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. El AP de biopsia gastrica informa agregados de histiocitos espumosos cargados de lipidos. Se solicita pruebas

complementarias para confirmar el diagnéstico. ; Qué espera encontrar?

A. CD68 (+); AE1/AES (-); PAX-2 (-) C. CD68 (+); AE1/AE3 (+); PAX-2 (+)
B. CD68 (+); AE1/AES (+); PAX-2 (-) D. CD68 (-); AE1/AE3 (-); PAX-2 (+)

. Paciente de 60 afios, con deficiencia de Vitamina B12, secrecion inadecuada de acido gastrico, descenso de la
concentracion sérica del peptindégeno. AP gastrico dafio difuso de la mucosa en cuerpo y fondo, atrofia difusa, infiltrado
inflamatorio profundo y centrado en las gldndulas gastricas, pérdida de células parietales y principales. IHQ coloracion de
cromogranina revela hiperplasia de células endocrinas. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?

A. Gastritis linfocitica C. Gastritis autoinmunitaria
B. Tumor carcinoide D. Gastritis atréfica
. ¢ Qué tipo de lepra se caracteriza por presentar la prueba de lepromina positiva?
A. Lepromatosa C. Dismorfo lepromatosa
B. Dismorfo intermedia D. Tuberculoide
. Varén de 44 aros portador de neumoconiosis, el examen macroscopico de pulmén se observa nodulos fibrosos bien

delimitados que miden entre 1 a 5 mm, dispersos en todo el pulmdn, algunos muestran particulas de carbén y
calcificaciones, en otros se observan necrosis isquémica y cavitaciones. Rx: imagenes en cascara de huevo. ; Qué tipo
de neumoconiosis padece el paciente?

A. Por asbesto C. De los trabajadores de carb6n
B. Silicosis D. Beriliosis
. Varon de 21 afios con tumor localizado en muslo derecho, indoloro. AP: revela tumor lobulado constituido por sabana de

células de distintos tipos, poligonales de citoplasma eosindfilo granular, células multivacuoladas con goticulas de lipidos,
adipocitos univacuolados, nlcleos homogéneos, pequefios, centrales. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?

A. Grasa parda residual C. Lipoma angiomatoso
B. Lipoma fetal D. Tumor lipomatoso atipico
. ¢ Qué caracteristicas histolégicas se observa en el rechazo agudo del transplante renal?
A. Fibrosis intersticial e inflamacion cronica C. Trombosis capilar glomerular
B. Atrofia tubular D. Endotelitis y tubulitis
. En la necropsia en un cadaver (varén de 72 afios), se encuentran rifiones pequefios, con aspecto granular fina en la

superficie. La histologia revela glomérulos escleréticos, fibrosis intersticial, atrofia tubular, engrosamiento arterial e
infiltrado inflamatorio difuso. Se encuentra asociado a:

A. Hidronefrosis C. Hemorragia digestiva
B. Cistitis D. Hipertension
. ¢, Cudl es la cardiopatia congénita méas frecuente?
A. Comunicacion interauricular C. Estenosis pulmonar
B. Conducto arterioso persistente D. Comunicacion interventricular
. Vardn de 66 afios con distension abdominal que se ha desarrollado en el transcurso de varias semanas. Se realiza una

laparotomia exploradora encontrdndose una gran cantidad de material gelatinoso, semisdlido. ¢Cual es el 6rgano
afectado que origina este cambio?

A. Pancreas C. Higado

B. Apéndice D. Estomago

¢ Cual es el nevo melanocitico que tiene riesgo de transformacion maligna?

A. Displasico C. Intradérmico
B. De unién D. Compuesto
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¢ Qué enfermedad de la infancia se caracteriza por presentar hiperplasia folicular linfoide con grandes centros germinales,
asi como células gigantes multinucleadas de Warthin-Finkeldey?

A. Mononucleosis infecciosa C. Rubéola

B. Varicela D. Sarampién

Menor de 8 afios con cefalea persistente; RM muestra masa tumoral ubicada en el vermis cerebeloso. ¢, Cuél es la primera
posibilidad diagndstica?

