
1. ¿Cuál es el sitio de acantonamiento característico de los virus del herpes 

simple durante su periodo de latencia? 

 

A) Queratinocitos basales 

B) Ganglios sensitivos 

C) Células del sistema retículo-endotelial 

D) Tejido linfoide orofaríngeo 



RESPUESTA: 

B) Ganglios sensitivos 



2. En la epidemiología del virus del herpes simple tipo 2 (VHS−2), ¿qué 

factor se considera clave para su propagación actual? 

 

A) El reservorio en animales domésticos 

B) La inmunidad natural de la población adulta 

C) La excreción viral asintomática 

D) La transmisión exclusiva por fómites 



RESPUESTA: 

C) La excreción viral asintomática 



3. ¿Qué complicación cutánea severa por el virus del herpes simple suele 

afectar a niños con dermatitis atópica? 

 

A) Herpes gladiatorum 

B) Gingivoestomatitis herpética 

C) Erupción varioliforme de Kaposi 

D) Panadizo herpético 



RESPUESTA: 

C) Erupción varioliforme de Kaposi 



4. ¿Cuál es el tratamiento de elección para una primoinfección por herpes 

simple según las pautas de tratamiento oral? 

 

A) Penicilina benzatina en dosis única 

B) Aciclovir 400 mg cada 8 horas durante 10 días 

C) Brivudina 125 mg al día durante 7 días 

D) Aciclovir tópico al 5% cada 4 horas 



RESPUESTA: 

B) Aciclovir 400 mg cada 8 horas durante 10 días 



5. ¿Qué virus es el responsable de causar la leucoplasia oral vellosa en 

pacientes inmunodeprimidos o con VIH? 

 

A) Virus del Papiloma Humano (VPH) 

B) Virus de Epstein-Barr (VHH−4) 

C) Herpesvirus humano tipo 8 (VHH−8) 

D) Citomegalovirus (VHH−5) 



RESPUESTA: 

B) Virus de Epstein-Barr (VHH−4) 



6. En el contexto de la varicela, ¿a qué se refiere el término clínico "aspecto 

de cielo estrellado"? 

 

A) A la disposición de las vesículas siguiendo una metámera nerviosa 

B) A la aparición de vesículas únicamente en el cuero cabelludo 

C) A la presencia de lesiones en diferentes estadios evolutivos simultáneamente 

D) Al color blanquecino de las pústulas tras la sobreinfección bacteriana 



RESPUESTA: 

C) A la presencia de lesiones en diferentes estadios evolutivos 

simultáneamente 



7. ¿Cuál es la complicación tardía más frecuente del Herpes Zóster, definida 

por la persistencia del dolor más de 3 meses tras la erupción? 

 

A) Síndrome de Gianotti-Crosti 

B) Neuralgia postherpética 

C) Queratoconjuntivitis herpética 

D) Herpes zóster generalizado 



RESPUESTA: 

B) Neuralgia postherpética 



8. ¿Dentro de qué ventana de tiempo es ideal iniciar el tratamiento antiviral 

en un Herpes Zóster para minimizar complicaciones? 

 

A) Antes de las 72 horas del inicio de las lesiones 

B) Únicamente si aparece fiebre superior a 38∘C 

C) Solo cuando las vesículas se vuelven purulentas 

D) En los primeros 10 días tras la aparición de costras 



RESPUESTA: 

A) Antes de las 72 horas del inicio de las lesiones 



9. ¿Qué genotipos del Virus del Papiloma Humano (VPH) tienen un alto 

potencial carcinogénico? 

 

A) 3 y 10 

B) 6 y 11 

C) 1 y 2 

D) 16 y 18 



RESPUESTA: 

D) 16 y 18 



10. ¿Cuál es la morfología típica de las lesiones por molusco contagioso? 

 

A) Nódulos rojo-violáceos dolorosos 

B) Pápulas cupuliformes umbilicadas 

C) Vesículas agrupadas en racimo sobre base eritematosa 

D) Placas verrugosas con puntos negros en su superficie 



RESPUESTA: 

B) Pápulas cupuliformes umbilicadas 



11. Respecto a la transmisión del molusco contagioso, ¿cuál de las siguientes 

opciones representa un factor de riesgo común en adultos? 

 

A) Enfermedad de transmisión sexual (ETS) 

B) Inhalación de gotitas de saliva en suspensión 

C) Consumo de lácteos no pasteurizados 

D) Mordedura de insectos vectores 



RESPUESTA: 

A) Enfermedad de transmisión sexual (ETS) 



12. ¿Qué enfermedad vírica se caracteriza por una erupción simétrica en 

zonas acrales como cara, nalgas y extremidades? 

 

A) ORF (Ectima contagioso) 

B) Pitiriasis rosada de Gibert 

C) Síndrome de Gianotti-Crosti 

D) Herpangina 



RESPUESTA: 

C) Síndrome de Gianotti-Crosti 



13. ¿Cuál es el reservorio y mecanismo de contagio principal del virus ORF 

(Ectima contagioso)? 

 

A) Ovejas y corderos infectados; contacto directo con pastores o veterinarios 

B) El hombre es el único reservorio; transmisión por vía aérea 

C) Agua de piscinas climatizadas; autoinoculación 

D) Vacas lecheras; contagio durante el ordeño 



RESPUESTA: 

A) Ovejas y corderos infectados; contacto directo con pastores o 

veterinarios 



14. ¿Cuál es el tratamiento tópico indicado para el manejo de las verrugas 

planas? 

 

A) Cantaridina al 0,7% 

B) Aciclovir tópico al 5% 

C) Tretinoína al 0,1% 

D) Podofilotoxina al 0,5% 



RESPUESTA: 

C) Tretinoína al 0,1% 



15. En el Herpes Zóster oftálmico, ¿qué signo clínico indica un alto riesgo de 

afectación ocular? 

 

A) Presencia de vesículas en el conducto auditivo externo 

B) Afectación de la rama nasociliar del trigémino 

C) Dolor intenso en la región mandibular 

D) Desarrollo de costras purulentas en la frente 



RESPUESTA: 

B) Afectación de la rama nasociliar del trigémino 


