiplicando su resultado por 100.

3. Es una puntuacioén que indica la edad en que
por término medio las personas normales re-
suelven ese mismo numero de problemas.

4. Es una puntuacion tipica con una media de
100 y una desviacion tipica de 15.

5. Se interpreta como el nivel de desarrollo
maximo al que la persona puede llegar a lo
largo de su vida.

.Cual es el concepto de inteligencia que plan-
teaba A. Binet y que esta a la base de las esca-

las que este autor construy6?:

1. La inteligencia se refiere a procesos menta-
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les superiores.

2. La inteligencia se refiere
psicoldgicos elementales.

3. La inteligencia hace referencia a un aspecto
de la personalidad total.

4. La inteligencia se adquiere al mismo ritmo
en todos los nifios.

5. La inteligencia no puede evaluarse hasta que
no estd plenamente desarrollada.

a Pprocesos

.Qué se entiende por elementos ""proxémicos"
en la evaluacion del lenguaje no verbal?:

Movimientos corporales.
Conducta de contacto.
Distancia y espacios.
Entonacion y timbre.
Gestos y expresion facial.
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,Qué evalia la Escala de desarrollo de Ge-
sell?:

1. El grado de desarrollo de la demencia en
personas ancianas.

2. El grado de progreso a lo largo de la escola-
rizacion de la persona.

3. El grado de desarrollo en nifios pequefios.

4. El grado de desarrollo de los trastornos
psicoticos.

5. El grado de desarrollo de las relaciones de
pareja.

Los auto-informes, como procedimiento de
recogida de informacion en la evaluacion
psicoldgica, se caracterizan por:

1. Tienen un coste elevado.

2. Recogen datos de caracter objetivo.

3. Son aplicables a un amplio rango de pro-
blemas de conducta.

4. Solo se pueden aplicar a un nimero reduci-
do de personas.

5. Son los métodos mas directos para la eva-
luacion de conductas psicofisiologicas.

Los cuestionarios, inventarios y escalas se
caracterizan por ser:

1. Auto-informes estructurados que se presen-
tan de manera integrada y en forma de lista
o formulacién secuenciada.

2. Auto-informes que recogen informacion
sobre conductas cognitivas que se realizan
en situaciones de laboratorio.

3. Verbalizaciones en voz alta por parte del
sujeto mientras esta realizando una tarea.

4. Auto-informes no estructurados que recogen
informacion sobre la conducta problema.

5. Auto-informes semi-estructurados que reco-
gen informacion sobre las variables modula-
doras de la conducta problema.
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. Cual es el supuesto principal del que parten
las estrategias de evaluaciéon del potencial de
aprendizaje?:

1. Existen diferencias intelectuales estables en
el individuo.

2. No es posible la evaluacion de la inteligen-
cia ni de las aptitudes.

3. La capacidad de aprendizaje, o aptitudes,
pueden ser modificables.

4. La evaluacion del aprendizaje tiene un gran
potencial para la evaluacion de los trastornos
mentales.

5. Cuanto mas potente sea un aprendizaje me-
jor se puede evaluar.

En la técnica de observacion, se utiliza una
estrategia de muestreo de tiempo de intervalo
momentaneo cuando:

1. Las sesiones de observacion se realizan
siempre a la misma hora del dia.

2. La sesion de observacion se inicia sélo
cuando ocurre por primera vez una determi-
nada categoria conductual.

3. El observador so6lo centra su atencion en el
comportamiento de un Gnico individuo.

4. El observador fija su atenciéon en cada uno
de los individuos en distintos momentos.

5. Sélo se registran aquellas conductas que
aparecen en un momento predeterminado
del intervalo de observacion.

(A qué se refiere el término "eficacia" por
contraposicion a '"efectividad" y '"eficien-
cia"?:

1. A la medida en la cual una intervencion ha
alcanzado los objetivos previstos.

2. A la medida en la que un programa ha pro-

ducido unos determinados efectos o resulta-

dos.

A la relacion entre coste y beneficios.

Al grado en que un programa es util.

5. No hay diferencias entre los tres términos.

W

.Cual es uno de los usos mas extendidos de los
inventarios de intereses?:

—

Aconsejar sobre carreras profesionales.

2. Evaluar diferentes opiniones sobre temas de
actualidad.

3. Recoger informacioén sobre diversas caracte-
risticas de personalidad.

4. Evaluar creencias y sentimientos sobre al-
guna cuestion.

5. Conocer los indices de popularidad de poli-

ticos.

Los estudios de Matarazzo sobre variables
formales de la entrevista han puesto de mani-
fiesto que:
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1. Se puede establecer una interaccion de mu-
tua influencia entre entrevistador y entrevis-
tado que puede variar algunas variables for-
males de las verbalizaciones.

2. Es imposible establecer una sincronia entre
las verbalizaciones del entrevistador y en-
trevistado.

3. Las variables formales de la entrevista no
correlacionan entre si.

4. No es posible estudiar cuantitativamente los
aspectos formales de la entrevista.

5. Las variables formales de la entrevista no se
pueden modificar, excepto manifestando
empatia y calor.

,Cual es la alternativa correcta en relacion
con el trastorno por estrés postraumatico en
nifios?:

1. Se incorpor6 formalmente en la nomenclatu-
ra psiquiatrica oficial en 1980.

2. No existe este trastorno.

3. No comparte sintomatologia con el trastorno
por estrés postraumatico en adultos.

4. Se denomina trastorno por ansiedad excesi-
va.

5. Se denomina trastorno de evitacion.

,Cual es la alternativa verdadera en relacion
con el trastorno por rumiacién?:

1. Se debe a un reflujo esofagico.

2. No va precedido de un periodo de funcio-
namiento normal.

3. Consiste en la ingestion de sustancias no
nutritivas.

4. Para cumplir criterios diagnosticos debe
producirse al menos durante un mes.

5. Se debe a una enfermedad gastrointestinal.

.Cual es la alternativa correcta en relacion
con el trastorno negativista desafiante?:

1. Es sin6énimo del trastorno antisocial de la
personalidad y por tanto incluye los mismos
criterios diagnoésticos.

2. Es un patrén de comportamiento negativista,
hostil y desafiante que dura por los menos
un mes.

3. Incluye el cumplimiento de los criterios del
trastorno disocial.

4. Puede presentar los comportamientos altera-
dos exclusivamente en el transcurso de un
trastorno psicotico o de un trastorno del es-
tado de animo.

5. Puede presentar conductas como desafios y
discusiones con los adultos.

. Cual es la alternativa correcta?:

1. El trastorno de la lectura no interfiere signi-
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ficativamente en el rendimiento académico o
en las actividades de la vida cotidiana.

2. En el trastorno de la lectura el rendimiento
es inferior al esperado, dada la edad del ni-
fio, su cociente intelectual y la escolaridad
propia de su edad.

3. Las dificultades para la lectura se explican
por un déficit sensorial.

4. El trastorno de la lectura se establece a partir
del rendimiento esperado en un determinado
ciclo académico.

5. El trastorno de la lectura se incluye dentro
de los trastornos de las habilidades motoras.

.Cudl es la alternativa correcta en relacion
con el trastorno de la expresion escrita?:

1. Se incluye dentro de los trastornos del
aprendizaje.

2. Se incluye dentro de los trastornos de las
habilidades motoras.

3. Se incluye dentro de los trastornos de la
comunicacion

4. Se incluye dentro de los trastornos generali-
zados del desarrollo.

5. Es mas grave que el trastorno de la expre-
sion verbal.

.Qué cociente intelectual corresponde con un
retraso mental moderado?:

Entre 20-25 y 35-40.
Entre 35-40 y 50-55.
Inferior a 20 6 25.
Inferior a 30.
Superior a 30.
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.Qué tratamiento NO se utiliza en la enure-

1. Farmacos.

2. Expansion vesical.

3. Entrenamiento en cama seca.

4. Entrenamiento con alarma.

5. Entrenamiento en habilidades sociales.

.Qué sintomas acompaiian al trastorno de la
Tourette y lo diferencian de otros tics comple-
jos?:

1. Tics multiples motores.

2. Tics multiples verbales (ecocinesia).

3. Coprolalia (repeticion de palabras o frases
de otras personas), ecocinesia (repeticion de
las acciones de otras personas) y ecolalia
(expresiones obscenas compulsivas).

4. Coprolalia (expresiones obscenas compulsi-
vas), ecolalia (repeticion de palabras o frases
de otras personas) y ecocinesia (repeticion
de las acciones de otras personas).

5. Tics multiples motores y ecocinesia (repeti-
cion de las acciones de otras personas).

-12 -

94.

9s.

96.

97.

98.

99.