A. Neuroblastoma C. Astrocitoma

B. Meduloblastoma D. Oligodendroglioma

¢ Cual es causa de hipotiroidismo secundario?

A. Autoinmunitario C. Traumatismo

B. Disgenesia tiroidea D. Bocio dishormondgeno

¢ Qué tipo de células inmunitarias nos permite reconocer el antigeno CD1?

A. Linfocitos T colaboradores C. Monocitos

B. Linfocitos citoliticos D. Timocitos y células de Langerhans
¢ Qué inclusiones citoplasmaticas se encuentran en la enfermedad de Parkinson?

A. Cuerpo de Hirano C. Cuerpo de negri

B. Cuerpos de Lewis D. Ovillos neurofibrilares

Varén de la tercera edad que presenta masa tumoral indolora mal delimitada, localizada en la regién cervicodorsal, de

5 cm, se realiza extirpacion local. AP: revela sabanas uniformes de tejido colagenizado denso con hendiduras y grietas,
hipocelular de nucleos pequefios. El patdlogo plantea el diagnéstico de fibroma de la nuca y de Gardner. Solicita estudios
de IHQ para confirmar el diagnéstico. ;,Cual de las IHQ confirma el diagndstico?

A. a-actina C. B-catenina

B. CD34 D. S100

¢ Cual es el mediador que se origina a partir del &cido araquidénico, que reduce la inflamacion, inhibiendo el reclutamiento
de leucocitos?

A. Leucotrieno C. Prostaciclina

B. Lipoxina D. Tromboxano

Mujer de 60 afios, presenta ampollas de tamafio variable que compromete torax anterior. AP revela acantolisis;
inmunofluorescencia muestra anticuerpos contra uniones intercelulares de 1gG. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?
A. Dermatitis espongiotica C. Quemadura

B. Herpes D. Pénfigo vulgar

¢ Qué virus se asocia a la leucoencefalopatia multifocal progresiva?

A. Polioma C. CMV

B. HIV D. Histoplasma

¢ Cual es el mediador quimico que interviene en la adhesion leucocitaria en la inflamacién aguda?

A. Citocinas C. Quimiocinas

B. FNT D. Integrinas

Varén de 14 afios con antecedentes de faringitis, infeccidn del tracto respiratorio y manifestaciones cardiacas. Examen:

ventriculo izquierdo blando e inconsistente con algunos focos palidos en su superficie que contienen los cuerpos de
Aschoff. AP: nédulos diseminados en el tejido intersticial, especialmente en proximidad de vasos pequefios del miocardio
y endocardio. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Miocarditis reumatica C. Arteritis reumatica

B. Nodulos serosos D. Poliarteritis
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Vardn de 59 afios. Macro: masa papilar polipoide en vejiga. AP: patrén mixto tubuloquistico, papilar sélido y difuso, las
células neoplasicas muestran citoplasma claro y eosindfilo, las papilas con centros hialinizados, algunas células con
disposicion "en tachuelas", atipia celular moderada a severa. IHQ: positividad para CK7, CEA y CA125. PAX-8 y AMACR.
Negatividad para: PSA, RE, RP. ;Cual es el diagnostico mas probable?

A. Adenoma nefrégeno C. Carcinoma urotelial con citoplasma claro
B. Adenocarcinoma de células claras D. Carcinoma de células renales
El estudio de una biopsia gastrica revela proliferacién neoplasica linfoide con patrén nodular, linfocitos pequefios o

intermedios con nicleos irregulares, nucleolos poco visibles, cromatina dispersa y citoplasma escaso, ausencia de
"centros proliferativos", presencia de histiocitos epitelioides que dan un patrén en "cielo estrellado”. IHQ positividad para
CD20, CD5, CD43, y ciclina D1. 4 Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Linfoma MALT C. Leucemia linfocitica crénica

B. Linfoma de células del manto D. Linfoma difuso de células B grandes

¢ Cual es el tumor compuesto por células parenquimatosas?

