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PREFATA

Disciplina universitara Anatomia, fiziologia si igiena copiilor este o
disciplind integrata, cu un continut complex. Prezenta lucrare este destinata
studentilor care fac studii la facultatea Pedagogie, programul de studii dans si are
ca scop de a aprofunda cunostintele teoretice si practice ale studentului in
domeniul anatomiei, fiziologiei si igienei copilului.

Lucrarea in cauza prezintd un instrument util de realizare a lucrarilor practice
si lucrului individual al studentilor. Astfel, activitatea academica a studentilor va fi
orientata nu doar spre insusirea teoretica a cunostintelor, ci le va permite sa aplice
practic materia insusitd si1 sd genereze noi abilitdfi de: sinteza, analiza, lucrului
individual de cooperare cu colegii in solutionarea sarcinilor.

Fiecare unitatea de invatare a disciplinei curriculare ,,Anatomia, fiziologia si
igiena copilului” este structuratd conform urmatoarei structuri: tema, finalitati
generale, materiale si ustensile, mersul lucrarii, activitati individuale, barem de
evaluare a activitatii individuale. Finalitatile generale sunt bine determinate,
accentuandu-se scopul lucrarii practice. Se prevede utilizarea diferitor materiale si
ustensile, care ar permite o analizd mai ampld s1 mai profundd a unitatilor de
invatare. Evaluarea confinutului tematic include sarcini de reproducere a datelor
teoretice si sarcini elementare de gandire.

Activitdtile individuale realizate permit aprecierea performantelor in baza
unui barem de apreciere specificat la fiecare unitate de invatare. Prin intermediul
activititilor individuale, studentul are posibilitatea de a-si evalua performantele
individuale si, totodatd, de a-si forma capacitatea de autoevaluare specifica
cadrului didactic.

O astfel de structura permite organizarea optimalad a activitatii studentilor.
Indicatiille metodice orienteazd studentul in directia studierii si insusirii
materialului.

Este binevenitd prezentarea unui numar mare de tabele, figuri, care permit
insusirea materialului teoretic in mod coerent.

Lucrarea este conceputa pentru sistematizarea cunostintelor pe care trebuie sa
le acumuleze studentul pentru a se perfectiona in domeniul anatomiei, fiziologiei si
igienei copilului, ceea ce 11 va fi de folos in activitatea sa pedagogica.

Lucrarea “Anatomia, fiziologia si igiena copilului. Ghid de lucrari practice
si lucru individual” corespunde programului de studiu la cursul ‘“Anatomia,
fiziologia si igiena copilului”.

Autorul 1isi exprima speranta ca lucrarea “Anatomia, fiziologia §i igiena
copilului. Ghid de lucrari practice §i lucru individual” sa fie utila si sa genereze
abordari personale creative.

Autorul



Tema l:  Organismul uman - unitate integra

generale: organe, aparate, corpul uman unitate integra;
- sa enumere si sa elucideze esenta insusirilor sistemelor
biologice;
- sa identifice s1 argumenteze segmentele, axele si planurile
corpului uman.
» Materiale planse ,,Axele si planurile corpului uman”; “Tesuturile
&= i ustensile: animale”; microscop; micropreparate — organoizii celulari,
X tesuturile corpului uman.

&
@J/ Finalitati - sa explice notiunile de: celula, tesut, organ, sisteme de

2% Mersul lucrarii

1. Analizati nivelul de complexitate a organismului uman.

2. Identificati si elucidati esenta insugirilor generale ale organismului uman
caracteristice sistemelor biologice.



- )

3. In schema , Ierarhia sistemelor de organe” identificati structurile:

\

\-

%




n

4. Studiati la microscop micropreparatele tesuturile - epitelial, conjunctiv,
muscular, nervos si identificati-le in imaginea alaturata:



Tesuturile organismului uman

5. Ildentificati segmentele, axele si planurile corpului uman, completati
schema:

Segmentele:

Axa orizontala (sagitalda, anteropos-
terioard) corespunde

Planurile treC Prin
R S F: 14111

? Activitati individuale



Nk owdE

1. Corelati notiunile din coloana A (organoizi celulari) cu caracteristicele lor

functionale din coloana B.

A

Membrana celulara .....

Citoplasma .....

Nucleu .....

Mitocondrii .....

Ribozomi .....

Lizozomi .....

Reticulul endoplasmatic .....

Complexul Golgi .....

B

. sinteza ATP
. uneste

intr-un tot intreg nucleul,
organoizii celulari, asigura interactiunea
lor

. sinteza substantelor organice, transportul

substantelor

. bariera, Transportul substantelor
. biosinteza proteinelor
. pastrarea informatiei ereditare, dirijarea

tuturor proceselor metabolice

. descompunerea enzimatica a
biopolimerilor in celula, fagocitoza

. depozitarea si transportul unor
substantelor ~ organice, = “ambalarea”
substantelor organice, formarea
lizozomilor

P012345678

2. In imaginea aldturatd identificati: sensurile, tipurile de miscari si regiunile

topografice.

Sensuri

P0123456

P01234
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T Regiuni topografice

P012345678910111213141516171819
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3. Completati spatiile rezervate in casetele ce redau , Homeostazia”,
descoperind mecanismele ce asigura echilibrul.

Homeostazia — stare de Controlul functionarii Reglarea (autoreglarea).
echilibru in care se afla sistemului asigura mentinerca Organizarea  sistemelor
...................................... cu si biologice le face capabile
...................... echilibrului sdu dinamic sd primeasca informatii,
Homeostazia organismului Y T (T si sa
uman se realizeazd prin dea

actiunile conjugate ale| | ||, potrivite
sistemelor .......cccccoovevveeens , care sd anihileze
.................... T, tendintele de

dezorganizare
determinate de actiunea
factorilor mediului.

Feedbackul - conexiune Feedbackul negativ - Feedbackul pozitiv -
............................. Este conexiune inversa care tinde conexiune inversa, in care
procesul prin care organele s& men{inda o anumitd prin fluxul de semnale de
efectoare transmit | | .o a efectului, fara la efector la ........ccouveeee. ,
informatii despre valoarea ca aceastd valoare sia devina se realizeaza 0
raspunsurilor la receptori fixa (de ex., mentinerea intensificare a efectului.
apoi la centrul de comanda temperaturii corpului,
reglarea glicemiei, reglarea erecroR
presiunii sangvine etc.)
v
v D
§

Mecanisme homeostatice — mecanisme de ................... a homeostazei. Sunt:
e mecanisme fizico-chimice (mentinerea echilibrului acido-bazic, hidroelectric);
e genetice (reglarea biosintezei .............ccccveuneee.. si a diviziunilor ...........cceeeeveeneennens );
e neuroumorale (reglarea functiilor: senzitivo-motorii, endocrine, motorii §i secretorii
digestive, cardiovasc‘ularT, PP N 2) T , ‘meta‘tbolice, sexuale).
Termoreglarea - reglarea .........ccccccovvevveevieinnnn, corporale. Homeotermia cuprinde totalitatea
proceselor ......ccceeeiieennenn. care au ca rezultat pastrarea relativ constantd a temperaturii

mediului intern.

Orice deviere de la valorile normale care caracterizeaza functiile organismului uman poate
duce la instalarea unor stari patologice (boli) mai mult sau mai putin grave, in functie de
marimea devierii!!!

P012345678910
12




4. Completati rubrica: curiozitati despre corpul uman (3 trei).

e Toti oamenii au fost o singura celuld timp de jumatate de ora.

e (Cea mai mare celula din corpul uman este ovulul, iar cea mai mica —
spermatozoidul.
e Pirul si unghiile unei persoane decedate nu cresc. In realitate, se

retrage pielea ca urmare a deshidratarii.

....................................................................................

....................................................................................

PO0123
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 50-49 | 48-43 | 42-37 |36-31 | 30-25 | 24-19 |18-13 |12-7 |6-5
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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@ Tema2: Morfologia varstelor si constitutionala. Determinarea

indicilor somatometrici in  raport cu starea
sanatatii
d/ Finalitati  -sa explice notiunile de varsta biologica, varsta cronologica,
() generale: somatotip, dimorfism sexual;

-sa descrie perioadele si etapele dezvoltarii embrionare si
postembrionare umane;

-sd enumere perioadele senzitive ale dezvoltarii
ontogenetice a organismului uman si factorii cu impact; sa
determine indicii  somatometrici 1n raport cu starea
sanatatii.

 Materiale cantar; taliometru; obiectul de studiu studentii.
¥ i ustensile:

o Mersul lucrarii

Determinarea indicilor somatometrici in raport cu starea sandatatii

Notiuni fundamentele

Indicele de masda corporala (IMC) este un indice statistic a masei unei
persoane raportata la Tnaltimea persoanei respective. Prin urmare, este utila numai
pentru masurarea unei populatii si nu este folosita pentru a pune diagnosticul
asupra unei singure persoane.

O metoda foarte buna pentru verificarea starii de sanatate este evaluarea
periodica a indicelui de masa corporala (IMC).

IMC este o masurda care poate indica dacd o persoanda are o greutate
sandtoasa pentru Inaltimea sa. Practic nu conteaza neaparat forma corpului
deoarece greutatea optima este calculatd pentru o indl{ime in mod particular.

Desi e folositor pentru majoritatea oamenilor, IMC nu functioneazd pentru
toatd lumea. NU se potriveste copiilor sau oamenilor in varstd. De asemenea nu e
relevant daca aveti multi muschi din cauza ca faceti mult sport. Muschii cantaresc
mai mult in comparatie cu depozitele de grasime, deci IMC va fi mai mare in cazul
unui corp atletic. De exemplu. jucatorii de rugby au un IMC care indica stare de
obezitate, chiar daca nu au grasime corporala in exces.

Indicele de masa corporala este definit ca raportul dintre masa corporala,
exprimata in kilograme, impartita la patratul indltimii, exprimatad in metri.

IMC se calculeazi dupi formula: IMC = m(kg)/h?(m)

Formula are ca rezultat o cantitate exprimata in kg/m?.