.Qué aspectos conductuales estin afectados
en los nifios con déficit de atencién con hiper-
actividad?:

1. Cociente intelectual, conducta motora y
retraimiento.

2. Conducta social, conducta emocional y
rendimiento académico.

3. Interaccidén social, lenguaje no verbal y
conducta motora.

4. Conducta verbal, rendimiento académico y
conducta motora.

5. Comportamiento y ejecucion de tareas, con-
ducta social y conducta motora.

,Quién identifico el autismo por primera vez
como un sindrome especifico?:

1. Meichembaum.
2. Beck.

3. Kanner.

4. Rutter.

5. Schopler.

2. Quién describio la depresion anaclitica de los
nifos pequefios?:

1. Freud.

2. Spitz.

3. Beck.

4. Ellis.

5. Seligman.

JA qué autor/es corresponde el modelo de la
indefension aprendida para explicar el origen
de la depresién en la infancia?:

1. Lewinsohn.

2. Seligman y Peterson.
3. Beck.

4. Bandura.

5. Achenbach.

. Cual de estas alternativas es FALSA?:

1. En el autismo las alteraciones fundamentales
hacen referencia a la interaccion social, la
comunicacion y el comportamiento, intere-
ses y actividades.

2. En el autismo el retraso o el funcionamiento
anormal se produce antes de los tres afios.

3. En el trastorno autista hay una desacelera-
cion del crecimiento cerebral.

4. En el autismo se produce una importante
alteracion del uso de multiples comporta-
mientos no verbales.

5. Los nifios autistas presentan manierismos
motores estereotipados y repetitivos.

., Cual es la alternativa FALSA?:
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1. La cefalea por tension es el principal tipo
comun de dolor de cabeza en los nifios.

2. La cefalea migrafiosa es sinonimo de la
cefalea por tension.

3. La cefalea por contraccion muscular es
equivalente a la cefalea por tension.

4. Los dolores de cabeza por migrafia también
se diagnostican en los nifios.

5. En las cefaleas por tension no hay nauseas
ni vomitos.

. Cudl es la alternativa FALSA?:

1. En el tartamudeo se produce una alteracion
de la fluidez y organizacion temporal nor-
mal del habla.

2. El tartamudeo se caracteriza por repeticiones
de sonidos, silabas y palabras monosilabi-
cas.

3. El tartamudeo interfiere en el rendimiento
académico y en la comunicacién social.

4. En el tartamudeo aparecen prolongaciones
de sonidos, interjecciones, palabras frag-
mentadas, bloqueos y circunloquios.

5. El tartamudeo correlaciona negativamente
con el cociente intelectual del nifio que lo
padece.

,Cual es la alternativa FALSA?:

1. La encopresis consiste en la evacuacion
repetida de heces en lugares inadecuados,
sea involuntaria o intencionada.

2. La encopresis requiere una edad cronoldgica
de por los menos 3 afios.

3. La encopresis implica al menos un episodio
al mes durante un minimo de 3 meses.

4. La encopresis se puede codificar con estre-
fiimiento o incontinencia por rebosamiento.

5. La encopresis se puede codificar sin estre-
fiimiento ni incontinencia por rebosamiento.

.Cudl es la alternativa FALSA en relacion
con el trastorno fonolégico?:

1. Hay una incapacidad para utilizar los soni-
dos del habla esperables evolutivamente y
propios de la edad.

2. Se producen sustituciones de un sonido por
otro u omisiones de sonidos.

3. Se producen errores en la produccion, utili-
zacion, representacion u organizacion de
sonidos.

4. Es un trastorno de la voz como una anorma-
lidad del volumen, calidad, tono o resonan-
cia de vocales.

5. Interfiere en el rendimiento académico o la
comunicacion social.

,Cuadl es la alternativa FALSA en relacion
con el trastorno de Rett?:
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1. Los sintomas aparecen después de un perio-
do de desarrollo normal.

2. Hay una mala coordinacion de la marcha o
de los movimientos del tronco.

3. La circunferencia craneal es anormal en el
nacimiento.

4. Se produce una pérdida de las habilidades
manuales intencionales.

5. El desarrollo del lenguaje expresivo y recep-
tivo estd gravemente afectado.

,Cual es la alternativa FALSA en relacion
con el trastorno por déficit de atencién con
hiperactividad?:

1. Presenta seis o mas sintomas de desatencion
durante al menos seis meses.

2. Algunas alteraciones se presentan en dos o
mas ambientes.

3. Algunos de los sintomas de desatencion-
impulsividad estaban presentes antes de los
siete afios.

4. Es uno de los principales trastornos genera-
lizados del desarrollo.

5. Presenta seis 0 mas sintomas de hiperactivi-
dad-impulsividad durante al menos seis me-
ses.

., Cual es la alternativa FALSA?:

1. El diagnostico de la anorexia nerviosa se
especifica como tipo restrictivo o tipo com-
pulsivo/purgativo.

2. La anorexia nerviosa incluye como criterio
el rechazo a mantener el peso corporal igual
o por encima del valor minimo normal.

3. En las mujeres pospuberales la anorexia
nerviosa incluye la presencia de amenorrea.

4. La anorexia nerviosa implica un miedo in-
tenso a ganar peso o convertirse en obeso,
incluso estando por debajo del peso normal.

5. La anorexia nerviosa es compatible con una
adecuada y objetiva percepcion del peso o
silueta corporal.

,Cual es la alternativa FALSA en relacion
con el trastorno de ansiedad por separacion?:

1. Puede presentar quejas repetidas de sinto-
mas fisicos cuando ocurre o se anticipa la
separacion.

2. Se inicia antes de los 18 afios.

3. Tiene una duracién de por lo menos 4 sema-
nas.

4. Consiste en una ansiedad excesiva e inapro-
piada para el nivel de desarrollo del nifio,
concerniente a su separacion respecto del
hogar o de las personas con quienes esta
vinculado.

5. Es equivalente al trastorno de angustia con
agorafobia en adultos.
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.Cual es el lugar habitual de incubacion y de
transmision de los rumores en la organiza-
ciéon?:

El despacho del lider.

La estructura formal de comunicacion.
Las estructuras en conglomerados.

La estructura informal de comunicacion.
La incertidumbre.

SNk LD

Bierhoff (1980) ha especificado dos condicio-
nes que definen las respuestas prosociales,
Cuales son?:

1. Las caracteristicas de personalidad y las
relaciones de amistad.

2. La conducta motivada por el egoismo y la
reciprocidad.

3. Las pautas de contingencia asimétrica y las
creencias sobre la relacion.

4. La ausencia de intencion de beneficiarse y la
expectativa de ayudar a otro.

5. La intencién de beneficiar a otra persona y
la libertad de eleccion.

En el contexto del establecimiento de una
jerarquia dentro de la organizacion, el patrén
jerarquico presenta las siguientes caracteristi-
cas definitorias:

Legitimidad, reciprocidad y autoridad.
Asimetria y transitividad.

Liderazgo y autoridad.

Coordinacion y reciprocidad.
Normatividad y orden.

Nhwbd -

Al miembro de un sistema de comunicacién
que tiene un grado relativamente alto de co-
municacion con el ambiente que rodea al sis-
tema, se le denomina?:

1. Emisor.

2. Cosmopolita.
3. Portero.

4. Intermediario.
5. Receptor.

. Cuadl es la variable contextual que con mayor
frecuencia ha sido conceptualizada como de-
terminante de la estructura organizacional?:

El tamafio organizacional.

La tecnologia de materiales.
La edad de la organizacion.
La complejidad funcional.

La tecnologia de operaciones.

Nhwbd -

Existe ambigiiedad de rol cuando:

1. Hay exceso de trabajo.
2. Las condiciones fisicas de trabajo no son
adecuadas.
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3. Un individuo dispone de inadecuada infor-
macion sobre su rol laboral.

4. Las demandas de rol son conflictivas.

5. No hay suficiente informacion sobre el re-
sultado de la tarea.

La teoria motivacional establecida por Mas-
low se basa en la afirmacion:

1. De que la necesidad de logro impulsa a los
sujetos a superar las normas establecidas al
realizar las actividades demandadas.

2. De que una necesidad es un constructo men-
tal.

3. De que el pensamiento es activado por las
necesidades basicas que resultan de la priva-
cion de los objetos que normalmente las sa-
tisfacen.

4. De que las necesidades de existencia son la
base del impulso a actuar.

5. De que el rendimiento depende del conteni-
do de la motivacion.

Las dimensiones de las expectativas de rol
son:

1. La conducta de rol y las actitudes organiza-
cionales.

2. La conducta de rol, la ambigiiedad de rol y
el conflicto de rol.

3. La ambigiiedad de rol, el conflicto de rol y
el rol laboral.

4. La incertidumbre, la generalidad y la ampli-
tud.

5. Lavariedad, el sentido de la tarea y las posi-
bilidades de promocion.

De acuerdo con el enfoque conductual se pue-
den distinguir dos tipos de lideres:

1. El lider socioemocional y el lider "gran
hombre".

El lider situacional y el lider carismatico.