A. Carcinoma epidermoide C. Mesotelioma

B. Carcinoma broncogénico D. Liposarcoma

Varén de 21 afios, con diagndstico de linfoma de Hodgkin sub tipo esclerosis nodular que compromete dos regiones de
ganglios linfaticos al mismo lado del diafragma y localizacion extralinfatica. ; Cual es el estadio de la enfermedad?

Al C.

B. Il D. IV

¢ Cual es la presentacion clinica mas frecuente de la nefropatia IgA?

A. Sindrome nefritico C. Sindrome nefrético

B. Hematuria recurrente D. Nefritis lupica

¢ Qué factor de crecimiento es eficaz para estimular la angiogenia?

A. Transformante a C. Epidérmico

B. De fibroblastos D. Derivado de plaquetas

Mujer con cefalea persistente. Rx: lesion nodular parasagital en la convexidad cerebral. AP: fragmento de duramadre con

tumoracion blanquecina de 2 ¢cm de diametro. Histologia: fasciculos de células fusiformes con depésito de abundante
colageno. ¢ Cual es el tipo de meningioma?

A. Fibroblastico C. Psamomatoso

B. Meningotelial D. Atipico

¢ Cudl es el indicador mas significativo de recidiva de la enfermedad y supervivencia para pacientes sin metastasis a
distancia en cancer de mama?

A. HER2 C. Metastasis en ganglios linfaticos

B. Grado histolégico D. Tipo histolégico

Gestante de 32 afios. Examen: nddulo mamario de crecimiento rapido, asociado a piel de naranja y necrosis cutanea, los

hallazgos histoldgicos revelan hendiduras estromales prominentes en formas de rendijas, revestidas por miofibroblastos,
los espacios estan vacios o bien contienen Unicamente unos pocos eritrocitos. Los estudios de inmunoperoxidasa
confirman que las células que revisten las hendiduras son miofibroblastos. ¢ Cuél es el diagndstico mas probable?

A. Angiosarcoma C. Hiperplasia estromal seudoangiomatosa
B. Miofibroblastoma D. Tumores fibrosos
Mujer de 38 afios, presenta tumor subcutaneo de 2.5 cm, se le realiza escision simple. AP: revela patron estoriforme laxo

"plumoso” que recuerda al cultivo de tejidos, estroma mixoide variable, espacios quisticos, hebras de coldgeno queloideo,
presencia de células gigantes tipo osteoclastico y aislados linfocitos. ;,Cuél es el diagnéstico mas probable?

A. Fascitis nodular C. Neurofibroma

B. Fibrohistiocitoma D. Fibromatosis
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Nifio de 11 afios, presenta tumor infiltrante en palma de la mano, de +/- 3 cm, indolora, se le realiza escision. AP: lesion
tumoral de crecimiento fibroso con multiples extensiones hacia el tejido circundante, zonas centrales con formacion de
cartilagos, presencia de células parecidas a condrocitos que se disponen en columnas lineales que se irradian desde los
focos de calcificacion, escasas mitosis. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?

A. Fibromatosis del lactante C. Fibroma aponeurdtico calcificante

B. Fibromatosis palmar y plantar D. Condroma

La tenosinovitis vellonodular o tumor de células gigantes de la vaina tendinosa es una lesién de tipo:

A. Inflamatoria C. Traumatica

B. Neoplasia benigna D. Autoinmunitaria

¢ Cual es el gen asociado a la enfermedad de Von Hippel - Lindau?

A. VHL C. NF1

B. RET D. SDHD

¢ Cual es la enfermedad genética caracterizada por disminucidn de la resorcién dsea y esclerosis dsea simétrica difusa?
A. Mucopolisacaridosis C. Osteomalacia

B. Osteogénesis imperfecta D. Osteopetrosis

¢ A partir de qué células se originan los craneofaringiomas?

A. De Rathke C. Aracnoideas

B. Cromdfilas D. Ependimales

Mujer de 45 afios, con adenomegalia cervical no dolorosa. Se realiza biopsia. AP sugiere diagndstico de linfoma folicular.
¢ Qué marcador de inmunohistoquimica confirma el diagndstico?