Rezultatul IMC se evalueazd in concordanta cu riscul pentru sandtate:

e 18,49 sau mai putin — subponderal; risc pentru sindatate ridicat (aceasta
valoare indicd riscuri pentru sdnatatea ta, este mult prea micd pentru o
sanatate optimd). Cantitatea de grasime corporala este foarte scazuta. Daca
esti un atlet de performanta, atingerea unui IMC mic poate constitui un

14



obiectiv pe termen scurt. Daca nu esti atlet, un IMC mic indica faptul ca esti
subponderal, ceea ce poate conduce la o imunitate scazuta a organismului.
Daca greutatea cat si IMC au valori mici, e recomandat sd iei In greutate
folosind o dieta sandtoasa si exercitii fizice menite sa-ti creascd masa
musculara.

intre 18,50 si 24,99 - greutate normald; risc pentru sandtate minim. IMC
ideal, cu cantitatea de grasime corporal suficientd pentru asigurarea unei
sanatati optime.

intre 25,00 si 29,99 — supraponderal; risc pentru sandtate scazut/moderat.
Ar trebui sd scazi in greutate printr-o dietd sdndtoasa si efort fizic sustinut.
intre 30,00 si 34,99 -obezitate gradul |; risc pentru sdandtate
moderat/sporit (acesta e un semn de avertisment - schimba-ti regimul
alimentar acum!). Ar trebui sd scazi in greutate printr-o alimentatic
sanatoasa si efort fizic sustinut.

intre 35,00 si 39,99 -obezitate gradul Il; risc pentru sdandtate sporit
(greutatea it1 afecteazd in mod radical sandtatea. Scapa de surplusul de
greutate!). Ar trebui sd scazi in greutate printr-o alimentatie sanatoasa si
efort fizic sustinut.

40,00 sau mai mult - obezitate morbida. La acest IMC organismul tau este
supus riscului aparitiei multor boli, printre care diabet, hipertensiune sau alte
boli de inima. Se recomanda urmarea sfaturilor unui medic pentru a ajunge
la o greutate optima si schimbarea obiceiurilor alimentare si sportive.

Rezultate proprii:

. Datele personale:

- NUMEPreNUMEe ...t

- VArStA ... -sexul ............

. Parametrii somatometrici:

- finaltimea h (cm) ....................... - masa corporala m (kg) ...............
. Determinati IMC si de riscul pentru sandatate:

IMC = m (kg) / h* (m) =

. Identificati in imaginea alaturata IMC determinat:

§ ¥

4t ¥ () ) L4
IMC<175 IMC =~ 18,5 IMC =~ 22,0 IMC =~ 24,9 IMC = 30 IMC > 40
subponderal - [T normoponderal (greufate normali) T supraponderal (obezitate)

«— anorexie limita inferioard medie limita superioard  obezitate gr. I-II  obezitate morbida

IMC<175 l\l( 18,5 IMC = 22,0 IMC ~ 24,9 IMC = 30 IMC > 40
subponderal supraponderal (obezitate)
«— anorexie lm\u'l inferioard medie limita superioard  obezitate gr. I-II  obezitate morbida

15



- e eisge s e .
& Activitati individuale

1. Dati notiunile de:
(0 (51 1) (P

Legitatile
cresterii si
dezvoltarii

P01234567
16



3. Completati schema ce reflecta fenomenul neoteniei.

Neotenia -
................................ S
| 1
Avantaje Dezavantaje
~ 'J ™ '
- N (- N
L PN p,

P0123

4. Completati schema ,, Periodizarea varstelor”.

—

r Periodizarea varstelor postnatala J

—

Perioadele etative se caracterizeazi printr-0  anumiti Esenta dezvoltarii este vizata de
relativitate, conventionalitate, parametrii medii, insa fiecare deosebiri esentiale ale  dezvoltirii
individ este individual. trecerea de la o perioada la alta este compartiv cu alte modificiri — prezenta
marcati de crize psihologice ontogenetice specifice. Forma, nu numai a modificirilor cantitative,
durata, caracterul manifestarilor perioadelor critice sunt dar si calitative, aparitia unor noi
individuale. ecanisme

Etapa
postnatal3

Neonatala (nou-nascut) — 1-10 zile

P01234567891011
17



5. In imaginea aldturatd identificati tipurile constitutionale si descrieti-le.

a) b) <)

P0123456

6. Ce reprezinta dimorfismul sexual din punct de vedere anatomic §i numiti
trasaturile lui.

bt

Dimorfismul sexual din punct de vedere anatomic include divergenta dintre
........................... ST .evvivvevveenne...... Organelorsaua ................. corpului
la barbati si femei.

18



Sant evidentiate cateva trasaturi ale sexului:

R01234567

7. Completati rubrica: curiozititi despre corpul uman (4 trei).
e Femeile clipesc de doua ori mai des decat barbatii.

R:01234

Se completeaza de catre evaluator:

Puncte | 40-39 | 38-35 |34-30 | 29-25 | 24-20 |19-16 |15-12 |11-8 |7-5

Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2

19



@ Tema 3: Starea sanatatii si dezvoltarea fizicd a copiilor. Notiuni
generale despre boli si morbiditate la copii

G/ Finalitati - sd explice notiunile de sanatate, boala, dezvoltare fizica;

b generale: - sa enumere criteriile de apreciere a sanatatii fizice si

psihice, factorii ce determind sanatatea;
- sa determine nivelul sanatatii fizice individuale.
# Materiale  céantar; taliometru; tensiometru; cronometru; obiectul de
'?39 si ustensile:  studiu studentii.

Determinarea nivelului sanatdtii fizice individuale

2 Mersul lucrarii

Unul dintre factorii sanatatii fizice este o starea fizica a individului. Una din
metodele expres de determinare a sanatatii fizice (SF), este cea propusd de E.A.
Pirogova in 1986, in baza indicilor sistemului cardiovascular.

Pentru aceasta, dupa 5-10 minute de odihna in pozitie sezand, timp de 1
minut se determina frecventa contractiilor cardiace (FCC) si se masoara tensiunea
arteriald (TA gseolica; TA diastolica) In mmHg. Se determind masa corporala (m, kg) si
inaltimea (h, cm).

FCC ....cccee.. batai/minut

TA sistolicd ......cu....... mmHg ) TA diastolica ..................... mmHg
M., kg

N cm

Vo ani

Datele obtinute, precum si varsta (V, ani) se includ in formula:
SF= (700'3XFCC'295XTAdiastolocﬁ+( TA sistolica ~ TA diastohcé)/B-Z,7XB+O,28xm)/(350-
2,7xV+0,21xh) =

Rezultatul obtinut se evalueaza in concordantd cu parametrii nivelului
sanatatii fizice:
e inferior - 0,375 si mai putin;
submediu - 0,376 - 0,525;
mediu - 0,526 - 0,675;
supramediu - 0,676 - 0,825;
inalt - peste 0,825.



...........

........................................................................................

& Activititi individuale

1.Definiti notiunile:

SANALALE TIZICA oevveeeeeeeeeee e e e e e e e e e e e e e e e e eeeeseeaaaaseesanaaesesennaessesnaeeessaaaaeees

PO12
2.Numiti dimensiunile sanatatii.
Dimmensinmile
sanataii
P0123456

3. Identificati criteriile de apreciere a grupei de sanatate a copiilor si

completati frazele:

- Prezenta sau lipsa .....cccccceeveeennenne cronice si gradul lor de manifestare
clinica.

- Nivelul starii .....cccceeeenneennns a principalelor sisteme ale organismului
(SR B PP B FO etc.).

- Gradul fortei de ......cccvvennennnnen. a organismului la actiunea factorilor
NOCiVvi.

- Nivelul de dezvoltare ................... 3 IS si gradul lui armonios.

- Numarul .......cc..cccveee, , pe parcursul anului si durata lor.

P012345
21



4.1dentificati factorii si conditiile mediului care influenteaza starea sanatatii
umane in schema alaturata:

oy rvedd fidla
Focial—econormiice
Eenerale

- N e~

4'?1' o rif l
f.f
\H.__
l.’ Sanatates
\ omului '
\ /
~ -

P012345678

5. Numiti si descrieti nivelurile sanatatii psihice:

R:0123456
6. Studiu de caz:

Determinati grupa de sanatate a unui copil, daca se cunoaste: o fetita de 7
ani, sufera de miopie grad mediu si gastroduodenitd cronicd, tindnd cont de datele
din tabelul ,,grupele de sanatate”.

22



Tabelul ,, Grupele de sanatate”.

Grupa de Criterii
sandtate
Grupa | copii sanatosi, fara dereglari si defecte fizice, nivel normal de
dezvoltare fizica si neuropsihica
Grupa Il copii care nu sufera de diferite maladii cronice, dar dispun de

unele modificari functionale si cronice, inclusiv cei frecvent
bolnavi (mai mult de 4 ori), ce au suportat diferite maladii
infectioase sau au retineri in dezvoltarea fizica, cei cu forta de
rezistenta a organismului redusa

Grupa Il copii bolnavi de diferite maladii cronice sau patologice
congenitale in stare de compensare, cazurile de acutizari ale
acestor maladii sunt rare, cu posibilitatile functionale ale
organismului pastrate

Grupa IV copii bolnavi de diferite maladii cronice si patologii congenitale
in stare de subcompensare, cu posibilitatile functionale ale
organismului reduse

Grupa Vv copii care suferd de boli cronice grave in stare de decompensare,
cu posibilitati functionale ale organismului extrem de reduse. De
regula, copiii din aceasta grupa nu pot frecventa institutiile de
educatie si invatamant general.

Nota: In caz daca copilul sufera de mai multe boli, atunci aprecierea grupei de sandatate se face
dupa cea mai grea!

7. Studiu de caz:

Determinati grupa de sanatate a unui copil, daca se cunoaste: un baiectel de 9
ani, sufera de scolioza, nefropatie si pneumonie cronica, tinand cont de datele din
tabelul ,,grupele de sanatate”.

...................................................................................................