El lider autoritario y el lider socioemocional.
El lider socioemocional y el lider de tarea.
El lider democratico y el lider implicito.

nh WD

Se han propuesto cuatro bases funcionales de
las actitudes, fundamentalmente de naturale-
za motivacional, ;Cuales son?:

1. Evolutivas, de identidad, de entretenimiento
y de impulso.

2. De identidad, defensivas del yo, valorativas
y economicas.

3. Defensivas del yo, evolutivas, de entreteni-
miento y expresivas.

4. Defensivas del yo, valor-autorrealizacion
expresivas, instrumentales y de conocimien-
to.

5. De conocimiento, evolutivas, de identidad y
expresivas.
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Asch realiz6 en los afios 50 una serie de rele-
vantes experimentos en relacion con la in-
fluencia social de la mayoria. ;Sobre qué eran
estos estudios?:

—_—

Sobre normas sociales.

2. Sobre la incertidumbre en la toma de deci-
siones.

Sobre la reciprocidad.

Sobre la conformidad.

5. Sobre la comparacion social.

W

El enfoque etologico considera que la agresion
o conducta agresiva:

1. Es una disposicion conductual innata que
surge de la seleccidon natural.

2. Es una reaccion a la frustracion experimen-

tada en la busqueda del placer.

Se aprende con la experiencia.

4. Esuna reaccion a la ira justificada producida
en una interaccion social.

5. Se dirige siempre hacia la causa de la frus-
tracion.

W

La activacion de una representacion mental
depende de:

1. Su accesibilidad, la autopromocion, y la
formacion de impresiones.

2. Su accesibilidad, la atencion y la organiza-
cion de la informacion.

3. Su accesibilidad, su aplicabilidad y la sa-
liencia.

4. Su accesibilidad,
disponibilidad.

5. La autopromocion, las atribuciones externas
y la disponibilidad.

su aplicabilidad y la

.Quién fue el primer autor que abordé el
estudio de la "atribucién causal'?:

1. Sheriff.

2. Asch.

3. Festinger.
4. Azjen.

5. Heider.

El area de estudio de la cognicién social la
constituyen, entre otros, los siguientes proce-
sos y fenomenos:

1. Personalidad, la formacion de impresiones y
las atribuciones causales.

2. Reconocimiento de emociones, personali-
dad, atribuciones causales y valores.

3. Personalidad, formacion de impresiones,
valores y esquemas.

4. Reconocimiento de emociones, formacion
de impresiones, atribuciones causales y es-
quemas.

122.

123.

124.

125.

126.

127.
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5. Aprendizaje social, salud laboral, atribucio-
nes causales e inferencia social.

Segtin la concepcion de las redes asociativas
las representaciones mentales consisten en:

1. Nodulos conectados por vinculos de diferen-

tes tipos.

2. Teorias implicitas de la personalidad.

3. Esquemas.

4. Informacién sobre casos tipicos o buenos
ejemplos.

5. Imagenes simbolicas de la realidad.
Los estereotipos:

1. Son creencias sobre los rasgos de personali-
dad de una persona.

2. Son creencias que hacen referencia a las
caracteristicas objetivas de un grupo social.

3. Son creencias simplificadas que hacen refe-
rencia a los atributos de una persona.

4. Son creencias que hacen referencia a los
atributos personales de un grupo social.

5. Son prejucios sobre el exogrupo.

De entre los factores que influyen en la per-
cepcion de personas, ;cual de los siguientes es
un factor asociado al perceptor?:

El valor de estimulo.

El congraciamiento.

Los efectos de orden.

Las atribuciones casuales.

El caracter ambiguo de la informacion.

NhwWd -

Fishbein y Azjen han formulado:

—

La Teoria de la atribucion.

2.  El Modelo MODE.

3. El Modelo de la probabilidad de elabora-
cion.

4. La Teoria de la reactancia.

5. La Teoria de la accidon razonada.

El estudio del impacto de los medios de comu-
nicacion sobre la agresion tiende a centrarse
en:

La personalidad del agresor.

Los procesos de atribucion causal.

Las reacciones de las personas agredidas.
Los efectos sobre la persuasion.

La transmision de valores, normas y mode-
los de conducta.

LNhwDd—

,Cual de las siguientes clasificaciones fue la
primera en introducir un sistema de diagnés-
tico multiaxial?:

1. DSM-1L
2. DSM-IL
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3. DSM-IIL
4. DSM-IV.
5. LaCIE-09.

.Cual es la definicién de "escision percepti-
va"?:

1. Es una alucinacion que se experimenta fuera
del campo sensorial plausible.

2. Es una alucinacion activada y/o desencade-
nada por un estimulo, el cual es percibido.

3. Es una alucinacioén desencadenada y/o acti-
vada por un estimulo que pertenece a un
campo sensorial distinto a aquél en que se
produce la alucinacion.

4. Es una percepcion unitaria de sensaciones
que en la realidad se producen de forma di-
ferenciada.

5. Esuna percepcion desintegrada de los diver-
sos elementos de un mismo estimulo.

,Cual es el criterio que determina la anorma-
lidad basandose en una desviacion de la dis-
tribucion normal?:

El criterio social.

El criterio subjetivo.

El criterio estadistico.

El criterio biolédgico.

El criterio de anormalidad.

DA WDD—

A qué nos referimos cuando hablamos de
falsificaciones que se dan en el sindrome am-
nésico, con estado de conciencia lucida, en las
que el paciente puede inventarse recuerdos sin
intencion de mentir al intentar dar respuesta
a cosas que no recuerda y tiene asi una conti-
nuidad mnésica?:

1. Pseudologia fantastica.
2. Incoherencia.

3. Confabulacion.

4. Criptoamnesia.

5. llogicidad.

JEn qué tipo de afasia el paciente suele tener
problemas con la audicién fonémica?:

Afasia de Broca.
Afasia amnésica.
Afasia dinamica.
Afasia de Wernicke.
Afasia motora.

DA WDD—

La atencién que pueden prestar a un estimulo
los esquizofrénicos es:

1. Apropiada y adaptativa.

2. No pierden la capacidad para mantenerla fija
durante un periodo de tiempo.

3. Advierten una atraccion irresistible de la
atencion hacia impresiones externas y causa-

133.

134.

135.

136.

137.
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4. Las percepciones entran de manera consecu-
tiva a una velocidad normal.

5. No difieren de los sujetos normales en cuan-
to al tiempo de exposicion necesario para
identificar correctamente un estimulo.

Cual es el término utilizado para designar el
grado mas intenso de distraibilidad y la au-
sencia completa de atencién?:

1. Perplejidad atencional.
2. Indiferencia atencional.
3. Hiperprosexia.

4. Ausencia mental.

5. Aprosexia.

.Cudl de los siguientes datos nos permite
diferenciar una distorsion de un engafio per-
ceptivo?:

1. Que el sujeto tiene una experiencia percepti-

va.

2. El grado de realidad que el sujeto otorga a la
percepcion.

3. La conviccion del sujeto respecto a lo que
ha percibido.

4. La existencia de un estimulo "fuera" del
sujeto sobre el que se fundamenta la percep-
cion.

5. Que el sujeto se encuentre bajo tratamiento
con neurolépticos y, por tanto, sea imposible
que sufra alucinaciones.

Las imagenes hipnagoégicas e hipnopompicas,
que aparecen en estados de semiconsciencia
entre la vigilia y el suefio, son un ejemplo de:

1. Pseudopercepciones.

2. Imagenes alucinoides.
3. Alucinaciones visuales.
4. Parasomnia.

5. Tlusiones.

Si un paciente puede ver a alguien sentado
detras de él cuando estd mirando de frente
decimos que tiene:

Alucinacion Negativa.
Alucinacién Funcional.
Alucinacion Refleja.
Alucinacion Extracampina.
Autoscopia.
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,Cual de las siguientes respuestas se asocia
con el sindrome amnésico?:

Amnesia anterogada.
Amnesia retrograda.
Amnesia mixta.
Amnesia transitoria.

b S
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5. Amnesia parcial.

.Como identificariamos la presencia de una
demencia y no de un sindrome amnésico, en
un paciente con continuas quejas sobre su
memoria?:

1. Por la edad del sujeto.

2. Por la gravedad de las alteraciones de me-
moria.

3. Por la conservacién de la memoria operati-
va.

4. Por la presencia de deterioro intelectual que
progresa a medida que avanza el trastorno.
5. Por el estado afectivo del sujeto.

La amnesia funcional se caracteriza por:

No se conoce su etiologia.

Incapacidad para recordar el pasado.

No se puede adquirir nueva informacion.
No tiene una etiologia organica.

Los factores organicos son los responsables.

MRS

Podemos ayudar al paciente a que encuentre
la palabra diciéndole la primera silaba cuan-
do sufren:

Afasia semantica.

Afasia motora eferente.
Afasia dinamica.