A. CD3 C.CD8

B. BCL2 D. CD5

¢ Qué cambios ocurre en las valvulas aérticas durante el envejecimiento cardiaco?

A. Tortuosidad C. Fragmentacion elastica y acumulacion de colageno
B. Calcificacién en el anillo de la valvula mitral D. Atrofia parda

Mujer de 32 afios presenta tumor vulvar de 3 cm, se realiza escision local. AP: lesién no encapsulada bien delimitada

color marrén claro, la histologia describe componente vascular muy abundante, numerosos capilares de paredes finas
con zonas alternantes de celularidad, las células del estroma tienden a agruparse alrededor del componente vascular,
matriz invariablemente edematosa o colagenosa con células rechonchas, ovoides (plasmocitoides) o fusiformes. ¢ Cual
es el diagndstico més probable?

A. Angiomixoma profundo C. Pélipo fibroepitelial del estroma

B. Angiofibroma celular D. Angiomiofibroblastoma

Mujer de 22 afios, refiere dolor abdominal crénico recidivante, distensidn y cambios de habitos intestinales. Sin patologia
macro o microscdpica evidente. ; Cual es el diagnostico mas probable?

A. Enfermedad inflamatoria intestinal C. Colitis indeterminada

B. Colitis microscopica D. Sindrome del intestino irritable

Nifio de 8 afios con dolor en ingle derecha de hace una semana. Examen: ganglios linfaticos tumefactos y dolorosos. AP:
grandes centros germinales que contienen numerosas mitosis y multiples neutréfilos y sinusoides, macréfagos con restos
celulares. ¢ Cudl seria el diagnostico mas probable?

A. Leucemia linfoblastica aguda C. Linfoma folicular

B. Linfadenitis por B. henselae D. Linfadenitis aguda

¢ Cual de los siguientes astrocitomas tiene una menor capacidad para la progresion agresiva?
A. Difuso C. Glioblastoma

B. Anaplasico D. Xantoastrocitoma pleomorfo
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¢ Qué caracteriza una lesion celular reversible?

A. Alteraciones de la membrana plasmatica y necrosis C. Edema y cambios grasos

B. Falla en la fosforilacién oxidativa D. Trastorno de la funcion de las membranas

Varén de 60 afios, acude por dolor abdominal y pérdida de peso. Endoscopia: pliegues gastricos engrosados, prominentes

con aumento de secrecidn mucosa. AP: hiperplasia foveolar, criptas gastricas elongadas y tortuosas, dilatacién quistica
y edema superficial de la mucosa. Estudios adicionales refieren secrecion excesiva del factor de crecimiento
transformante alfa. ; Cuél es el diagndstico mas probable?

A. Enfermedad de Menetrier C. Poliposis hiperplasica

B. Sindrome de Zollinger Ellison D. Sindrome de Cronkhite-Canada

¢ Cual es el tumor cerebral que se caracteriza por presentar a la radiografia foco de calcificacion?

A. Papiloma del plexo coroideo C. Astrocitoma

B. Ependimoma D. Oligodendroglioma

Varon de 41 afios, que muestra lesiones necrosantes localizadas en region nasosinusal, difusas, ulceradas y costrosas

con destruccion de tejido. Laboratorio: ANCA elevado. AP: vasculitis, inflamacién granulomatosa y necrosis tisular. ¢ Cual
es el diagndstico més probable?

A. Enfermedad de Churg-Strauss C. Linfoma difuso de linfocitos B grandes

B. Granulomatosis de Wegener D. Consumo de cocaina

¢ Qué patologia de vulva condiciona el desarrollo de carcinoma epidermoide vulvar?

A. Liquen plano C. VHS

B. Liguen simple cronico D. Liquen escleroso

Varén de 10 afios, portador de tumor renal. AP: red de tabiques vasculares con patron en "tela metalica”, que dividen el

tumor en nidos y cordones de células poligonales con bordes celulares indiferenciados, nucleos con hipercromasia y
mitosis atipica y nucléolos inapreciables. Pequefios grupos de células claras, con areas mixoides y necrosis. ¢ Cual es el
diagndstico mas probable?