8. Elaborati un eseu structurat cu tema ,,Sanatate §i boala” dupa urmdatorul
23



algoritm:
a.Corpul uman — o ,,masinarie complexa”.



h. Boli transmisibile.

R:01234567891011

9. Completati rubrica: curiozitati despre corpul uman (2 doua).

e Un om consuma, in medie, 50 de tone de mancare si bea cca 50 000 de litri de
lichide de-a lungul vietii.

R:012
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 50-49 | 48-43 | 42-37 |36-31 | 30-25 |24-19 |18-13 |12-7 |6-5
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2




@ Tema 4:

y

Finalitati
generale:

» Materiale

R

2% <

37

| = si ustensile:

Anatomia, fiziologia si igiena aparatului locomotor

(osteologia, artrologia, miologia) la copii

- sd explice structura generald a scheletului uman;

- s descrie topografia si morfologia oaselor scheletului ;

- sd diferentieze tipurile de legdturi dintre oase;

- sa identifice grupele principale de muschi ai corpului
uman; dereglarile de tinuta si sa determine tipul finutei unui
student; sa identifice tipurile de picior plat;

- sa descrie proprietatile fiziologice
netede si striate;

- sd descrie - bolile aparatului locomotor; masurile de
preventie a dereglarilor de tinuta, piciorului plat;
traumatismelor aparatului locomotor in coregrafie si I-lui
ajutor medical.

planse ,,Scheletul uman”, ,Grupele de muschi”,

,Dereglari de tinutd”, ,,Tipurile de articulatii”; schelet;

lupa; microscop; micropreparate; filme stiintifice ,,Fiziologia

aparatului locomotor’; ,,Jraumatismele aparatului
locomotor™.

ale musculaturii

Mersul lucrarii

1. In baza analizei planselor, mulajelor completati tabelul ,,Scheletul corpului

uman’:
Schelet Regiuni Oase
NEUrOCraniu | 0ASE | coveeeeervcierireee e e ,
perechi | ..o,
08SE | cerreeeeerieee e L e ————
neperechi | ....cccccovvveevinnnnnn, ) eeerre e
................. oase
perechi + | .o, e —————
neperechi | ...cccocevveiiiinnnnenn,
Trunchi coloana cervicala | ....... vertebre
vertebrald | ..oococveeieeen | einns vertebre
...................... vertebre
...................... vertebre
...................... vertebre
coaste | ... perechi
Stern | e, e e e
Membre centura N R e ————
scapulara
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membrul | .. | .

liber | | e ) eeerere e e
Membre centura oasele | ilion, ischion, pubis

pelviand | ................

membrul | ... |,

liber | |, ) eeeerrr e e e

3. Identificati tipurile de articulatii si descrieti legenda figurii de mai jos.
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4. Analizati plangele ,,Mugchii corpului

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

-----------------------------------
----------------------------------
-----------------------------------

----------------------------------

uman” §i completati tabelul

“Caracteristica principalelor grupe de muschi”.

Grupa Musgchii principali Functiile
8 determina expresia ...

Muschii capului — muschi stria

aflati in proximitatea craniul

ul

m. mimicii — frontal, occipital, ...

m.  masticatori —  temporali,
pterigoidieni mediali si laterali, ...

intervin Tn masticatie prin actiunea
de si

Muschii gatului

(superficiali si

profunzi)

m. cefel - ...

m. regiunii anterioare ai gdtului —
platisma, ...

m. craniomotori care realizeaza
migcdrile ... s
ale coloanei vertebrale ............
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Muschii membrului superior

(biceps brahial, coracobrahial,

El m. spatelui si ai cefei —m. trapez, ... | extensia coloanei vertebrale si a
‘§_ ................ , rol in statiunea
2| e si In miscarea
2 trunchiului; sunt muschi erectori
= (ridicatori) ai .................

_ m. extrinseci - pectoral mare, | leaga membrele superioare de
g pectoral mic, subclavicular, dintat|.................... (pectoral mare —
S anterior miscarile bratului — rotatie,
E adductie, flexie etc.; ceilalti —

Z inspiratie fortata)

§ m. intrinseci - respiratori (extern, | .................
mijlociu, intern)
= m. anterolaterali - oblici intern si | participa la formarea peretelui
E XteIn, ....oooveeee ; contribuie la
3 statica si dinamica trunchiului,
= MENTINETeA  ......evvvvenneennnnnnn. ,
‘a:; m. posteriori — patrat lombar, ... realizarea presiunii ............... ,
= la miscarile respiratorii (auxiliar)
- m. umarului — sSupraspinos, | actioneaza asupra articulatiei
infraspinos, ... scapulohumerale, realizand
miscarile ...

- m. bratului: anteriori flexori | miscarilede ........................ a

membrului superior

brahial); posteriori (triceps
brahial, extensor al
antebratului pe brat)
- m. antebratului:
anteriori majoritatea flexori ai antebratului,
Mm.eeeeeenn.... o
posteriori extensori ai ) | PR ,
mainii, degetelor
laterali flexori ai antebratului pe brat,
extensori $i ............... al mainii
- m. mainii —  policelui, | miscari complexe ale ..............
degetului  mic, regiunii | (organ de prehensiune si tact)

palmare etc.

Muschii

membrului

inferior

m. bazinului: psoas mare si mic;
iliac; ....

formeaza diafragma

actioneaza  asupra articulatiel
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m. coapsei:
- anteriori (m. tensor al fasciei | contribuiela ........... si mers
late, ........... s s )

- mediali (gracilis, pectinei, | adductia .............
adductor mare)

- posteriori COTI foo.... gambei pe coapsa
femural, semitendinos,
semimembranos)
m. gambei for dorsal a piciorului si
- anteriori (t.......... anterior, | extensia .............
extensori lungi ai degetelor si
ai halucelui)
- posteriori (gastrocnemian, | flexia ............. a piciorului si a
solear) degetelor
- laterali (pironieni lung si| pronatia piciorului, abductia si
scurt) flexia plantei
m. piciorului extensia .............

- dorsali (pedios, extensor scurt
al degetelor)

- plantari  (mediali, laterali, | participa la mentinerea ............
mijlocii) plantare
mediali — actioneazd asupra
halucelui
laterali — actioneazd asupra
degetului ........
mijlocii — actioneaza asupra

degetelor I, I11, 1V a piciorului

Muschii membrului inferior asigurad sustinerea greutatii corpului,
echilibrului corpului, deplasarea bipeda.

5. Completati tabelul ,,Activitatea dinamica a muschiului scheletal ”:

<EXC I TATID

l
SISTEMUL NERVOS CENTRAL

( )
\

[ Centrude ................... ] [ Centrude ...................

C C_ OC C
— ———
[ Muschiul (biceps) ] [ Muschiul (triceps) ]

/\

[ J { J1 J( J
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6. Identificati tipurile contractiei musculare §i argumentati-le:

Ta

1. Test ,, Aprecierea tinutei copilului”

Scolioza este afectiunea in care coloana vertebrala este deviata in plan frontal
sau rasucita si nu este dreapta, cum se intampla in conditii normale. Scolioza apare
la mijlocul spatelui, coloana toracica sau in partea de jos a spatelui, coloana
lombara. Gradele de deviere a coloanei difera de la om la om, iar cele mai mici
de 10 grade sunt considerate devieri normale ale coloanei.

O scolioza adevarata poate fi considerata atunci cand gradele de
deviere a coloanei difera peste 10 grade si este insotitd de o torsiune. Torsiunea -
reprezintd o rotatie relativa a coloanei vertebrale in jurul axei sale proprii
verticale, in care procesele spinoase ale coloanei vertebrale deviaza intr-0 parte
sau alta a planului median, formadnd o umflatura vizibild in cazul flexiei
trunchiului.

Pentru aprecierea tinutei, copilul este examinat in pozitia ortostatica, din 3
pozitii - din fata, lateral si din spate.

In cadrul examenului din fatd se determind:

e pozitia capului — corecta, inclinata lateral;

e conturul si nivelul umerilor — simetrici, asimetrici, adusi inainte;
forma cutiei toracice — rahitica, cilindrica, forma de butoi;
forma picioarelor — drepte, sub forma literei ,,.X”* sau ,,0”.

In cadrul examenului din pozitia laterald se determind.:
e pozitia capului — inclinat Tnainte putin, tare;
e pozitia umerilor — adusi 1nainte, spre spate;
e forma abdomenului — mai proeminenta fata de cutia toracica Ccu ...... cm,
supt;
e forma spatelui — corecta, cifotica, plata, incovoiata s.a.
In cadrul examenului din spate se determind.:
e pozitia centurii scapulare si capului;
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pozitia scapulelor — simetrice, asimetrice;

pozitia coloanei vertebrale — dreapta, inclinata in dreapta sau stinga;
asimetria triunghiului taliei: da, nu;

forma membrelor inferioare.

Postura corecta (asimetria umerilor,
omoplatilor; triunghiul din regiunea
taliei aplatizat, neted)

Flexia trunchiului spre
sine (se determina
torsiunea)

Flexia trunchiului de la sine
(se determina torsiunea)

Se apreciaza tinuta copilului examinat (finuta fiziologica sau patologica).
Care este patologia.
CONCIUZIT ..ot

uF) e eisge s e o
& Activitati individuale
1. In schema aldturatd identificati tipurile de tinutd. Enumerati 5 motive pentru

o tinuta corecta
g {
e 3 4 b
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Legenda figurii

P012345678910

2. Cum sunt legate unul cu altul ileonul, ischionul si pubisul? Care sunt
particularitatile etative si dupa gen ale scheletului bazinului?

P0123
3. Din coloanele B si C selectati cite un rdspuns corespunzdtor, care
caracterizeazd notiunile din coloana A:
A B C
1. os normal a. fara substante minerale d. fragil
2. 0s decalcinat b. fara substante organice e. tare, rezistent, elastic
3. os calcinat C. substante organice -+ f. moale, elastic
substante minerale
1o 2. e, 3 e

4.Coloana vertebrala la om este un segment al scheletului axial si este formata
din 33-34 vertebre conventional impartite in regiunile:

—

\ 4

[
»

[
»

nr. nr.

nr.

nr. nr.