Afasia acustica-Amnésica
Afasia acustica-agnosica.
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.Cémo se denomina el subtipo de anorexia
nerviosa en el que la persona no presenta
episodios de ingesta voraz?:

1. Bulimico.
2. Purgante.
3. "Atracon".
4. Restrictivo.
5. Inhibido.

Como se denomina al trastorno del pensa-
miento en el que el paciente se detiene en me-
dio de una frase o idea y cambia el tema en
respuesta a estimulos inmediatos?:

1. Discurso divergente.
2. Pobreza del habla.
3. Tangencialidad.

4. Descarrilamiento.

5. Incoherencia.

La Implausibilidad se refiere a:

1. El grado de conviccion que tiene el sujeto
sobre una idea.

2. La cualidad extravagante del delirio.

3. La imposibilidad de que sintomas diferentes
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concurran al mismo tiempo en el mismo
trastorno.
4. Mantenimiento del delirio a lo largo del
tiempo, a pesar de las evidencias en contra.
5. Una cualidad de las ideas deliroides.

.Qué autor defiende la teoria de que las cre-
encias anomalas y los delirios siguen el mismo
proceso de razonamiento y tienen la misma
finalidad: comprender el mundo y explicar-
lo?:

1. Mabher.

2. Bleuler.

3. Heidelberg.

4. Von Domarus.
5. Schreber.

,Coémo se denomina la alteracion del lenguaje
que se da en cuadros afasicos y que se carac-
teriza por una dificultad para utilizar correc-
tamente las relaciones gramaticales y sus re-
glas?:

1. Agrafia.

2. Anartria.

3. Anomia.

4. Agramatismo.
5. Alexia.

.Qué trastorno del pensamiento presenta un
paciente que cree que todos los politicos del
pais se ocupan diariamente de hablar sobre él
Yy que a través de sus intervenciones en TV le
envian 6rdenes que debe cumplir?:

Delirio de persecucion .
Eco del pensamiento.

Idea delirante nihilista.
Idea delirante de referencia.
Idea delirante de control.

DA wDD -

,Como se denomina a "la dificultad para
llevar a cabo actividades propositivas que
exijan secuenciar y coordinar ordenadamente
una serie de movimientos (ej. Abrocharse los
botones, desvestirse)''?:

1. Discinesia.
2. Temblor.

3. Apraxias.

4. Estereotipia.
5. Espasmo.

Las dismorfopsias son anomalias en la per-
cepcion de la forma pero, ;dentro de qué
grupo de alteraciones de la percepcion se
clasificarian?:

1. Engafos perceptivos: ilusiones.
2. Distorsiones perceptivas: alucinaciones.
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3. Distorsiones perceptivas: metamorfopsias.
4. Aberraciones perceptivas.
5. Percepciones falsas.

.Qué teoria afirma que las alucinaciones se
producen a causa de una deficiencia en la
capacidad para distinguir cuando un hecho es
real y cuiando es producto de su imaginacion?:

1. Teoria dinamica.

2. Teoria del déficit en la habilidad metacogni-

tiva de discriminacion de la realidad.

Teoria de la subvocalizacion.

4. Teoria de las representaciones mentales en
imagenes.

5. Teoria de la "destilacion".
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A qué nos referimos cuando afirmamos que
el estimulo es percibido al mismo tiempo que
la alucinacién y en la misma modalidad sen-
sorial?:

1. Alucinacion refleja.

2. Alucinacion funcional.
3. Autoscopia.

4. Pseudoalucinacion.

5.

Alucinacion extracampina.

De las siguientes afirmaciones ;Cudl es carac-
teristica de la tartamudez?:

1. Se debe a alteraciones neuroldgicas.

2. No interfiere en la comunicacién con otras
personas.

3. Patron de habla alterado en el que predomi-
na la falta de ritmo y fluidez.

4. Se establece entre los 7 y 8 afios.

5. Predomina mas en mujeres que en varones.

La estrategia que permite transformar los
hechos en datos, dentro de un sistema com-
prensible y analizable por cualquier investi-
gador, se conoce como:

1. Metodologia.

2. Modalizacion de variables.
3. Medicion.

4. Escalamiento.

5. Nominalizacion de variables.

La clasificacion de las escalas de medida en:
Nominales, Ordinales, de Intervalo y de Ra-
z0n, se debe a:

1. Guilford.
2. Spearman.
3. Thurstone.
4. Campbell.
5. Stevens.

Una vez obtenidas las puntuaciones de los
sujetos en un test, la transformacion a centiles
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consiste en :

1. Asignar a cada puntuacion directa el porcen-
taje de sujetos que obtienen puntuaciones
inferiores a ella.

2. Asignar a cada puntuacion directa el porcen-
taje de sujetos que obtienen puntuaciones
superiores a ella.

3. Asignar a cada puntuacion diferencial el
porcentaje de sujetos que obtienen puntua-
ciones inferiores a ella.

4. Asignar a cada puntuacion diferencial el
porcentaje de sujetos que obtienen puntua-
ciones superiores a ella.

5. Ninguna de las anteriores es correcta.

En la funcién lineal Y=2X-6. ;En qué punto
cortara la recta al eje de las X?:

1. +6.
2. +3.
3. -6.
4, +2.
5. Ninguno de los anteriores.

Cuando queramos conocer exactamente tanto
la direccion como la intensidad de una asocia-
cion entre dos variables habremos de calcu-
lar:

La covarianza.

El coeficiente de determinacion.

La correlacion.

El estadistico de Mann-Whitney.
La matriz de varianzas-covarianzas.

SNk =

La probabilidad de la uniéon de dos sucesos,
mutuamente exclusivos, es:

La suma de sus probabilidades.

La diferencia entre sus probabilidades
El producto entre sus probabilidades.
El cociente entre sus probabilidades.
Ninguna alternativa es correcta.
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Si se tomase la variable "preferencia por un
tipo de musica" y ordendsemos sus valores.
,Coémo mediria su dispersién?:

Con la desviacion tipica.

Con la amplitud semiintercuartil (A.S.1.).
Con el coeficiente de variacion (C.V.).
Con la desviacion media.

Con la mediana.

SNk =

Si la puntuacién 40,7 ocupa el percentil 60,
indica que:

1. El 40,7% de los sujetos se encuentra por
encima del valor 60.

2. El 40% de los sujetos supera el valor de la
citada puntuacion.
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3. El 60% de los sujetos supera el valor de la
citada puntuacion.

4. El 50,3% de los sujetos se encuentra por
encima del valor 60.

5. Ninguna alternativa es correcta.

Si en una distribucién la Mediana vale 8 y la
Media S. ;Cémo es la distribucion?:

1. Asimétrica positiva.

2. Simétrica.

3. Asimétrica negativa.

4. Leptocurtica.

5. Faltan datos para saberlo.

El estadistico "Q" de Yule debe utilizarse
cuando:

1. Desee conocer el coeficiente de correlacion
de Spearman.

2. Quiera conocer la relacion entre dos varia-
bles medidas a nivel de intervalo.

3. Quiera conocer la relacion entre dos series
de rangos.

4. Quiera conocer la relacion entre dos varia-
bles medidas a nivel nominal.

5. Las alternativas a y b son correctas.

Al medir la asociacion en una muestra de
doscientas personas entre 3 formas distintas
de crianza y 4 formas distintas de apoyo social
hemos obtenido un coeficiente y” igual a 20,19
(sig.= 0,04). Podriamos concluir:

1. El apoyo social y los estilos de crianza son
independientes.

2. El apoyo social y los estilos de crianza estan
relacionados para un a = 0,05.

3. No podemos medir asociacién entre apoyo
social y estilos de crianza.

4. El estadistico x* no debe utilizarse para este
tipo de variables.

5. El apoyo social y los estilos de crianza estan
relacionados para un a = 0,01.

La desviacion tipica de las puntuaciones tipi-
cas es siempre:

1. 1.

2. 0.

3. (-D.

4. Coincide con la media en diferenciales.
5. Ninguna es correcta.

En relacion con el coeficiente oo de Cronbach.
,Cuadl de las siguientes afirmaciones NO es
cierta?:

1. Esun caso particular de Kuder y Richardson
(KRy) cuando los items son dicotomicos.

2. Es una forma de acercarse a la fiabilidad de
un test.
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3. Refleja el grado en que covarian los items de
un test.

4. Es un indicador de consistencia interna del
test.

5. Aumenta al aumentar la covarianza entre los
items de un test.

En general, una correlacion puede conside-
rarse significativa cuando se obtiene:

1. Un valor > 0.33, sea cual sea el valor de la
significacion.

2. Un valor < 0.33, sea cual sea el valor de la
significacion.

3. Una significacion > a 0.05, sea cual sea el
valor de la correlacion.

4. Una significaciéon < a 0.05, sea cual sea el
valor de la correlacion.

5. Las alternativas 1 y 3 son correctas.

Una de las siguientes afirmaciones NO co-
rresponde a una curva normal:

1. Es simétrica respecto del eje vertical que
pasa por la media.

2. Tiene un Ynico valor maximo (X= p).

Es asintdtica respecto del eje de ordenadas.