A. Tumor neuroectodérmico primitivo C. Sarcoma de células claras de rifién

B. Nefroma mesoblastico congénito D. Tumor de Wilms con componente blastematoso

¢ Cual es el principal mediador quimico de la fase transitoria inmediata del incremento de la permeabilidad vascular,
formando hendiduras interendoteliales en las vénulas?

A. Prostaglandinas C. Leucotrienos

B. Histamina D. FAP

Vardn de 76 afios presenta masa tumoral retroperitoneal indolora de larga evolucidn. El patologo describe neoplasia

lipogénica maligna con una transicion abrupta, entre tumor lipomatoso atipico (de cualquier subtipo) y un sarcoma no
lipogénico de histologia variable.  Cual seria el diagnéstico mas probable?

A. Tumor lipomatoso atipico (variante fusiforme) C. Liposarcoma desdiferenciado

B. Liposarcoma polimorfo D. Lipoma fusiforme/polimorfo

¢ En qué tipo de meningitis no se altera la glucosa en el LCR?

A. Viral aguda C. Piégena aguda
B. Tuberculosa D. Criptococdcica
Se recibe para estudio por congelacién muestra de tumor cerebral. AP: células pleomorficas, hipercromaticas, con mitosis

atipica, con zonas de hemorragia y necrosis en empalizada. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?
A. Glioblastoma multiforme C. Astrocitoma pilocitico
B. Astrocitoma anaplasico D. Oligodendroglioma
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El estudio de una lesion subcutanea nodular blanquecina, firme, descrita macroscépicamente como tumor circunscrito,
pero con base a la dermis, de color blanquecino, no encapsulado. El estudio histologico revela proliferacién de células
fusiformes tipicamente anodinas con atrapamiento de coldgeno en la periferia, hiperplasia de los anejos adyacentes. Los
estudios de IHQ dan positividad para FXIIA, CD 163, CD 68 y negatividad para CD 34. ;Cuél es el diagndstico mas
probable?

A. Dermatofibroma C. Angiosarcoma

B. Dermatofibrosarcoma protuberans D. Fibroxantoma atipico

¢ Cual es la causa genética que se asocia a la atrofia muscular espinal bulbar?

A. Progranulina C. Receptor de andrégeno

B. Alfa sinucleina D. Tau

Varén de 13 afios presenta lesion tumoral subcutdnea en region coccigea. El patdlogo reporta ependimoma
extrarraquideo.  Qué estudio de IHQ confirma el diagndstico?

A. 34BE12 | CK20 C. CK'5/6 EMA

B.CK7/CK20 D. GFAP (+)/ 5100 (+)

Se recibe como tumor de mama masa muy dura, blanquecina mal delimitada que mide 3.5 cm. HC: mujer de 46 afios,

diabética. AP revela infiltrado linfocitico denso que rodea lobulillos, conductos y vasos sanguineos; los linfocitos son
extirpe B entremezclados con poblaciones de linfocitos T de menor tamafio. HIQ: células estromales positivas para
fibroblastos y miofibroblastos (Cd34, actina, desmina, CD10). ; Cual es el diagndstico méas probable?

A. Lobulillitis linfocitica esclerosante C. Linfoma
B. Nédulo fibroso D. Pseudotumor inflamatorio
¢ Qué virus participa en mononucleosis infecciosa, en la patogenia de ciertos tumores humanos, principalmente linfomas

y carcinoma nasofaringeo?

A. Epstein-Bar C. Linfotrépico humano-1

B. Papiloma humano D. De hepatitis B

Segun la clasificacion de la OMS de neoplasias linfoides. ¢ Cual es una neoplasia de linfocitos B periféricos?

A. Linfoma anaplasico de células grandes C. Linfoma folicular

B. Leucemia linfocitica de granulos grandes D. Linfoma angioinmunoblasticos

La lisencefalia es una malformacion del cerebro caracterizada por...