P012345

5.Asociati notiunile din coloana A cu caracteristicele lor din coloana B:

33




A B

1. substante minerale ...... a. ofera osului elasticitate
2. substante organice ....... b. ofera osului duritate
3. maduva osoasa rosie .... c. face osul sa fie mai usor
4. structura spongioasa ..... d. articulatiile oaselor cutiei craniene
5. periost ..... e. articulatia vertebrelor
6. 0scu cavitate ..... f. articulatia umarului
7. structura tubulara ...... g. stratul de crestere si reparare a
8. articulatie mobila ..... osului
9. articulatie semimobila ..... h. functie hematopoetica
10.articulatie fixa ..... I. pneumatic
J. femurul

P012345678910

6.Energia, necesara pentru activitate musculara se elibereaza in procesul de:
a. biosinteza
b. digestiei
C. dezintegrarea substantelor organice
d. metabolismului gazos
PO1
7.In calitate de sursd energeticd pentru miscare servesc:
a. substantele organice
b. substantele minerale
C. apa si substantele minerale
d. vitaminele
PO1
8.Hipodinamia este:
a. modul activ de viata
b. reducerea efortului muscular
c. dereglari de tinuta
d. cresterea capacitatii de munca
PO1
9.Musculatura striata:
formeaza toate organele interne
formeaza musculatura scheletala
formeaza peretii vaselor sangvine
captuseste cavitatea nazala

oo o

PO1
10.Miofibrilele reprezinta:
a. organite specializate pentru relaxare
b. formate din proteine contractile (actina, miozind) si reglatoare
(tropomiozina si troponind)
C. sunt varietate a tesutului muscular
contin maduva galbena PO1
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11.Musculatura scheletica:
a. este inervata de sistemul nervos vegetativ
b. este inervata de sistemul nervos somatic
C. se contracta sub influenta SNV parasimpatic
d. se contracta sub influenta SNV simpatic
PO1
12.Tinuta corecta se formeaza:
a. de lasine
b. sub influenta exercitiilor fizice
c. sub influenta diferitor tipuri de activitati
d. sub controlul pozitiei corecte a corpului
PO1
13.Activitatea (lucrul) musculara are efect benefic:
a. numai asupra muschilor
b. numai asupra scheletului
C. asupra organismului in intregime
d. numai asupra cordului (inimii)
PO1
15.In cazul unui mod de viatd sedentar:
creste capacitatea de munca (anduranta fizica, intelectuald)
incetineste procesului de imbatranire
se dezvolta o slabiciune a muschiului inimii
are loc o reorganizare la nivelul oaselor

o0 o

PO1
16.Partea mobila a craniului este:
a. osul nazal
b. osul frontal
c. mandibula
d. maxilarul superior

17. Argumentati proprietatile de baza ale muschilor striati:
o EXCItADIITAIEA - ....coveeeiie e e

o CONLraCtIDINTALEA - .....veeiiviie e
€ RIASHOIAIER - w.vreereeeresceseeeresesses s ettt ettt et
¢ HOMUSUL MUSCUIAF = eereeeseeseseseeseesesesseeseeseseeseesees oo
B e



18.Argumentati proprietdtile de baza ale mugchilor netezi:

o PIASHICITALEA - ....eecvveciie et e
o OXEENSIDIIITALEA = oevveeee ettt e e e e e e e e e e e e e e e aeeaae
o AULOMATISINUL = <ottt e e e e e e e e e e e e e e e e aaaas

19.In imaginea aldturatd identificati piciorul normal si plat. Propuneti 4
masuri de profilaxie.

Masuri profilactice

P012345

20.Alcatuiti un eseu ,,Traumele aparatului locomotor in coregrafie” (fractura,
luxatia, entorsa, intinderile musculare), dupa urmatoarele criterii: tipul de
traume, simptome, primul ajutor medical, evitarea traumatismelor.

o W e = (0 0] = PO






P012345678910111213

21.Completati rubrica: curiozitati despre aparatul locomotor (3 trei).

e Atunci cand ne lovim intr-un anume loc din zona cotului resimtim o durere
acuta. Aceasta se datoreaza faptului ca pe aici trece nervul cubital, pozifionat
de-a lungul osului humerus. Se considera ca aceasta ar fi o scurta forma de
paralizie.

e Degetele “pocnesc” in articulatii deoarece in lichidul sinovial din cauza
scaderii presiunii se formeaza vezicule cu aer si atunci cand ele crapa se
aude un “pocnet”.

..........................................................................................
..........................................................................................

Se completeaza de catre evaluator:

Puncte | 70-65 | 64-56 |55-48 |47-40 |39-32 | 31-24 |23-16 |15-8 |7-5

Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2




(@ Tema5: Biomecanica activitatii musculare
T
Finalitati - sa argumenteze notiunile de biomecanica umana;
(J generale: - sa explice mecanisme ce se declanseazd  in organism

in timpul miscarii;
- sa identifice tipurile de miscari si sa descrie rolul fortelor
externe si interne in miscarea corpului.
» Materiale planse ,,Scheletul uman”; ,,Grupele de muschi”; , Tipurile
%ﬁ si ustensile: de miscare”; film ,,Miscarea”.

s Mersul lucrarii

1. Identificati tipurile de pdrghii si descrieti-le:

2. ldentificati fortele interne §i externe implicate in miscarea corpului uman,
daca se cunoaste, ca fortele interne si externe sunt indisolubil legate intre ele
si in continud interactiune. fntreaga activitate a omului se desfasoara cu
ajutorul acestor forte, in care rolul hotardtor il are contractia musculara
dirijata de scoarta cerebrala.

[ FORTELE MISCARII ]

[ Interne ] [ Externe ]

SN

CITTTT
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3.Identificati tipurile de miscare:

? Activitati individuale

1. Cititi cu atentie textul ,,Tipuri de statica si dinamica” i stabiliti greselile
comise in mod intentionat, propundnd varianta corecta de raspuns.
Scheletul corpului dezvolta doua tipuri de activitate: statica si dinamica.
Activitatea statica de asigurare a posturii este rezultatul contractiei statico-
izotonice a grupelor si lanfurilor musculare; ea nu duce la lungirea muschiului si
nici la deplasarea unor segmente sau a corpului in intregime. In cadrul lor, muschii
obosesc lent, intrucat ei solicita puternic centrii nervosi, iar circulatia sangelui si a
limfei la nivelul muschilor este ingreunata ca urmare a dilatarii vaselor. Ea este de
trei feluri: activitate statica de consolidare, activitate statica de fixare (echilibrare),
activitate statica de mentinere.

40




Activitatea dinamica a musculaturii corpului are doud particularitafi: de
invingere si de cedare.

Activitatea dinamica de invingere (contractie concentricd) este contractia in
care muschiul se lungeste si mobilizeaza oasele printr-o miscare concentrica, de
apropiere; muschii antagonisti sunt Intinsi §i prin aceasta contribuie la accelerarea
miscarii.

Activitatea dinamica de cedare (contractie excentricd) este contractia in care
muschiul efectueazad miscarea prin sporirea progresiva a starii sale de contractie,
lungimea muschiului micsorandu-se corespunzator.

P012345678

2. Corelati notiunile din coloana A (tipurile de miscare) cu caracteristicele
lor din coloana B.

A B
1. Locomotie ... a. miscarea prin care doud segmente articulate se
2. Miscare ... apropie unul de altul
3. Abductie ... b. ansamblul de miscari cu ajutorul carora corpul se
4. Adductie ... deplaseaza in spatiu
5. Flexie ... C. miscarea  prin care se realizeazd apropierea
6. Pronatie ... segmentelor sau a membrelor de axul median al
7. Supinatie ... corpului
8. Circumductia ... d. miscare realizata in jurul unui ax vertical, rotind in
9. Opozabilitate ... afarda sau induntru un segment, membrele sau
10.Rotatie ... intreg trunchiul.
11.Extensie ... e. miscare de rotatie prin care un membru (policele la

mana, halucele la picior) se rotesc medial, in jurul
axului orizontal

f. miscarea de indepartare a doua segmente articulate

g. migcarea opusa pronatiei

h. miscarea prin care se face indepartarea unor
segmente (membre) fatd de axul median al
corpului.

I. se realizeaza intr-0 strictd corelatie a organismului
cu mediul extern si este determinata de fortele care
actioneaza asupra corpului

J. miscare complexa care totalizeaza cu flexia,
extensia, abductia, adductia si le asociaza cu
rotatia

k. migcarea de apropiere a buricului policelui de
buricul degetului mic

P01234567891011

3. Corelati notiunile din coloana A (tipurile activitatii statice) cu
caracteristicele lor din coloana B.
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A B
1. Activitate staticdA de a. centrul de greutate al corpului se afla deasupra

consolidare .... bazei de sustinere, cum sunt pozitiile stand si
2. Activitate statica de numeroasele lor variante
mentinere .... b. centrul general de greutate se afla sub baza de
3. Activitatea  statica de sustinere
fixare (echilibrare) ... C. nu participa toate grupele si lanturile
musculare antagoniste ci, numai unele dintre
ele
P0123

4. Numiti si argumentati legile fundamentale ale mecanicii (trei).

PO0123
5. Scriefi un eseu ,, Protectie, suport, migscare” dupa algoritmul propus:
a. Protectia organiSmulul = ........ccoooiiiiiiinii
b. Suportul organiSMUIUIL - ....c.coivieiie s



P01234567
6. Propuneti cdteva tehnici de relaxare a aparatului locomotor.



P012345

7. Completati rubrica. curiozitati despre biomecanica corpului uman (3 trei).

Se

Dimineata omul este mai Tnalt decat seara.

Pozitia corpului poate afecta memoria. Un studiu a demonstrat ca episoade
din trecutul vostru va sunt amintite mult mai repede si mai bine daca va
aflati cu corpul intr-o pozitie similara cu cea din trecut pe care incercati sa
V-0 reamintiti.