4. Para cada par de p y de o hay una curva
normal distinta.

5. La media, la mediana y la moda coinciden
en el mismo valor.
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A la necesidad de garantizar que un test cons-
tituye una muestra adecuada y representativa
de los contenidos que pretende evaluarse con
él, se conoce como:

Validez de constructo.
Validez predictiva.
Validez de contenido.
Validez de control.
Fiabilidad.

Sl .

Al incluir nuevos predictores en un modelo de
regresion ocurre que:

1. El coeficiente de determinacion aumentara.

2. El coeficiente de determinacion disminuira.

3. El coeficiente de determinacion no se altera-
ra.

4. El coeficiente de determinaciéon o se man-
tendra o crecera.

5. En un modelo de regresion no se pueden
incluir nuevos predictores.

La correlacion biserial (p,):

1. Es una mera aplicacion de la correlacion de
Pearson.

2. Es mas adecuada que la correlacion biserial
puntual cuando no se puede asumir normali-
dad en la distribucion.
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3. Debe usarse cuando una de las variables
implicadas no es dicotdmica pero se dicoto-
miza.

4. Oscilaentre +1y -1.

5. Es uno de los coeficientes de correlacion
para la estimacion del indice de dificultad.

Un modelo de analisis de la varianza se
considera equilibrado (balanceado) cuando:

1. El numero de niveles es siempre el mismo
para todos los factores.

2. El experimento se repite varias veces para
cada nivel del factor.

3. La varianza de los distintos niveles del fac-
tor es constante.

4. Los factores son heterocedasticos.

5. El numero de observaciones para cada nivel
del factor es siempre el mismo.

,Cual de las siguientes representaciones gra-
ficas permite conocer directamente el valor de
los cuartiles?:

El diagrama de dispersion.
El diagrama de barras.

El diagrama de cajas.

El diagrama de sectores.
El diagrama de secuencias.

Nhwbd—

La ansiedad implica al menos tres componen-
tes o sistemas de respuesta. Las experiencias
de miedo, alarma e inquietud, ;a qué sistema
de respuesta pertenecen?:

Fisiologico-somatico.
Motor-conductual.
Fisiologico-conductual.
Subjetivo-cognitivo.
Motor-cognitivo.

MRS

.Cual de estas caracteristicas es comin a la
ansiedad y a la depresion?:

Hiperactivacion fisiologica.
Alto afecto negativo.

1. Bajo afecto positivo.
2. Incertidumbre.

3. Desesperanza.

4.

5.

.Qué manifestaciones somaticas se pueden
dar en el trastorno de panico?:

1. Fatigarse con facilidad, tension muscular y
sensacion de estar al limite.

2. Fatigarse con facilidad, sensacion de vértigo
y miedo a morir.

3. Alteraciones del suefio, parestesias, y nau-
seas.

4. Respiracion dificultosa o ahogo, sensacion
de vértigo y parestesias.

5. Reduccion de la respiracion sanguinea, baja
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frecuencia cardiaca y respiracion dificultosa.

Las alarmas interoceptivas son un mecanismo
implicado en:

Fobia social.

Fobia especifica.

Agorafobia sin panico.

Trastorno de panico.

Trastorno por ansiedad generalizada.

DA WD -

Segin el DSM-IV, el trastorno por estrés
postraumatico aparece cuando la persona ha
sufrido o ha sido testigo de una agresion fisica
0 una amenaza para la vida de uno mismo o
de otra persona y, también cuando la reaccion
de la persona lleva consigo:

1. Respuestas intensas de miedo, indefension o
de horror.

Limitacion de la capacidad afectada.
Respuestas de alarma exagerada.
Dificultades de concentracion.

Sensacion de acortamiento del futuro.

ok W

De acuerdo con el sistema clasificatorio DSM-
IV, el aspecto basico del trastorno de conver-
sion seria:

1. El sintoma o déficit no se produce intencio-
nadamente ni de manera fingida.

2. Se considera que los factores psicologicos
estan asociados al sintoma o déficit debido a
que el inicio o exacerbacion de ambos esta
precedido por conflictos y otros estresores.

3. Preocupacion por el miedo a tener, o la idea
de que uno tiene una enfermedad grave, que
se basa en la interpretacion erronea que hace
la persona de los sintomas corporales.

4. Preocupacion por un defecto imaginado en
la apariencia. Si existe una leve anomalia fi-
sica, la preocupacion de la persona es mar-
cadamente excesiva.

5. Presencia de sintomas o déficits no delibera-
dos que afectan al funcionamiento motor vo-
luntario o sensorial, lo que hace pensar en la
existencia de una condicion médica general.

La definicion de la despersonalizacion es:

1. Experiencias persistentes y recurrentes de
sentirse distanciado u observador del propio
cuerpo.

2. Alteracion en la que durante un periodo
considerable de tiempo la persona es incapaz
de recordar informacién personal importan-
te.

3. Confusiéon sobre la identidad personal o
asuncion de una nueva identidad.

4. Lagunas de memoria debidas a una intoxica-
cion por sustancias o condicion médica.

5. El paciente pierde el sentimiento de realidad
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que tenia de si mismo o el entorno.

Segin el DSM IV cuando la alteracién pre-
dominante consiste en uno o mas episodios de
incapacidad para recordar informacién im-
portante, generalmente de naturaleza trauma-
tica o estresante, que es demasiado extensa
para ser explicada a partir de olvido ordina-
rio y la alteracién no ocurre exclusivamente
durante el curso de un Trastorno Disociativo
de Identidad y no es debida a los efectos direc-
tos de una sustancia o una condiciéon médica
general estamos hablando de:

Amnesia disociativa.

Fuga Disociativa.

Trastorno Disociativo de Identidad.
Trastorno por Despersonalizacion.
Sindrome de Ganser.

DA WDD—

Dentro de la historia conceptual de los térmi-
nos que actualmente hacen referencia a tras-
tornos del estado de animo. ;Qué aportacion
se le atribuye a Kraepelin?:

1. Fue el primero en realizar la distincion entre
trastornos Bipolar I y Bipolar II.

2. El término "mania" aparece por primera vez
en sus escritos.

3. Utilizo el término "mania" para describir a
pacientes con estados delirantes psicéticos.

4. Diferencio la "demencia precoz" (llamada
esquizofrenia poco después por Bleuler) de
la "enfermedad maniaco-depresiva".

5. Fue el primero en separar los trastornos
afectivos en "bipolar" (personas con trastor-
nos maniaco-depresivos o circulares) y
"monopolar" (personas con historias sélo de
depresion o s6lo de mania).

Para diagnosticar un episodio depresivo ma-
yor segin el DSM-IV, deben darse durante al
menos dos semanas, presencia casi diaria de al
menos cinco sintomas. ;Qué dos sintomas
deben ser incluidos necesariamente?:

1. Ideas recurrentes de muerte o suicidio y
fatiga o pérdida de energia.

2. Estado de 4nimo deprimido o ideas recurren-
tes de muerte o suicidio.

3. Fatiga o pérdida de energia y sentimientos
excesivos de inutilidad y culpa.

4. Estado de animo deprimido y disminucion
del placer o interés en cualquier actividad.

5. Disminucion del placer o interés en cual-
quier actividad y sentimientos excesivos de
inutilidad y culpa.

Dentro de las teorias conductuales de los tras-
tornos depresivos se encuentra el enfoque de
Peter Lewinsohn. ;Cual es el agente desenca-
denante de la depresion segiin este autor?:
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1. La reduccion generalizada en la frecuencia
de las conductas.

2. La reducida frecuencia de conductas refor-
zadas positivamente que sirven para contro-
lar el miedo y el exceso de conductas de evi-
tacion ante estimulos aversivos.

3. El reforzamiento insuficiente en los princi-
pales dominios vitales de una persona, es
decir, pérdida o falta de refuerzos mas con-
tingente a la conducta.

4. La pérdida de interés general por el medio
que les rodea, explicada por una pérdida ge-
neral de la efectividad de los reforzadores.

5. Un déficit en el repertorio de conductas de
autocontrol interactuando con la pérdida o
ausencia de reforzadores externos.

El concepto de individuo-

respuesta:

especificidad

1. Implica Gnicamente a la respuesta fisiologica
del individuo.

2. Se refiere a una asociacion entre las descrip-
ciones psicologicas y fisicas de las respues-
tas.

3. Supone que un mismo sujeto tiende a res-
ponder fisiolégicamente de forma similar a
diferentes estimulos estresantes.

4. Asume que un determinado estimulo elicita
una jerarquia estable de respuestas fisiologi-
cas en diferentes sujetos.

5. Serelaciona con la teoria del conflicto.

. Cual de los siguientes es un sintoma negativo
de la esquizofrenia?:

1. Alucinaciones.

2. Alogia.

3. Delirio somatico.

4. Tangencialidad.

5. Comportamiento agresivo y agitado.

Entre los trastornos psicéticos que estan en el
limite con la esquizofrenia NO se incluye el/la:

Trastorno esquizofreniforme.
Trastorno esquizoafectivo.
Esquizofrenia simple.
Trastorno delusional.
Psicosis reactiva breve.