A. reduccion del nimero de circunvoluciones. C. disminucién del volumen del cerebro.

B. aumento del volumen del cerebro. D. aumento del numero de circunvoluciones irregulares.
¢ Cual es la célula cromdfila de la hipofisis anterior que se caracteriza por la presencia de granulos acidofilos?

A. TSH C.GH

B. FSH-LH D. ACTH

Varon de 53 afios, fumador acude por presentar tumor en parte lateral de la cara, a nivel de la parétida, de 2.5 cm,

superficie gris pardo con areas quisticas llenas de secrecion mucinosa. AP revela que los espacios estan revestidos por
una capa doble de células epiteliales neoplasicas, la capa superior esta compuesta por células cilindricas en empalizada
mientras que la inferior por células cubicas o poligonales, apoyada sobre un estroma linfatico denso. ¢Cual es el
diagnostico mas probable?

A. Cistoadenoma papilar linfomatoso C. Tumor mixto
B. Carcinoma mucoepidermoide D. Papiloma ductal
Nifio de 14 afios tiene tumor cerebral que se presenta como masa solida que se extiende desde el suelo ventricular. AP:

constituido por células con nucleos redondos u ovoideos, fondo fibrilar y formaciones de seudorosetas perivasculares.
¢ Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Ganglioglioma C. Oligodendroglioma

B. Ependimoma D. Astrocitoma
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¢ Qué malformacion se caracteriza por la separacion incompleta de los hemisferios cerebrales en la linea media?

A. Holoprosencefalia C. Polimicrogiria

B. Lisencefalia D. Agenesia del cuerpo calloso

¢ Qué estadio corresponde a los tumores incidentales encontrados en RTUP o muestras de cistoprostatectomia, con 7%
de masa tumoral?

A.pTa C.pT2a

B. pT2 D. pT1b

Varén de 18 afios con antecedentes de hepatitis C, presenta edema maleolar, proteinuria de 3.5 g/dia, asintomatico;

creatinina sérica 1.6 mg/dl, microhematuria en sedimento. Se sugiere sindrome nefrético. Se realiza biopsia renal. ; Qué
tipo de glomerulonefritis espera encontrar?

A. Proliferativa focal C. Membranosa
B. Focal y segmentaria D. Membranoproliferativa
Mujer de 30 afios. Examen de mama: masa palpable, indolora, mévil, bien delimitada. AP: escasa celularidad y actividad

mitdtica, las células fusiformes estromales son predominantemente fibroblastos especializados, positivos para CD34.
¢ Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Tumor filodes C. Hiperplasia estromal seudoangiomatosa

B. Tumor fibroso D. Fibroadenoma

¢, Cual de los siguientes tipos de cirrosis tiene mayor posibilidad de desarrollar hepatocarcinoma?

A. Biliar C. Por deficiencia de alfa-1 antitripsina

B. Cardiaca D. Por hemocromatosis

Varén de 22 afios, con lesidn en tabique nasal, aspecto papilar, verrugoide, color rosado, consistencia firme, unido a la

mucosa por un pedunculo de base ancha. AP: fondos papilares compuestos por epitelio predominantemente pavimentoso,
con menor cantidad de epitelio tipo respiratorio, hay mucositos y quistes mucosos intraepiteliales. ¢ Cual es el diagnéstico
mas probable?

A. Pélipo inflamatorio nasosinusal C. Papiloma nasosinusal exofitico

B. Verruga vulgar en piel del ventriculo nasal D. Rinosporidiosis

¢A qué nivel se debe realizar una biopsia endomiocardica?

A. Ventriculo derecho C. Auricula derecha

B. Ventriculo izquierdo D. Auricula izquierda

Varén de 36 afios con maculas rojizo-morado en parte distal de miembros inferiores y otras nodulares. Histologia:

espacios vasculares, dilatadas e irregulares, en las zonas nodulares, células fusiformes proliferativas, sobre todo en
dermis y tejido subcutaneo. IHQ: VHH-8 positivo. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Hemangioendotelioma Kaposiforme C. Sarcoma de Kaposi

B. Granuloma pi6geno D. Angiosarcoma

¢ Qué trastorno del parénquima pulmonar predispone la cardiopatia hipertensiva pulmonar?