..........................................................................................

completeaza de catre evaluator:

Puncte | 40-39 | 38-35 |34-30 | 29-25 | 24-20 |19-16 |15-12 |11-8 |7-5

Nota

10 9 8 7 6 5 4 3 2
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@ Tema 6: Anatomia, fiziologia si igiena sistemului nervos al

copiilor
Finalitati -sa identifice elementele structurale ale sistemului nervos,
(J generale: unitatile structural-anatomice ale sistemului nervos

vegetativ simpatic si parasimpatic;

-sa descrie insemnatatea functionald a segmentelor
sistemului nervos;

- sd argumenteze masurile igienice ale sistemului nervos la

copii;
- sa elucideze conceptul de asimetrie structural-functionala a
encefalului.

y Materiale mulaje -  “Encefalul”; planse — “Tesutul nervos”;

2 siustensile:  “Encefalul”, ,,Zonele functionale ale cortexului cerebral”;

R . .. .
“Trunchiul cerebral”; “Ganglionii bazali”, film ,,Arcul
reglex”.

\; Mersul lucrarii:

1.Identificati structura neuronului:

ok wdE

3. Analiza arcului reflex
In baza vizionarii filmului “Arcul reflex” de a identifica elementele arcului
reflex, aratand ca pentru realizarea reactiei reflexe este obligatorie integritatea
tuturor elementelor arcului reflex.
Identificati elementele arcului reflex, argumentand importanta lor.
45



& Activitdti individuale

1. Functiile sistemului NEIVOS SUNL: ......cviiiiiiiiiisie s

P01234
46



2. Completati casetele libere din schema ,, Clasificarea sistemului nervos din
punct de vedere topografic’’:

Sistemul nervos

N RN

P0123456

3. Studiati figura de mai jos identificand structurile encefalului:

Lo O
2 T
3 e
4 O
S L0

P012345678910

4. Analizati schema ,,Sistemul nervos vegetativ” si identificati structurile
anatomice componente ale SNV simpatic si SNV parasimpatic:

47



SISTEM NERVOS

glande M

>~ inhibarea
salivare g

secrefiei

N\

PW”"@ dilatare SMPATIC

SISTEM NERVOS
~ PARASIMPATIC

stimularea -~
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. upila
confractie (@p 4
¢ sal

e
contractie

e dilatare

<
~
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" p - | i { < EA
i L A \ ) \ J } \ "“7;,:“)4"
inima g/ ,‘*%5 ‘ _:7_:‘ ~ relaxarea =41
VR accelerareal ——— @ \__\_ | ¥ ‘g
¥g [  batdilor '———1 % biitdilor 0
s \ | K& ¢ _stomac
stfomac g i | stimularea \
| inhibarea . t ;|| activitdfii
~.. | activitafii N H / : P
fr 4 S T . v | : M
e o’ . ) i N | |~ ! 1 I 2_ o -
o ! inhibarea ‘ H | | stimularea =2t
S ocivitghi | | H ‘ | | activitafii |
A stimularea W /1 ’ 1 G
secrefiei S | /A
e e
glande LI ;Hi .
suprarenale relaxare | fili \QL : contracfie R
e | — >
L /I N ¥ /|
H { | \ _/ 1
SNV simpatic SNV parasimpatic

.............................................

.............................................

.............................................

P012

5. Ildentificati elementele structurale ale sinapsei si descrieti insemndtatea

functionala a ei:

P012345678
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6. Completati frazele care redau particularitati morfofunctionale ale maduvei

spinarii:

Maduva spindrii e parte structurald a ..........cccceeeveevivirieeeniienenns situatd in
...................................... : avand  forma  de turtit
................................ Superior maduva spindrii trece in ........................., 1ar inferior
se termind la cea de a doud vertebra ...........cccceeeeneennne Este formatad din substanta
cenusie sub forma de .........coccoiiiiiininnne in interior, iar la exterior
....................................... sub forma de cordoane. De la fiecare segment medular
pleaca cate o pereche de nervi ..........ccceeeeenneennnee. ,intotal ooocevveeeiiieeei

Maduva spindrii indeplineste 2 functii de baza:

P012345

7. Corelati notiunile din coloana A (regiunile encefalului) cu functiile lor
din coloana B:

A B
1. bulbul rahidian a. statie de releu a cailor senzitive si
2. puntea Varolio senzoriale catre scoarta cerebrala
3. cerebelul b. centri de reglare a respiratiei
4. hipotalamusul c. centri de reglare a activitatii cardiace
5. talamusul d. centri de reglare a homeostazeli,
6. formatiunea reticulara temperaturii, metabolismului, functiei
7. emisferele cerebrale glandelor endocrine

e. functii psihice
starea de somn-veghe
g. centrii de reglare a echilibrului

=h

P01234567
8. Scrieti un eseu argumentativ ,,Igiena sistemului nervos”.






5.Completati rubrica: curiozitati despre sistemul nervos (2).

P0123456

e Viteza minima cu care circuld informatia intre neuroni este de 416 km/h.

e Creierul uman genereazda mai multe impulsuri electrice intr-o zi decat

toate telefoanele din lume.

PO12
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 50-49 | 48-43 |42-36 |35-30 |29-24 |23-18 |17-12 |11-6 |5-2
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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@ Tema7: Activitatea nervoasa superioari la copii
G/ Finalitati: - sa explice notiunea de activitate nervoasa superioard si
(J inferioara;
- saargumenteze principiile ce stau la baza ANS;
- sa vizeze asemanarile si deosebirilor dintre reflexele
conditionate s1 neconditionate;
- sa descrie particularitatile ANS la copii (vorbirea,
constiinta, temperamentul etc.);
- sa se familiarizeze cu conditiile de formarea a reflexelor
conditionate.
3y Materiale ramd de ochelari unitd cu balonul de cauciuc si cu tubul

& . . . g . . .
%3 si ustensile:  de sticld, sonerie, ecran, pacient; chestionare, cronometru.

2=
o

o

Mersul lucrarii:

1. Formarea reflexului conditionat de clipire la sunet
Mersul lucrarii:

1.

Pacientul si experimentatorul se aseaza la masa unul in fata celuilalt. Pe
masa se afld ecranul, care acopera soneria si balonul de cauciuc.

Pacientul imbraca ochelarii cu tubul de sticlda pentru aer. Se fixeaza tubul
de sticla in asa pozitie, incat aerul sa cada in coada ochiului, provocand
clipirea. Fasciculul de aer nu trebuie sa provoace excitatii dureroase.
Cateva secunde se apasa pe sonerie, dar nu se constata clipirea.

Dupa aceasta se incepe formarea reflexului de clipire la sunet. Se apasa pe
sonerie si imediat (peste 1-2 secunde) se indreapta un fascicul de aer. O
asa Tmbibare a actiunii celor doi excitanti se repeta de 5 - 6 ori cu
intervalul nu mai mic de 1 min.

Dupa 6 Tmbinari se apasa pe sonerie si se observa reflexul de clipire fara
excitarea corneei i a scleroticii. Sunetul mai inainte considerat excitant
indiferent devine excitant conditionat. Reflexul de clipire, provocat de
excitantul conditionat - sunetul, este un reflex conditionat.

Dacda dupd 5 - 6 combinari de excitanti sunetul nu provoaca reflexul
conditionat, aceste combinadri trebuie repetate de cateva ori si din nou se
incearcd numai sunetul.

Recomandari privind prezentarea lucrarii:

e In baza experimentului deduceti conditiile de formare a reflexelor

conditionate.

e Prin ce se deosebeste formarea reflexelor conditionate la om de animale.
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2. Cercetarea rapiditatii memorarii, duratei pastrarii informatiei.
Mersul lucrarii:

1.

Testul 1. Vi se propune pentru demonstrare o tabela cu cuvinte. Straduiti-
va sd memorati In timp de 20 secunde un numar maxim de cuvinte
propuse, apoi inscrierile se fac in protocolul lucrarii. Timpul de
reproducere a informatiei memorate - 1 minut.

. Testul Il. Vi se propune pentru demonstrare o tabela cu cifre. Straduiti-

va sd memorati in timp de 20 secunde un numar maxim de cifre propuse,
apoi inscrierile se fac protocolul Iucrarii. Timpul de reproducere a
informatiei memorate - 1 minut.
Testul I1l. Vi se propune pentru demonstrare o tabeld cu imagini.
Straduiti-va sa memorati in timp de 20 secunde un numar maximal de
imagini propuse, apoi inscrierile se fac in protocolul lucrarii. Timpul de
reproducere a informatiei memorate - 1 minut.
Testul IV. Vi se propune timp de 60 secunde sa citifi un text, in care sunt
subliniate s1 numerotate 10 idei principale. Straduiti-va sa le reproduceti,
pastrand consecutivitatea. Timpul de reproducere a informatiei
memorate - 1 minut.
Capacitatea memorizarii se determind dupa formula:
Ne de cuvinte (cifre etc.) reproduse corect
CM (%) = ---m-mmm e X100

Ne de cuvinte (cifre etc.) propuse
Pentru determinarea capacitatii medii de memorare se aduna rezultatele
de la cele patru teste, apoi suma obtinuta se Tmparte la 4.

. Capacitatea medie de memorare se evalueaza dupa cum urmeaza:

v' 91 — 100% - excelenta
v' 71 —90% - foarte buna
v 51 —70% - buna
v' 31 -50% - suficienta
v’ 11-30% - rea
v' 1-10% - foarte rea
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Recomandari privind prezentarea lucrarii:
e C(Ce fel de informatie: cuvinte, cifre, imagini, texte — se memoreaza mai
repede, mai usor, mai bine.
Observatii si concluzii. Rezultatele testarii.

