TIPO C

1. El consumo de una droga distinta de la que habitualmente se consume puede afectar
al metabolismo hepatico de la habitual produciendo: A) una disminucion de la tasa de
eliminacion; B) tolerancia; C) mayores efectos psicoactivos; D) un aumento de su
concentracidn en sangre.

2. Al intoxicarse uno con alcohol por un consumo agudo, puede sobrevenir la muerte si:
A) se han afectado ciertas estructuras del bulbo raquideo; B) hay un aumento de la
actividad gabaérgica; C) se han bloqueado los canales de calcio dependientes de voltaje;
D) hay una disminucién de la actividad glutamatérgica.

3. Los enidocannabinoides que nosotros generamos se unen a receptores que: A) se han
descrito estan en el sistema nervioso central solamente; B) activan, tras su union, a la
enzima adenilato ciclasa, C) se han descrito estan en el sistema nervioso central y en el
inmung; D) son canales idnicos.

4. El tratamiento farmacologico de la dependencia de anfetaminas del que disponemos
hoy dia: A) es‘especifico para este tipo de sustancias psicoestimulantes; B) exige el
empleo de triptofano ennuestro pais; C) conlleva la utilizacion de triptéfano y
desipramina en nuestropais; D) ¢s totalmente inespecifico.

5. Los farmacos més recomendables para el tratamiento de la prevencion del sindrome
de abstinencia alcohdlica son aquellos’ que: A) posean tolerancia cruzada con el
alcohol; B) produzcan efectos aversivos si €l paciente vuelve a beber; C) no posean
tolerancia cruzada con ¢l alcohol; D) disminuyan ¢l desco de beber.

6. Los efectos depresores del cannabis son aprovechados por consumidores de: A)
psicoestimulantes, para prolongar sus efectos; B).dlcohol, para no seguir consumiendo
mas; C) heroina, para prolongar sus efectos; D) drogas de sintesis, para contrarrestar sus
efectos excitadores.

7. El consumo de cafeina produce: A) un aumento de la tensidn arterial, si dicho
consumo s¢ hace de forma cronica; B) una disminucién de la frecuencia respiratoria, si
dicho consumo se hace de forma aguda; C) un aumento de latension arterial, si dicho
consumo se¢ hace de forma aguda; D) una disminucion de la frecuencia respitatoria, si
dicho consumo se hace de forma cronica.

8. La frecuencia de consumo de cafeina en las personas con trastornos mentales, en
relacidén con la de las personas normales: A) es menor; B) es mayor; C) ¢sigual; D) no
supera el 10%.

9. Entre los preparados actuales que se emplean en terapia sustitutiva con nicotina, no
estan contraindicados en ¢l embarazo: A) los parches transdérmicos; B) los chicles; C)
los comprimidos; D) ninguno de ellos.

10. Uno de los riesgos asociados al consumo de inhalantes como los nitritos de isobutilo
y otros de este tipo es el de tener: A) eyaculacion precoz; B) problemas de cianosis
andxica; C) vasoconstriccion coronaria; D)hipertension arterial.



11. El consumo de un tipo de compuesto de los inhalantes, como es el gas hilarante
oxido nitroso, se ha asociado especialmente con el colectivo de: A) presos; B)
homosexuales; C) personal sanitario, D) personas que viven con un mayor aislamiento,
como ocurre en las zonas rurales.

12. Farmacos ecutimizantes como la carbamacepina se emplean actualmente para el
tratamiento de la dependencia de cocaina por su efecto sobre el sistema:
A)glutamatérgico; B) gabaérgico; C) noradrenérgico; D) serotoninérgico.

13. Teniendo en cuenta que, debido a factores diversos, el abordaje terapettico de las
adiccioneés puede hacerse en diferentes contextos, un tratamiento integrado de la
drogadiccion parece darse con mayor fluidez en un régimen: A) residencial, B)
hospitalario; C) ambulatorio; D) de hospital de dia.

14. El concepto de secializacion positiva es un aspecto esencial de la teoria: A) de la
desorganizacion secial; B) del aprendizaje social; C) del control; D) del etiquetado.

15. En personas consumidoras de cocaina, cuando no estd presente la droga pero si los
estimulos condicionados a clla, €stos suclen inducir: A) decaimiento; B) irritabilidad;
C) sintomatologia deda abstinencia; D) sensaciones euforizantes.

16. El hecho de empezaria consumir un<tipo de droga de una clase farmacologica en
particular se sabe que: A) parece estar relacionado fundamentalmente con el tipo de
propiedades reforzadoras positivas' de esa droga: B) estd muy asociada a la edad del
consumidor; C) tiene relacion con el estado mental del consumidor; D) estd muy
relacionada con la presion de grupo.

17. En humanos, los actuales estudios de neuroimagen sugieren que en presencia de
estimulos condicionados que han adquirido propiedades como reforzadores secundarios
se produce un aumento del flujo sanguineo cerebral sobre tode en: A) la corteza
entorrinal; B) el hipocampo; C) la corteza cingulada; D) el hipotalamo:.

18. La accidn principal del acamprosato en el tratamiento del aleoholismo consiste en:
A) la disminucion del deseo de beber cuando el paciente estd abstinente; B) la
potenciacidn de los efectos ansioliticos de las benzodiacepinas que también se dan.a los
pacientes; C) la supresion del deseco de beber, una vez iniciado el consume;D) la
disminucién de la sintomatologia depresiva asociada a la abstinencia.

19. El problema sanitario mas grave derivado del consumo de cannabinoides es
probablemente: A) la progresion hacia el consumo de otras drogas; B) la exacerbacion
de la esquizofrenia; C) la pérdida de coordinacion motora; D) la ansiedad cannébica.

20. El reforzador que mantiene la conducta en los estudios de discriminaciéon de drogas
es normalmente: A) cualquiera de las drogas habituales, excepto el LSD y los
cannabinoides; B) uno natural, como la comida; C) la droga en estudio, D) el efecto
subjetivo que ha producido la droga que se estd estudiando.
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