A. EPOC C. Hipoxemia

B. Tromboembolia pulmonar recurrente D. Obstruccidn de vias respiratorias mayores

Varén de 60 afios, portador de patologia cardiaca; la macroscopia muestra corazén agrandado y aumento de peso, con

aspecto globular, el endocardio esta engrosado y presencia de trombos murales en los ventriculos. AP revela cambios
inespecificos y variables, algunas fibras hipertréficas y otras atréficas. ;,Cuél es el diagndstico méas probable?

A. Miocardiopatia hipertréfica idiopatica C. Fibrosis endomiocérdica
B. Miocardiopatia dilatada idiopatica D. Endocarditis de Loeffer
¢,Cual de las amiloidosis es heredofamiliar?

A AA C. AL

B. ATTR D. AB
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Tumor de células fusiformes con proliferacion vascular de paredes finas, depdsito de colageno de aspecto queloide-
fibroso, carece de células inflamatorias, inmunoreactividad intensa y difusa para CD34, Bcl2 y CD99. ;Cual es el
diagnédstico mas probable?

A. Glomangiopericitoma C. Tumor fibroso solitario
B. Meningioma D. Fibrosarcoma
Varon de 19 afios acude por presentar tumor de localizacion subcutanea, indolora de 8 cm, delimitada, lobulada,

crecimiento, lento. Superficie parda clara con areas oscuras y focos con aspecto mucoide. AP: hibernoma. ;Cuél es la
anomalia citogenética?

A. T(3,21) C.12q (13- 15)

B. Traslocacion T (X, 2) D.11q-13-21

¢ Cual es causa de hipercoagulabilidad secundaria?

A. Déficit de proteina C C. Sindrome antifosfolipidico

B. Mutacién de protrombina D. Homocistinuria homocigética

¢ Qué patologia cardiaca se caracteriza por presentar dilatacion de las cuatro cavidades?

A. Fibrosis endomiocardica C. Endocarditis de Loeffler

B. Miocardiopatia congestiva idiopatica D. Miocardiopatia hipertréfica idiopatica

¢, Cual de las patologias es un tumor epidérmico premaligno?

A. Queratosis seborreica C. Acantosis nigricans

B. Queratosis actinica D. Nevus solar

¢ Cual es el agente etioldgico de la enfermedad de Creutzfeldt-Jacob?

A. Virus JC C. VIH

B. Priones D. Virus de varicela-zoster

¢ Qué astrocitoma se desarrolla en nifios?

A. Pilocitico C. Anaplasico

B. Fibrilar D. Glioblastoma multiforme

Vardn de 66 afios, con diagndstico por AP de carcinoma de células renales tipo células claras papilar. Se solicita IHQ.
¢ Qué espera encontrar?

A. CK7 (+); Vimentina (-); EMA/MUC1 (+); CD10(-) C. CK7 (-); CD10 (+); EMA/MUC1 (+); Vimentina (+)
B. CK7 (+); Vimentina (+); EMA/MUC1 (+); CD10 (-) D. CK7 (-); CD10 (-); EMA/MUC1 (-); Melan A (+)
Vardn de 42 afios, se detecta tumoracion en glandula suprarrenal. Examen: nédulo bien delimitado pardo-rojizo de 3.5

cm. AP: tumor no encapsulado, tejido adiposo maduro sin atipia ni lipoblastos combinados con células hematopoyéticas.
¢ Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Fibrolipoma C. Liposarcoma

B. Lipoma D. Mielolipoma

Vardn de 47 afios con antecedente de infarto miocardico agudo, se describe en el &rea infartada zonas de color amarillo
tostado blanda, con bordes de color rojo parduzco deprimido. ;A cuantos dias de transcurrido el infarto corresponde?
A.10-14 C.7-10

B.3-7 D.14-30

¢ Qué patologia neuroencefalica se caracteriza por la presencia de ovillos neurofibrilares?

A. Esclerosis multiple C. Parkinsonismo

B. Enfermedad de Alzheimer D. Encefalomielitis perivenosa

¢,Cual de las amiloidosis es heredofamiliar?