Testul | — cuvinte
CM (%)=
Testul Il — cifre
CM %)=
Testul Il —imagini: CM (%) =

Testul IV —text CM (%) =

gl wn e
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& Activititi individuale
1. Dati notiunile de:

o Activitate NErvoasd SUPETIOATA ......cuveeeeruvreeeerreeeesrreeeessreesessanreeesssneeesssneessansnes
o Activitate nervoasa INfEriOAra ...........cccveeriieeiiieeiiie e cee e eree e e
@  STEreotip dINAMIC ..ocvviiiiiece et nre s
®  ODO0SCALA ....ooieiiiie e e
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P012345

2. Evidentiati asemanarile si deosebirile dintre reflexele conditionate si

neconditionate:

Reflecul
neconditionat

Reflexul
conditionat

. Activitatea nervoasa superioara se realizeaza la nivelul:

. <

Asemanari

a. emisferelor cerebeloase
b. trunchiului cerebral

C. scoartei cerebrale

d. maduvei spinarii

. Principiul dominantei a fost descris de catre:

a. A.A. Uhtomskii
b. I.M. Secenov

c. |.P. Pavlov
d. P.C. Anohin

P0123456

PO1

PO1

. Cum se modifica cu varsta viteza de formare a reflexelor conditionate?

a. nu se modifica
b. se micsoreaza

C. creste

PO1

. Deprinderile motorii, cititul, scrisul, numararea in minte se atribuie la:
a. reflexele neconditionate
reflexele conditionate

b.
c. instincte
d.

migcari voluntare

. Aparatul gandirii abstracte la om este reprezentat de:

a. senzatii
b. imaginatii
C. emotil

PO1

56



d. vorbire

8. Care din sistemele de semnalizare actioneaza asupra omului?

a. primul sistem de semnalizare
b. al doilea sistem de semnalizare
c. primul si al doilea sistem de semnalizare

9. Omul vede vise in timpul:
a. somnului rapid
b. somnului lent

PO1

PO1

PO1

10.Complexul proceselor fiziologice ce stau la baza activitatii psihice a oamenilor
si animalelor sdnt reprezentate de:

a. procesele nervoase
b. psihic

c. reflexele conditionate
d.

activitatea nervoasa superioara

11.Ce este mai important intr-un cuvant?

a. combinatia de sunete
b. volumul

C. caracterul emotional
d. sensul

12.Comletati urmatoarele scheme:

f

Conditiile

unei activitati
intelectuale
eficiente

PO1
PO1
N
J
N
J
P012345
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actorii determinati ai nevrozelo)

NEVROZE

_/

Simptomele nevrozelor:

(Dop ) (DDD!JEE

J
P0123456789
13.Completatia fraza:

Fondul lexical al copiilor de varsta prescolara este de ....................... de
cuvinte, varsta scolarda medie  ......cciiiieninnn. de cuvinte si maturi
.................................... de cuvinte.

P0123

14.Scrieti un eseu la tema ,, lgiena activitatii instructiv-educative”, tinand cont si
de bazele igienice ale regimului zilei.






P012 345678910

15.Completati rubrica: curiozitati despre sistemul nervos (3).

Un om poate rezista pand la 40 de zile fard mancare, 6 zile fara apa si 6
minute fard aer. De asemenea, el nu poate rezista, in mod normal, fara sa
doarma mai mult de 11 zile.

In primul sdu an de viatd, un nou nascut furd din perioada de somn a
parintilor intre 400 si 750 de ore de somn.

In procesul comunicirii, 55% ii revine fiziologiei (limbajul corpului),
37% vocii (ritm si ton), si numai 8% cuvintelor purtatoare de informatie.

..........................................................................................
..........................................................................................
..........................................................................................
..........................................................................................

Se completeaza de catre evaluator:

Puncte

50-49 |48-43 |42-36 | 35-30 | 29-24 | 23-18 |17-12 |11-6 |5-2

Nota

10 9 8 7 6 5 4 3 2
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Tema 8: Anatomia, fiziologia si igiena analizatorilor
Finalitati - sa explice notiunea de analizatori si insemnatatea lor
generale: functionala;

- sa argumenteze rolul (analizatorilor vizual, auditiv,
vestibular, chinestezic, cutanat) in activitatea coregrafica;
- sa identifice elementele structural-functionale ale
analizatorilor;
- sd determine pata oarba;
- sa descrie unele patologii ale analizatorilor specifice
copiilor s1 masurile de preventie.
Materiale planse: “Structura globului ocular, urechii, pielii etc.”,
si ustensile: “Cdile de conducere ale analizatorilor”; mulaje — “Globul
ocular”; “Urechea internda”;  “ Structura retinei la animale”
etc.; microscop, micropreparate; fisa neagra cu un cerculet
alb in dreapta si cu o cruciulita alba in stinga; tabele de
diferite culori, cronometru.

Mersul lucrarii

1.ldentificati tipurile iluziilor optice.
lluziile optice. Iluziile optice sunt perceptii sau reprezentari eronate ale

imaginilor unor obiecte reale. Imaginile preluate de retind sunt mixate la nivelul
chiasmei optice si transmise ariilor corticale pentru a fi prelucrate si corelate. In
anumite conditii procesele de interpretare si asociere pot avea ca rezultat
reprezentari diferite fatd de marimile fizice reale ale oblectelor Ex1sta in principiu

3 mari tipuri de iluzii optice:

lluzii optice propriu-zise, in care imaginea
obtinuta pe retind difera fata de obiectul real.
Cele mai tipice sunt iluziile cauzate de
perspectivdi. De exemplu imposibilitatea
aprecierii distantei la care se afla 2 surse
luminoase in intuneric. Vom fi tentati sa credem
ca cea mai apropiatd este cea mai intensa. Sau, o linie de cale ferata dreapta

la un moment dat.
Priviti imaginea aldturata. Ce observati?
uzia PONzo, ........ccoevviiiiiiiiin,

/ \ privitd in departare da impresia ca sinele se apropie

......................................................

......................................................
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o lluzii optice fiziologice - datorata unor diferente mari de stimulare la nivel
cerebral (de exemplu, diferente mari de contraste dau impresia unor diferente de
dimensiuni).

Priviti imaginea alaturata. Ce observati?
GrilaHermann. ...........c.c.o,

I B .

luziile cognitive — cele mai complexe, in care intre informatiile furnizate de
retind s1 interpretarile oferite de creier apar asociatii la nivelul
subconstientului. Cel mai clasic exemplu 1l reprezinta figurile Rubin:

Priviti imaginea alaturata. Ce observati?
Imaginile Rubin ........................l

Dar unul din cele mai ilustrative exemple
al iluziilor optice cognitive il reprezinta ,,The
spinning dancer” creatd de Nobuyuki
Kayahara, pe care insd nu il putem reproduce
deoarece reprezintd o dansatoare care se
roteste. Uneori impresia este de rotire spre dreapta, alteori de rotire spre stanga.
Existd un mic procent de persoane care pot schimba voluntar directia de rotire a
dansatoarei. Imaginea este disponibila ca fisier gif animat pe Internet la adresa:
http://en.wikipedia.org/wiki/The_Spinning_Dancer.

3. Determinarea petei oarbe (experimentul Mariot):

e Inchideti ochiul stang, acoperindu-l cu mana stanga, si, tinand fisa (fig. 8.1)
in mana dreapta, incetisor o apropiati de ochiul drept, care este deschis. In
acest moment trebuie sa fixati privirea spre cruciulita din partea stanga. La
distanta de 25-20 cm de ochi cercul dispare.

e Apoi experimentul se repetd, dar acum ochiul drept se inchide, iar privirea
se fixeaza cu ajutorul ochiului stang.

e Explicati in ce constd fenomenul observat.
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http://en.wikipedia.org/wiki/The_Spinning_Dancer

Figura 8.1 . Desenul pentru
demonstrarea petei oarbe.

g‘ - Activitati individuale
1.ldentificati si descrieti elementele structurale ale analizatorilor.

P0123

2.Completati legenda figurii “Structura urechii”.

P0123456789101112

3.Identificati in imaginea alaturata tipurile receptiei gustative linguale:
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4. Scrieti un eseu pe tema “Analizatorul vizual ”.
v’ insemnitatea functionald a analizatorului vizual (1 p):

HBEO©oNOoOOA~WN




v’ completati “copacul factorilor cu impact negativ’” asupra analizatorului vizual
(cel putin 4), (4 p):

v' propuneti cinici masuri de profilaxie a dereglarilor vederii caracteristice
copiilor de varsta scolara mica (5 p):

P01234567891011121314 15
16 7 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28

5. Completatii spatiile rezervate:

Analizatorul chinestezic informeaza sistemul nervos central despre
.................. SI ..eveerene.nnn. 10 Spatiu a corpului si a segmentelor sale, despre
gradul de contractie a ........cccceenee. Pe baza acestor informati, prelucrate
de centrii nervosi superiori , apar senzatiile posturale si cele de miscare si se
claboreazd comenzi care determind tonusul muscular si contractiile
musculare adecvate diferitelor miscari.

Analizatorul chinestezic produce senzatii de posturd, orientare,
...................... si migcare a diferitor parti ale corpului. Receptorii sunt
proprioreceptori localizati in sistemul locomotor:

e fusuri neuromusculare (printre ...fibrele ...................... )
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e organele tendinoase Golgi (in tendoane §i ..................... );
e corpusculi Vater-Pacini (in tendoane, capsule articulare, fascii
musculare, ligamente, ..................... , pericondru).
girusul postcentral parietal.
Desfasurarea normald a activititii motorii necesita informarea
permanentd a SNC asupra ..........cccceeeevveernenne spatiale a corpului si gradului

de contractie .........c............
P0123456789

6. Descrieti durerea dupa algoritmul propus:

Durerea este determinata de factori ................. , termici sau chimici, care
produc leziuni .................... durerea este indicator al starii de .................
Receptorii pentru durere, algoreceptorii, sunt terminagii .........cceccees veveereveennee.
situate in epiderm si organele ................. caile nervoase de conducere sunt
caile medulare si nervii cranieni direct implicati. Segmentul central —
girusul postcentral din lobul frontal al scoartei.

Durerea este un semnal de ....................... care avertizeaza organismul in
vederea inlaturarii cauzelor producerii ei.