SNhLDD =

.Qué alteracion cerebral corresponde a una
alteracion funcional en la esquizofrenia?:

Atrofia cerebelar.

Asimetria hemisférica invertida.
Hipofrontalidad.

Incremento de la actividad lenta.
Déficits asociados al cortex frontal.

LNhwDD =

En el DSM III-R los trastornos de personali-
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dad se recogen en el eje II de su sistema pen-
taaxial dividiéndolos en 3 grandes conglome-
rados que engloban un total de once trastor-
nos. El tipo limite estaria dentro de:

Individuos raros.

Individuos raros y excéntricos.
Personalidades erraticas y teatrales.
Individuos temerosos y con marcada ansie-
dad.

5. Personalidades erraticas, teatrales y emocio-
nales.

el

Si hablamos de: "Patréon generalizado de
separacion de expresion de emociones en si-
tuaciones interpersonales", nos referimos a un
trastorno de personalidad de tipo:

1. Esquizoide.

2. Paranoide.

3. Esquizotipico.
4. Histridnico.

5. Narcisista.

De los siguientes trastornos algunos fueron
omitidos en la version del DSM IV ;Cuales
son?:

1. Personalidad Sadica y Personalidad Auto-
destructiva.

2. Personalidad Sadica y Trastorno Depresivo
de Personalidad.

3. Personalidad Autodestructiva y Trastorno
Negativista de la personalidad.

4. Trastorno Depresivo de personalidad y Tras-
torno Negativista de personalidad.

5. Trastorno Limite de personalidad y Trastor-
no de Personalidad Limite.

El modelo que para explicar el arousal (acti-
vacion) cortical ante la estimulacion incluye la
influencia bidireccional entre el sistema de
activacion reticular y los l6bulos frontales es:

1. Elmodelo de Luria.

2. El modelo de Sokolov.
3. El modelo de Abikoh.
4. Elmodelo de Witt.

5.

El modelo de Conte.

,Cual de las siguientes demencias no es una
enfermedad degenerativa?:

Enfermedad de Alzheimer.
Enfermedad de Pick.
Enfermedad de Parkinson.
Enfermedad de Binswanger.
Demencia de Guam.

MRS

Crow (1980) seiialé que los sintomas 'positi-
vos'" de la esquizofrenia podrian estar rela-
cionados con:
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Hiperactivacion cerebelar.

2. Estrechamiento de los ventriculos.

3. Cambios estructurales en el cerebro y pérdi-
da celular en el 16bulo temporal.

4. Incremento de los receptores dopaminérgi-
cos.

5. Area ventricular mas grande.

Los criterios propuestos por Cleckley para el
diagnoéstico de la psicopatia han sido critica-
dos por el hecho de depender de juicios clini-
cos cualitativos. Sin embargo Hare (1980)
realizé un estudio a partir de las puntuaciones
de 143 internos en prision en cada uno de los
factores propuestos por Cleckley agrupados
en cinco factores. ;Cual de estos factores re-

sulto ser el factor '"determinante" de este
trastorno?:
1. Incapacidad para desarrollar relaciones

afectivas, falta de empatia, indiferencia ante
los sentimientos de los demas.

2. Estilo de vida inestable con ausencia de
planes a largo plazo.

3. Incapacidad para aceptar la responsabilidad
de su conducta antisocial.

4. Ausencia de psicopatologia.

5. Presencia de controles conductuales débiles
e inestables.

Dentro de las orientaciones teoricas del estrés
,Qué tipo de teoria es partidaria de que el
estrés se localiza fuera del individuo?:

Teorias basadas en la interaccion.
Teorias basadas en los estimulos.
Teorias basadas en la respuesta.
Teoria del estrés de Selye.

Teoria del estrés Richard S. Lazarus.

MRS

. Cual de las siguientes frases podriamos atri-
buir a Vygotsky?:

El aprendizaje sigue al desarrollo.

El aprendizaje es el desarrollo.

El desarrollo es la suma de aprendizajes.

El desarrollo sigue al aprendizaje.

El desarrollo es la interaccion entre madura-
cion y aprendizaje.

kWD -

Cuando una actividad de baja frecuencia va
seguida de otra de alta frecuencia, la probabi-
lidad de ocurrencia de la primera en el futuro
se incrementa ;Como se denomina este prin-
cipio?:

El principio de doble formacion.

El principio de Bruner.

El principio de Premarck.

El principio de aproximaciones sucesivas.
El principio del Efecto.

SNhLDD =
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Los tres tipos de incentivos segin la Teoria
del Aprendizaje Social son:

Directos, indirectos y naturales.
Positivos, negativos y neutros.
Naturales, artificiales y mixtos.
Directos, vicarios y autoproducidos.
Manipulativos, simbdlicos y vicarios.

Nhwbd -

JA cudl de los siguientes autores se debe la
Teoria de la Asimilacion Cognoscitiva?:

1. Vygotsky.
2. Piaget.

3. Bruner.

4. Ausubel.
5. Gagné.

Si ensefiamos al estudiante a formar analogias
.Qué estrategia de aprendizaje pretendemos
que ponga en juego?:

Una estrategia de repaso.

Una estrategia de organizacion.

Una estrategia de elaboracion simple.
Una estrategia de elaboracion compleja.
Una estrategia de categorizacion.

Nk wbd -

Las relaciones tutoriales como un modelo de
interaccion alumno-alumno se caracterizan
por:

1. Los dos estudiantes poseen aproximadamen-
te el mismo nivel de habilidad.

2. Estan formados por equipos de hasta 4 per-
sonas.

3. Elevado grado de igualdad entre los compo-
nentes del equipo.

4. Relacion asimétrica y roles diferenciados
entre los miembros de la pareja.

5. No puede darse la mutualidad en modo
alguno.

La profecia autocumplida ;De qué otro modo
es también conocida?:

1. Efecto Pigmalion.

2. Indefension aprendida.
3. Ley de Damon y Phels.
4. Efecto ACL

5.

Principio de Premarck.

Cuando hablamos de disefios ATI estamos
intentando analizar:

1. La Interaccion entre Aprendizaje y Tecnolo-
gia.

2. La Interaccion entre Actitud y Tratamiento
Educativo.

3. La Interrelacion entre Alumnos y Profesores
(Teacher en inglés).
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4. La Interrelacion entre Evaluacion (en inglés
Assessment) y el Tratamiento Educativo.

5. La Interaccién entre Aptitudes y Tratamien-
to Educativo.

,Como se denomina al estilo cognitivo que
hace referencia al niimero y variedad de cate-
gorias con que las personas conceptualizan el
mundo que les rodea?:

Reflexividad/impulsividad.
Flexibilidad/rigidez.
Dependencia/independencia.
Simplicidad/complejidad.
Liberal/dogmatico.

NhwWDd -

El enfoque asociacionista y el estructuralista
del aprendizaje difieren en numerosos aspec-
tos. Sefiala la alternativa que NO indica una
diferencia verdadera entre ambos enfoques:

1. El asociacionismo entiende al sujeto como
reproductivo y el estructuralismo como pro-
ductivo.

2. El asociacionismo considera que el aprendi-
zaje se produce por asociacion mientras que
para el estructuralismo el aprendizaje se
produce por reestructuracion.

3. Para el asociacionismo la naturaleza del
cambio es cualitativa mientras que para el
estructuralismo es cuantitativa.

4. Para el asociacionismo el origen del cambio
es externo mientras que para el estructura-
lismo es interno.

5. El asociacionismo epistemologicamente se
asienta sobre supuestos empiristas mientras
que el estructuralismo lo hace sobre supues-
tos racionalistas.

Con respecto al desarrollo y la expresion de
emociones en los nifios es correcto afirmar:

1. Que la expresion facial que indica miedo no
aparece hasta finales del primer afio.

2. Que la sonrisa social (en respuesta a una
interaccion social placentera) aparece a par-
tir de los 3 meses.

3. Que el enfado se observa en expresion facial
a partir de los 6 meses.

4. Que la timidez o la vergiienza aparecen por
primera vez a finales del primer afio.

5. Que la tristeza demostrada experimental-
mente al quitarles un juguete que chupan no
se muestra antes de los 9 meses.

La propiedad de las estructuras operatorias,
en el marco de la Teoria de Piaget, que permi-
te al sistema cognoscitivo corregir perturba-
ciones potenciales y en consecuencia llegar a
una comprension del mundo no distorsionada
se denomina:
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1. Centracion .

2. Asimilacion.

3. Acomodacion.
4. Reciprocidad.
5. Reversibilidad.

JEn qué consiste el proceso de acomodacion?:

1. En la tendencia a comprender las experien-
cias nuevas en términos del conocimiento
existente.

2. En la tendencia que manifiestan todas las
estructuras cognoscitivas a interrelacionarse
para que cualquier conocimiento pueda en-
cajar en el sistema existente.