A. ATTR C. AL

B. AA D. AB
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El tejido conectivo de la cicatriz se forma por el deposito de colageno tipo:

A l-1-1V C.lI-1-V

B.1-1lI-V D.II-V-VI

¢ Cual es la neoplasia maligna testicular que con mas frecuencia se presenta en el adulto mayor?
A. Seminoma testicular C. Linfoma

B. Teratoma maligno D. Tumor de células de Leydig

Varon de 22 afios, acude por presentar lesion quistica en la parte posterior de la mandibula. AP: cavidad quistica revestida
por epitelio escamoso estratificado con queratosis, capa de células basales prominentes y una superficie epitelial
ondulada. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?

A. Quiste periodontal lateral C. Quiste odontdgeno epitelial calcificante

B. Queratoquiste odontdgeno D. Quiste paradental

Varén, portador de trastorno autosémico recesivo, resultante de mutaciéon de la beta-globina, con distorsion de los
eritrocitos, provocando anemia hemolitica moderada o grave. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Anemia drepanocitica C. Esferocitosis hereditaria

B. Talasemia D. Anemia inmunohemolitica

¢ Qué neoplasia del SNC se caracteriza por la presentacidn tipica de crecimiento angiocéntrico?

A. Linfoma primario del SNC C. Hemangioblastoma

B. Glioblastoma multiforme D. Meduloblastoma

¢ Qué coloracion histoquimica emplearia para detectar criptococo?

A. Mucicarmin C. Acido alcohol resistente

B. Reticulina D. Gomori

¢ Qué agente etioldgico se asocia con la epidermodisplasia verruciforme?

A. Poxvirus C. Virus EB

B. Herpes virus (HSV) D. Papiloma virus (HPV)

¢ Cual es el factor de riesgo mas frecuente en las hemorragias lobulares?

A. Traumatismo C. Hematoma epidural

B. Malformaciones vasculares D. Angiopatia amiloide cerebral

Varén de 65 afios, presenta masa tumoral nodular en corddn espermatico. AP: revela tubulos glandulares con células de

revestimiento clbicas o aplanadas, estroma fibroso con infiltrado linfocitario. IHQ positividad para EMA, CK 5/6, WT1.
¢ Cudl es el diagndstico mas probable?

A. Mesotelioma papilar bien diferenciado C. Mesotelioma maligno
B. Mesotelioma peritoneal multiquistico D. Tumor adenomatoide
Lactante con vémitos progresivos, no biliosos, en proyectil, el paciente se muestra sano a las 4 semanas de vida. Rx:

distension gaseosa se describe en el estudio baritado signo de la "cuerda"; se realiza biopsia de piloro. AP: hipertrofia y
desorganizacion de la capa circular interna de la muscular propia. ;Cual es el diagndstico mas probable?

A. Atresia congénita del piloro C. Estenosis pilorica

B. Heterotopia D. Estenosis pildrica adquirida
¢ En qué tipo de endocarditis se pueden ver los cuerpos hematoxilinicos de Gross?

A. Valvulitis reumatica C. Trombética no reumatica
B. Libman - Sacks D. Bacteriana subaguda

¢ Cual es el tumor encefalico que se puede diseminar por via hematogena?

A. Astrocitoma anaplasico C. Meduloblastoma

B. Glioblastoma multiforme D. Ependimoma
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98. ;Cual es el dafio preexistente detectado histolégicamente en la diseccién aortica?
A. Inflamacion C. Desgarro de la intima
B. Degeneracion quistica de la media D. Hematoma disecante

99. ; Cuéles son los tumores que se presentan con mayor incidencia en nifios menores de 5 afios?
A. Sarcoma de Ewing C. Tumor neuroectodérmico primitivo
B. Linfoma linfoblastico agudo D. Neuroblastoma

100. ¢ Qué enfermedad del grupo de las glucogenosis se caracteriza por depdsito lisosémico?
A. De Von Gierke C. De Forbe
B. De Pompe D. De Anderson
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