P0123456

7. Completati tabelul care reflecta ,, Tipuri de receptori cutanati”:

Sensibilitate | Tip de receptori Receptori Localizare Stimuli
Tactila fina mecanoreceptori | corpusculi deformari usoare ale
Meissner tegumentului(atingere)
Merkel
Tactila mecanoreceptori | corpusculi
grosierd Golgi hipoderm
Ruffini
Pacini
Termica termoreceptori corpusculi
Krause
Ruffini
terminatii
nervoase libere
Dureroasa algoreceptori terminatii
nervoase libere
P0123456
8. Redati succint in ce consta vertijul (ameteala).
Vertijul — starea de pierdere a ........cccocevvvieieninicninennn, la om. Se manifesta

0] 1 ST




9. Completati schema ,,Analizatorii” si argumentati rolul lor in activitatea
coregrafica:

ANALIZATORII

P01234567

10.Completati rubrica: curiozitati despre analizatori (4 patru).
e Muschiul ocular reactioneaza cel mai rapid dintre toti muschii. Se contracta
in mai putin de o sutime de secunda.
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e Specialistii considera ca aparatul vizual este aproape perfect la varsta de 6
ani, dupa aceasta varsta capacitatea vizuala reducandu-se.

e Un om clipeste de aproximativ 25 000 de ori pe zi. Femeile clipesc de
aproape doud ori mai mult decat barbatii.

PO12 34
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 80-79 | 78-69 | 68-59 |58-49 |48-39 |38-29 |28-19 |18-9 |8-2
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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@ Tema 9:
ﬁ/ Finalitati
(J generale:

| =) si ustensile:

J Materiale
{

Anatomia, fiziologia si igiena sistemului endocrin la copii

- sa explice rolul functional al sistemului endocrin;

-sa descrie  particularitatile topografice, morfo-

functionale ale sistemului endocrin;

-sa argumenteze Mecanismele de actiune si insemnétatea
biologica a hormonilor;

-sa descrie repercusiunile hiper- si
glandelor endocrine in perioada de crestere si dezvoltare a
copiilor

hipofunctiei

planse “Glandele endocrine”, “Glandele tiroida si
paratiroide”, “Hipofiza”, “Patologiile glandelor
endocrine”;  manuale  si desene; micropreparate —

glande endocrine, microscop.

Mersul lucrarii

1. Studiati topografia glandelor endocrine.

2. Analizati structura glandei tiroide - lobii laterali, istmul. Hipofiza - lobii,
topografia, structura, functiile. Epifiza - topografia, structura, legatura cu
glandele sexuale. Suprarenalele - stratul cortical si medular (structura si
functiile). Timusul - topografia, structura, functiile. Pancreasul endocrin.
Celulele insulelor Langerhans. Glandele sexuale - topografia, structura,

functiile.

3. Completati legenda desenului ,,Glande cu secretie interna”:

b 5 4: .......................................
A ‘ D —————————
| B. e
;' | : A
\ ] 7 B
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= Activititi individuale

1. Completati spatiile libere, indicand tipurile de glande endocrine in
dependenta de functie si identificati-le.

[ GLANDE ENDOCRINE }

— e )‘l’{ e —
—N e
\ °J \ 2/ \ >/

P012345678

2. Evidentiati particularitatile de structura ale glandelor endocrine:

Particularitati
morfostructurale

P012345
3.Numiti functiile hormonilor in organismul uman:



P012

4. Explicati de ce pancreasul si glandele sexuale sunt considerate glande
mixte.

5. Numarul glandelor paratiroide este de:
d. una
b. doua
c. trei

d. patru PO1

6. Lipsa iodului in apa potabila determina:
a. gigantism
b. exoftalmie
c. diabet insipid
d. gusa endemica PO1

7. Hiposecretia adenohipofizara la un copil duce la aparitia:
a. acromegaliei
b. piticismului, dar segmentele corpului vor fi proportionale
C. maturizarii sexuale precoce
d. deshidratarii PO1

8.Diabetul zaharat nu se caracterizeaza prin:
a. hipoglicemie
b. polifagie
c. glicozurie
d. scadere in greutate PO1

9.Hipotalamusul secreta hormonii:
a. somatoliberina
b. tireostatina
C. timozina
d. cortizol PO1

10. Secretia carei glande endocrine diminueaza la pubertate:
a. hipofiza;
b. timusul;
c. tiroida;
d. medulosuprarenala PO1
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11.Timusul este asezat:
a. 1n saua turceasca a osului etmoid
b. retrosternal
c. sub coliculii cvadrigemeni
d. deasupra rinichilor

12.Hiperfunctia hipofizara la copil determina:
a. acromegalie
b. boala Basedow
c. diabet zaharat
d. gigantism

13. Secretia carei glande endocrine diminueaza dupa pubertate:
a. hipofiza
b. epifiza
c. tiroida
d. medulosuprarenala

14.1dentificati asocierea gresita:
a. nanism hipofizar - hiposecretiec de STH
b. boala Conn - hiposecretie de aldosteron
c. mixedem - hiposecretie de hormone tiroidieni
d. diabet insipid - hiposecretie de ADH

15. Identificati asocierea gresita:
a. neurohipofiza - ADH
b. epifiza - melatonina
c. tiroida - calcitonina
d. ovar - hormoni androgeni

16. Cea mai voluminoasa glanda endocrind este:
a. medulosuprarenala
b. epifiza
c. hipofiza
d. tiroida

17. Globii oculari proeminenti sunt caracteristici:
a. hiposecretiei glandei tiroide;
b. diabetului zaharat;
C. hipersecretiei glandei tiroide;
d. gigantismului

18. Adrenalina este secretata de:
a. hipofiza

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

72



b. tiroida
c. glandele suprarenale
d. glandele sexuale PO1

19. Gasiti raspunsul gregit privind glandele endocrine din corpul uman:
a. hipofiza
b. tiroida si parotidele
c. glandele sudoripare
d. suprarenalele P01

20. La mentinerea glicemiei participa urmatorii hormoni, cu exceptia:
a. glucagonul
b. ocitocina
c. STH-ul
d. insulina PO1

21. Completati rubrica: curiozitati despre sistemul endocrin (3).

e Hormonii sunt un mijloc de comunicare intre creier si restul tesuturilor, dar
si un mijloc de adaptare al organismului.

e Feromonii sunt un alt tip de hormoni — hormoni care comunica prin
intermediul aerului cu alt organism. Feromonii au fost descrisi la toate
mamiferele, la om inca nu s-a demonstrat clar existenta acestora, dar se stie
ca activitatea sexuala este clar potentata de anumite substante odorante.

.............................................................................................
.............................................................................................
.............................................................................................
............................................................................................

Se completeaza de catre evaluator:

Puncte | 35-34 | 33-30 | 29-26 | 25-22 | 21-18 |1/-14 |13-10 | 9-6 5-2

Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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Tema 10: Sangele. Anatomia, fiziologia si igiena  sistemului

cardiovascular

Finalitati - sa enumere functiile sangelui; compozitia sangelui;
generale: - sa defineasca notiunile de imunitate (umorala, celulard);

- sa identifice structurile morfofunctionale, topografice ale
aparatului cardiovascular;

- sa descrie circulatiile sistemica, pulmonara, limfatica;

- sa argumenteze factorii de impact asupra starii functionale
a sistemului cardio-vascular si profilaxia bolilor acestui
sistem  specifice copiilor; reactivitatea  sistemului
cardiovascular la efort.

Materiale planse si filme stiintific “Sangele”, “Sistemul circulator”,
si ustensile: ,,Sistemul limfatic”; manuale si desene; micropreparate —

tesutul cardiac, structura peretilor vaselor sangvine, frotiu de
sange, microscop; mulaje.

Mersul lucrarii

Analizati i descrieti compozitia §i functiile sangelui.

Studiati topografia si morfologia sistemului cardiovascular.
Analizati structura cordului, peretilor vaselor sangvine si limfatice.

Analizati mecanismele circulatiei sistemice, pulmonare, coronare.

Studiati reflexul oculocardiac a lui Aschner §i identificati influenta excitarii
reflexe a nervului vag asupra cordului.
Etapele experimentului

a.
b.
C.

Experimentatorul isi spald mainile.

Pacientul se culca pe cuseta si inchide ochii.

Experimentatorul in regiunea arterei radiale a pacientului determina
pulsul timp de 30 secunde.

. Apoi cu policele si degetul III a manii drepte preseaza atent pe partile

laterale a globilor oculari.

Peste 15 — 20 secunde neintrerupand presarea se apreciaza frecventa
contractiilor cardiace timp de 30 secunde, fixand pulsul la fiecare 10
secunde.

Daca frecventa contractiilor cardiace nu s-a modificat experienta se
repeta.

. In caz de marire a nivelului de activitate a partii parasimpatice a

sistemului nervos central pulsul se rareste mai mult de 10 batai/minut;
in caz de activitate sporitd a sistemului simpatic pulsul fie ca se rareste
CU 2 — 4 bat./min, fie 1si mareste frecventa.
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h. Rezultatele experimentului (3-4 pacienti) se inscriu in tabelul de mai
jos si explicati de ce are loc modificarea frecventei contractiilor

cardiace.
I. Reprezentati schematic elementele arcului reflex Aschner.

Tabelul . Modificarea activitatii cardiace.

Pacientul

FCC (bat/min)
initiala
timp de 30
secunde

FCC (bat/min) dupa apasarea pe globii
oculari timp de 30 secunde

10 s

10 s

10s

Schema arcului reflex
Aschner.

6. Completati legenda imaginilor alaturate ,,Circulatia sangelui”; ,,Sistemul

limfatic”:
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Cap si brate

~ Plaman

Trunchi si picioare

? Activitati individuale

1.Completati casetele libere din schema Mediul intern al organismului:

Mediul intern

/ A \

P012345678

2.Dati notiunea de homeostaza.