3. En la tendencia del organismo a relacionarse
con sus semejantes para encajar o adaptarse
a su entorno de forma que se favorezca la
supervivencia.

4. En los cambios de las estructuras cognosci-
tivas que se producen para integrar la infor-
macion nueva que resulta demasiado dife-
rente o demasiado compleja.

5. En los cambios ejercidos sobre la nueva
informacion que se producen para favorecer
la adaptacion.

.Qué tipo de disefios tienen la desventaja de
presentar el efecto generacién?:

Los disefios longitudinales.
Los disefios transversales.
Los disefios descriptivos.
Los disefios microgenéticos.
Los disefios secuenciales.

Nk WD —

,Cémo se denomina el principio de Mendel
segun el cual cada caracteristica heredable se
transmite a la descendencia en una unidad
separada?:

El principio de variedad independiente.
El principio de segregacion.

El principio del genotipo.

El principio del fenotipo.

El principio de dominancia.

DAL -

. Cual de los siguientes reflejos se produce en
ausencia de estimulacion externa especifica?:

El reflejo tonico-cervical.

El reflejo de marcha.

El reflejo de Moro.

El reflejo de bisqueda u hozamiento.
El reflejo de prension.

Nhwbd -

,Cuando se adquiere la vision del color?:

1. Todos los receptores del color estan en fun-
cionamiento desde el nacimiento.

2. Hasta los 3 meses el neonato no es capaz de
distinguir el rojo del verde.
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3. El neonato posee mas receptores de color de
los que va a utilizar de adulto. Poco a poco
se especializa en los tres receptores basicos:
azul, rojo y verde y lo consigue hacia los 6
meses, momento en que podemos decir que
capta bien los colores.

4. A los dos meses todos los receptores de
color estan ya en funcionamiento.

5. El neonato ve en blanco y negro hasta que
cumple aproximadamente un mes. Antes es
incapaz de distinguir entre colores.

JEn qué consiste el concepto de Zona de De-
sarrollo Proximo?:

1. En todo aquello que el nifio puede hacer sin
ayuda.

2. En lo que el niflo es incapaz de hacer por el
momento, a pesar de que se le preste ayuda.

3. Es un sinénimo del préximo objetivo a al-
canzar.

4. Consiste en la diferencia entre lo que el nifio
es capaz de hacer por si mismo y lo que
puede hacer con ayuda.

5. Consiste en el conjunto de conocimientos y
destrezas cercanos a los intereses del nifio y
que se propone adquirir y dominar.

.Como denominé Piaget a la forma de razo-
namiento propia del periodo preoperatorio
que se caracteriza por ir de lo particular a lo
particular sin considerar los principios gene-
rales para unir hechos especificos.

Razonamiento transductivo.
Razonamiento selectivo.
Razonamiento centrado.
Razonamiento preoperativo.
Razonamiento egocéntrico.

Nhwd -

.Como se denomina al estudio de las malfor-
maciones debidas al efecto de agentes no gené-
ticos sobre el embrion y el feto?:

1. Embriologia.
2. Prenatologia.
3. Deformologia.
4. Acondroplasia.
5. Teratologia.

En psicoanalisis cuando el terapeuta esta co-
municando al paciente algo para hacerle cons-
ciente un fenémeno inconsciente y hacer cons-
ciente el significado, historia o causa incons-
ciente de un suceso psiquico, le esta aplicando
la técnica de:

Confrontacion.
Interpretacion.

Clarificacion.

Analisis de las resistencias.
Analisis de las transferencias.

Nhwd =
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El creador de técnicas como la silla vacia y el
juego de roles que fueron recogidas por la
terapia guestaltica fue:

1. Rogers.

2. Watzlawick.
3. Adler.

4. Moreno.

5. Kelly.

En el ambito de la terapia sistémica de Minu-
chin, a la técnica por la que el terapeuta for-
ma una alianza intensa con un subsistema de
la familia para obligar a una reestructura-
cion de limites se le denomina:

1. Reestructuracion.
2.  Mimetismo.

3. Redefinicién.

4. Desequilibracion.
5. Paradoja.

En los trabajos de Lambert (1986) sobre los
factores que contribuyen al cambio terapéuti-
co, el porcentaje atribuible a las técnicas espe-
cificas de una psicoterapia se situaba en torno
al:

1. 15%.
2. 30%.
3. 40%.
4. 50%.
5. 70%.

La no-directividad y la idea de que el cliente
sabra desarrollar su propio camino, es propia
de la psicoterapia de:

1. Rogers.
2. Perls.

3. Maslow.
4. Berne.
5. Moreno.

Pinel es conocido en la historia de la psicote-
rapia por:

1. Introducir el tratamiento moral que constitu-
y6 un paso importante hacia la humaniza-
cion de la enfermedad mental.

2. Acuiar el término de "neurosis" para las
enfermedades que dependen directamente de
las alteraciones del sistema nervioso.

3. Distinguir entre posesion diabdlica y enfer-
mendad mental.

4. Profundizar en la etiopatogenia nerviosa de
la hipocondria y la histeria.

5. Describir la melancolia y la hipocondria.

El origen de la psicoterapia actual se remonta
a tiempos muy antiguos. Concretamente po-
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demos situarlo en:

El antiguo Egipto.
La civilizacion persa.
El mundo érabe.

La Grecia clasica.

La antigua Roma.
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JA cudl de los siguientes autores excluirias
por NO estar asociado a las terapias sistémi-

cas?

1. Palazzoli.

2. Minuchin.

3. Watzlawick.
4. Haley.

5. Mahoney.

Dentro del enfoque guestiltico, a la forma de
ser que el organismo adopta de los otros signi-
ficativos sin asimilarlos o integrarlos con el
self, se le denomina:

1. Proyeccion.

2. Retroflexion.

3. Desensibilizacion.
4. Fagocitacion.

5. Introyeccion.

La expresion '"neurosis noogena' fue acuiiada
por:

1. Fromm.
2. Horney.
3. Frankl.
4. Husserl.
5. Maslow.

,Cudl de los siguientes autores se encuentra
relacionado con los origenes de la corriente
fenomenolégica en terapia?:

1. Luborsky.
2. Fiorini.

3. Fenichel.
4. Brentano.
5. Horney.

Las discrepancias en torno a la teoria de la
libido de Freud constituyé el punto de partida
para el desarrollo de:

La tradicion neofreudiana.

La tradicion analitica del Yo.
La psicoterapia breve dinamica.
El enfoque de Lacan.

El modelo alibidinal de Klein.

LNhwDD —

Al conjunto de reacciones inconscientes del
analista frente a la persona del analizado, se le
denomina en psicoanalisis:
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229.

230.

231.

232.

Transferencia.

Neurosis de transferencia.
Resistencia egosintonica.
Resistencia egodistonica.
Contratransferencia.

Sl e

La regla por la que en las terapias psicodina-
micas el psicoanalista no debe satisfacer las
demandas del paciente ni desempefiar los
papeles que éste intenta imponerle, es deno-
minada:

Regla de asociacion libre.

Regla de la atencion flotante.
Regla de pensamiento libre.

Regla de abstencion o abstinencia.
Regla fundamental o basica.

MRS

Los principales arquetipos en la obra de Jung
son:

1. Arquetipo anima, arquetipo animus y arque-
tipo sexual.

2. Arquetipo sexual, arquetipo luz y arquetipo
cosmico.

3. Arquetipo persona, arquetipo sombra Yy
arquetipo mascara.

4. Arquetipo persona, arquetipo luz y arquetipo
animus

5. Arquetipo sexual, arquetipo mascara y ar-
quetipo colectivo.

El mecanismo de defensa por el cual los pen-
samientos censurables se reprimen y expresan
con sus opuestos recibe el nombre de:

1. Formacion reactiva.
2. Racionalizacion.

3. Aislamiento.

4. Regresion.

5. Desplazamiento.

Freud denominé a la fase de desarrollo psico-
sexual que tiene lugar en el segundo afio de
vida:

1. Fase anal.

2. Fase genital.
3. Fase falica.
4. Fase oral.

5. Fase edipica.

La descripcion del método catartico a partir
del cual se desarrollo el método psicoanalitico
se la debemos a:

1. Freud.

2. Bernheim.
3. Charcot.
4. Jung.

5. Breuer.
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En funcion del contenido de las escenas, la
jerarquia de una desensibilizacion sistematica
puede ser:

Tematica, numérica y de gradiente.
Espacial, material y mixta.
Temporal, zonal y de personas.
Tematica, espacial/temporal y mixta.
De gradiente, brusca y reducida.
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La técnica que tiene como efecto el aumento
de la probabilidad de una respuesta que tiene
lugar cuando dicha respuesta, imaginaria o
real, hace que cese un estimulo aversivo ima-
ginario, se denomina:

Reforzamiento positivo.
Reforzamiento negativo.
Reforzamiento negativo encubierto.
Extincion.

Coste de respuesta encubierto.
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En relacion con el refuerzo positivo, elija la
afirmacion que resulte verdadera:

1. Ver la television es un reforzador de consu-
mo.

2. Es importante que sea el terapeuta quien
decide qué reforzadores da al sujeto.

3. La demora en el refuerzo no afecta al mis-
mo.

4. Cuanto mas largo sea el periodo de priva-
cion, mas eficaz sera el reforzador.

5. Dar una golosina es un ejemplo de reforza-
dor social.

JEn la aplicacion de cual de las siguientes
técnicas nos podemos encontrar facilmente
con que la conducta ""negativa" aumenta en
su frecuencia o intensidad antes de comenzar
a disminuir?:

1. Refuerzo positivo.
2. Refuerzo negativo.
3. Extincioén.

4. Coste de respuesta.
5. Castigo.

Si queremos que un nifio hable menos en el
aula y para ello decidimos reforzarle cuando
su respuesta de hablar aparece con una fre-
cuencia baja, concretamente cuando sélo lo
hace diez veces durante una clase, le estamos
aplicando la técnica de:

1. Refuerzo diferencial de respuesta cero.

2. Refuerzo diferencial de respuestas incompa-
tibles.

3. Refuerzo diferencial de tasas bajas de res-
puesta limitada.

4. Refuerzo diferencial de tasas bajas de res-
puesta espaciada.



238.

239.

240.

241.

242.

243.

5. Refuerzo negativo.

Cuando una conducta deviene mas probable
en presencia de un estimulo o situacion, debi-
do a que un comportamiento similar se ha
fortalecido en presencia de tal estimulo o si-
tuacion, estamos ante un/una:

Generalizacion de estimulo.

Generalizacion de respuesta.
Discriminacion de estimulo.

Mantenimiento de respuesta.
Treta comportamental.

DAL -

Como consecuencia de haber contestado mal a
su madre, Carlos no podra hoy salir a la calle
con sus amigos. Estamos ante un ejemplo de
aplicacion de:

Coste de respuesta.

Castigo.

Tiempo fuera.

Refuerzo negativo.
Condicionamiento de escape.

SNk

Las imagenes aversivas mas frecuentes utili-
zadas en la sensibilizacion encubierta son:

La enfermedad y la muerte.
La tortura fisica y mental.

Las agresiones sexuales.

La nausea y el vomito.

Las escenas de rechazo social.
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La distorsion cognitiva por la que se seleccio-
na la informacion de modo consistente con un
esquema disfuncional, desatendiendo la in-
formacion que contradice a dicho esquema, se
denomina:

1. Abstraccion selectiva.
2. Inferencia arbitraria.
3. Personalizacion.

4. Magnificacion.

5.

Pensamiento dicotomico.

.Qué modelo o teoria defiende que en la re-
duccion de las respuestas de ansiedad que se
observa al aplicar la inundacion intervienen
dos procesos distintos: uno de sensibilizacion
y otro de habituacion:

Teoria de la respuesta competitiva.
Teoria bifactorial.

Modelo de habituacion dual.
Teoria cognitiva.

Modelo de inhibicion reciproca.

NhWDD—

.Qué autor esta estrechamente vinculado al
desarrollo de la técnica de implosién?:

1. Baum.
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2. Marks.
3. Wolpe.
4. Watts.
5. Stampfl.

La defensa de las teorias motoras de la mente,
una posicion de realismo critico y la incorpo-
racion de las aportaciones provinientes de las
teorias del apego, son caracteristicas de:

Los enfoques sistémicos.

Los enfoques constructivistas.
Los enfoques conductuales.
Los enfoques continuistas.
Los enfoques cognitivos.
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JEn qué paso o fase del entrenamiento en
solucion de problemas de D’Zurilla y Gold-
fried resulta fundamental la técnica del bra-
instorming o tormenta de ideas de Osborn
(1963)?:

Orientacion del problema.

Formulacion y definicion del problema.
Generacion de alternativas.

Toma de decisiones.

Ejecucion y verificacion de resultados.

MRS

.Qué autor enfatizé el papel de las autoins-
trucciones en el control del comportamiento
humano y desarrollo el entrenamiento au-
toinstruccional a partir de las aportaciones de
Vigotsky?:

1. Beck.

2. Jaremko.

3. Meichenbaum.
4. Lazarus.

5. Ellis.

JA qué autor atribuirias la siguiente idea:
"Los trastornos emocionales y/o conductuales
son resultado de una alteracién en el proce-
samiento de la informacién fruto de la activa-
cion de esquemas latentes?:

1. Ellis.

2. Lazarus.
3. Skinner.
4. Marks.
5. Beck.

En el modelo de terapia cognitiva de Ellis, las
creencias irracionales del paciente o el modo
en que éste interpreta los acontecimientos
estan representados por la letra:

DN AW
mo 0wy



249.

250.

251.

252,

253.

Poner las manos entre los muslos y la silla
para evitar comerse las uiias, es un ejemplo de
autocontrol, concretamente de:

Contrato de contingencias.

Automanejo.

Control de estimulos con restriccion fisica.
Control de estimulos con fortalecimiento de
indicios.

5. Planificacién ambiental con reduccion de
estimulos discriminativos.

bl o e

;Cuantos ensayos es aconsejable realizar en
cada sesion de aplicacion del condicionamien-
to encubierto?:

1. 3.
2. 6.
3. 10.
4. 15.
5. 20.

Segtin el tipo de presentacién de la conducta
del modelo, el modelado se puede clasificar
en:

1. Positivo, negativo y neutro.

2. En vivo, simbdlico y encubierto.
3. Simple y multiple.

4. Individual y grupal.

5.

Pasivo y activo.

El criterio para considerar una escena supe-
rada en la desensibilizacién sistematica es:

1. La presentacion en imaginacion sin producir
ninguna respuesta de ansiedad.

2. La presentacion en imaginacion dos veces
consecutivas sin producir ansiedad.

3. La presentacion en imaginacion cinco veces
consecutivas sin producir ansiedad.

4. La presentacion in vivo con una ansiedad
inferior a 3 Unidades Subjetivas de Ansie-
dad.

5. La presentacion in vivo sin producir ninguna
respuesta de ansiedad.

Respecto a las diferencias y semejanzas entre
la inundacion y la desensibilizacion sistemati-
ca, ;Cual de estas afirmarciones es correcta?:

1. La desensibilizacion sistematica se aplica
s6lo en imaginacion y la inundacion soélo in
vivo.

2. En ambas se contrapone la relajacion a la
respuesta de ansiedad.

3. Lajerarquia en la desensibilizacion sistema-
tica debe ser mucho mas progresiva y gra-
dual que en la inundacion.

4. La desensibilizacion sistematica al contrario
que la inundacion ya no es utilizada en tera-

-28 -

254.

255.

256.

257.

258.

259.

pia de conducta.

5. En la desensibilizacién la jerarquia es nego-
ciada entre paciente y terapeuta y en la
inundacioén no.

Segiin Wolpe, el mecanismo o principio por el
que se explica la eficacia de la desensibiliza-
cién sistematica es:

La inhibicioén reciproca.
La extincion.

La habituacion.

La exposicion.

El cambio cognitivo.

Nk WD -

JAnte cudl de las siguientes incidencias que
pueden ocurrir durante la relajacion conside-
ras que NO seria apropiado que el terapeuta
utilizara la extincién o simplemente ignorase
el problema?:

1. Cuando el paciente realiza leves movimien-
tos con poca frecuencia.

2. Cuando el paciente habla durante la relaja-

cion.

Cuando el paciente se rie.

Cuando el paciente se duerme.

5. Cuando el paciente tose levemente.

B

La induccion de sensaciones de calor y pesa-
dez es caracteristica de:

La relajacion muscular progresiva.

El entrenamiento autégeno.

Las técnicas de meditacion.

Las técnicas de respiracion lenta.

Las técnicas de respiracion diafragmatica.

MRS

En la relajacion muscular progresiva tipo
Jacobson el tiempo en el que se debe mante-
ner cada misculo en tension es de aproxima-
damente:

1-2 segundos.
5-7 segundos.
10-12 segundos.
15-18 segundos.
20-25 segundos.

Nhwd -

Si a un nifio le reforzamos cuando emite de-
terminada conducta siempre y cuando hayan
transcurrido 2 horas desde la ultima vez que
obtuvo el refuerzo, estamos aplicando un
programa de reforzamiento:

De intervalo fijo.

De intervalo variable.
De razon fija.

De razon variable.
De duracién variable.

M

.Qué autor desarroll6 el entrenamiento auté-
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geno?:

1. Jacobson.
2. Wolpe.

3. Schultz.
4. Cautela.
5. Borkovec.

Segtn el procedimiento original de relajacion
de Jacobson, el numero de sesiones necesarias
para el entrenamiento sistemaitico en relaja-
cion era aproximadamente de:

1. Dos.

2. Seis.

3. Doce.

4. Treinta.

5. Cincuenta y seis.
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