3.Completati schema ,, Functiile sangelui”:
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Functiile
singelui

P012345678

4. Eritrocitele la adult se formeaza in:

a. maduva rosie a oaselor
splina
muschi
plamani
ganglionii limfatici
ficat

-~ ® 0 0 T

PO1

5. Caracterizeaza eritrocitele dupa schema:

a. numarul lor este de ............c........ /mm® sange
prezenta sau lipsa nucleului ................ccc.......
fOrMa .o,
fuNCtiile ......oovrie
CAUZA ANEMIET ..evvevieiiesieeieeie et see e
viteza de sedimentare ...........cccoeevevevviinesenene
AUrata VIEEH .vevereeeiieiiee e

Q o o0 o

6.Completati fraza.
Celulele nucleate SaNGVINE SUNT ........ccoiiiiiiiiiiee e

s1 indeplinesc functia de .........coooeeiiiiiiniiiiiiee e
PO012

7.Completati casetele libere din schema, indicand tipurile de imunitate
dupa origine.

Imunitate

/\
N N




P0123456
8. Determinati grupa sangvina dupa prezenta tipurilor de aglutinogeni din
eritrocite si aglutinine din plasma:

Grupa sangvind Aglutinogeni in eritrocite Aglutinine in plasma
B o
- o, B
AB -
A §
P01234

9. In ce cazuri poate avea loc coagularea sangelui:
a. aglutinogenul A + aglutinina a
b. aglutinogenul A + aglutinina 8
C. aglutinogenul B + aglutinina 3
d. aglutinogenul B + aglutinina o

10. Explicati succint esenta maladiilor:

11.Globulele rosii sunt distruse in:
splina si ficat

plamani

inima

maduva spinarii

oo

PO1
12. Asigura vascularizatia functionala a plamanilor:
a. marea circulatie
b. arterele si venele bronhice
C. mica circulatie
d. arterele pulmonare care aduc la plamani sange oxigenat
PO1
13.Compozitia normala a hemoglobinei este asigurata de o alimentatie bogata in:
a. NaCl
b. Fe

c. Ca
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d. |

14.Frecventa contractiilor cardiace (pulsul) la efort intens:
a. se micsoreaza
b. sporeste
C. nu se modifica

15.1n atrii se deschid:
a. exclusiv artere
b. exclusiv vene
c. ambele
d. capilare

16.Nodulul sino-atrial asigura o frecventa a contractiilor de:
a. 40-50 contractii pe minut
b. 25 contractii pe minut
C. 60 contractii pe minut
d. 70-80 contractii pe minut

17.Se deschide in atriul drept:
a. aorta
b. artera pulmonara
C. vena pulmonara
d. vena cava

18.Hemostaza inseamna.
a. hemoliza
b. hematopoieza
c. leucopoieza
d. oprirea hemoragiei

19.Inima este un organ:
a. spongios, cu rol de pompa aspiratoare
b. cavitar, cu rol de pompa respingatoare
C. muscular si cavitar, cu rol de pompa aspiratoare si respingatoare
d. tricameral

20. Alegeti varianta gresita a transfuziei de sange:
a. grupa I (0) primeste doar de la I (0) s1 IV (AB)
b. grupa I (0) doneaza tuturor grupelor
c. grupa Il (A) primeste de la 1 (0) si Il (A)
d. grupa IV (AB) primeste de la I (0), II (A), III (B), IV (AB)

21.Incarcarea sangelui cu dioxid de carbon are loc la nivelul:

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1
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celulelor

alveolelor pulmonare
arterelor

venelor

coop

PO1
22. Valori normale pentru tensiunea arteriala sistolica la adult sunt:
a. 80-100 mm/Hg
b. 70-80 mm/Hg
c. 120-140 mm/Hg
d. 40-50 mm/Hg
PO1
23.Dintre cavitdatile inimii cel mai gros perete il are:
a. atriul drept
b. atriul stang
c. ventriculul drept
d. ventriculul stang
PO1
24.Nu apartine circulatiei sistemice artera:
a. aorta
b. renala
C. pulmonara
d. bronhica
PO1
25. Studiu de caz.
- Intr-un cuplu sotul poseda I (0) grupi de singe, iar sotia grupa a III
(B). Pot copiii sa mosteneasca grupa de sange a parintilor?

PO6
- Intr-un cuplu ambii parinti sunt posesorii a gupei a II (A) de sange.
Primul copil s-a nascut cu I (0) grupa de sange. Dar ceilalti copii care

se vor naste Tn aceasta familie ce grupa de sange vor avea?



PO6
26. Completati rubrica: curiozitati despre sistemul cardiovascular (2).

e In medie, inima unui om bate de 70 de ori pe minut. Intre aceste bitai,
inima se odihneste. Astfel,, in cazul unei persoane de 70 de ani, se poate
spune ca inima i s-a odihnit timp de 40 ani si a batut timp de numai 30 de
ani.

e Cele peste un miliard de capilare din organism insumeaza circa 1000 km

lungime si constituie o suprafatd de circa 30 m® Totalitatea venelor din
corp insumeaza 50 km lungime.

Se completeaza de catre evaluator:

Puncte | 70-69 | 68-61 | 60-52 |51-33 |32-24 | 23-15 | 149 |8-5 4-2

Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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% Tema 11:

@{ Finalititi:

Materiale
si ustensile:

%=
o)
o7

Anatomia, fiziologia si igiena sistemului respirator la
copii

sd explice importanta respiratiei;

sd 1dentifice organele sistemului respirator, topografia lor;
sa descrie particularitagile anatomo-morfologice a
organelor sistemului  respirator in ontogeneza,

sd argumenteze cauzele bolilor sistemului respirator si
profilaxia lor ;

sa monitorizeze activitatea functionala a sistemului
respirator.

mulaje “Caile respiratorii”, “Laringele”; planse —
“Sistemul respirator”, “Alveolele pulmonare”;
micropreparate “Organele sistemului respirator”; microscop;
filme ,,Respiratia”; spirometru; cronometru; tampoane de
tifon; alcool.

Mersul lucrarii

1. Studiati in baza tabelelor si filmelor stiintifice — organele sistemului

respirator.

2. Completati legenda figurii anexate ,,Sistemul respirator’:
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3. Realizati lucrarea practica: Cercetarea stari functionale a sistemului
respirator.
Etapele lucrarii practice:

a. Evidentierea obosirii muschilor respiratori - proba Rozental. In aceastd

proba efortul fizic revine nemijlocit aparatului ostio-muscular al sistemului
respiratiei externe. Se masoara de 5 ori capacitatea vitala a plamanilor peste
fiecare 15 s. In baza datelor obtinute se apreciazd starea functionald a
muschilor respiratori (obosirea). In dependentd de starea functionala
valoarea CVP in procesul masurarilor consecutive se poate schimba diferit:
stare buna - se mareste, suficienta — ramane fara schimbari, insuficienta — se
micsoreaza.

b. Retinerea respiratiei la inspiratie — proba Stanghe. Examinatul stand in
picioare inspird, apoi expira adanc din nou inspira (80 — 90 % de la
maximal) si inchide gura. Nasul se blocheazd cu clama de cauciuc. Se
fixeaza timpul retinerii respiratiel. Rezultatele obtinute se comparda cu
valorile norma. Durata retinerii respiratiei la inspiratie la barbati este de 40
— 60 s si la femei de 30 — 40 s, la sportivi de 60 — 120 s si mai mult.

C. Retinerea respiratiei la expiratie — proba Ghence. Examinatul stand in
picioare expira, apoi inspira adanc din nou expira (80 — 90 % de la maximal)
si inchide gura. Se fixeaza timpul retinerii respiratiei. Durata timpului
retinerii respiratiei la barbati — 30-50 s, la femei 20-40 s, la sportivi — 60-90
s. In caz de oboseala durata retinerii respiratiei scade brusc.

Observatii si concluzii:
Persoanele implicate in studiu:
Q Nume Prenume ..........ccoceveeeenen Varsta ..... ani. Statura ....... cm. Masa ........ kg.

& Nume Prenume ............cccooee..... Virsta ..... ani. Statura ....... cm. Masa ........ kg.

Valorile volumelor respiratorii.

Proba Valorile norma Valori experimentale
barbati | femei
Proba Rozental - - Masurarile
I 1 11 \Y \

3
&

Concluzie:

Proba Stanghe |40-60s |30-40s | |
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@ |

Concluzie:

Proba Ghence | 30-50s

20-40s

H+O|Cx

Concluzie:

& Activitati individuale

1. Numiti caile respiratorii superioare i inferioare.
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PO1

5. Cum explicati lipsa cartilajului in  peretele posterior, orientat spre
esofag, al traheii?

PO1

6. Numiti  unitatile de structura a plamanilor. Descrieti  deosebirile
structurale intre plamdnul drept si stang.

8. Volumul respirator are valoarea in medie de:
a. 1500 ml
b. 3500 ml
c. 800 mi
d. 500 ml
PO1
9. Organul fonatiei este:
a. cavitatea nazala
b. laringele
c. bronhiile
d. traheea
PO1
10. Alegeti ordinea corecta de desfasurare a etapelor schimburilor gazoase
respiratorii:
a. sangvinad, tisulard, pulmonara
b. sangvina, pulmonara, tisulara
C. tisulard, pulmonara, sangvina
d. pulmonara, sangvina, tisulara
PO1

11. In timpul inspiratiei:
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diafragma se relaxeaza
diafragma se contracta
presiunea intrapulmonara creste
se relaxeaza muschii intercostali

oo

PO012
12. Volumul rezidual are valoarea in medie de:
a. 500 ml
b. 3500 mi
c. 800 ml
d. 1500 mi
PO1
13. Incarcarea siangelui cu dioxid de carbon are loc la nivelul:
a. tesuturilor
b. alveolelor pulmonare
c. hepatocitelor
PO1
14. Asigura vascularizatia functionala a plamanilor:
a. marea circulatie
b. arterele si venele bronhice
C. mica circulatie
d. arterele pulmonare care aduc la plamani sange oxigenat
PO1
15. Nu se poate determina cu ajutorul spirometrului:
a. volumul rezidual
b. volumul curent
C. capacitatea vitala
d. volumul inspirator de rezerva
PO1
16. Debitul respirator al unui individ de 70 de kg care are o frecventi a
respiragilor de 20 cicli/minut si un volum curent de 500 ml aer este:
a. 1,4 l/minut
b. 3,5 l/minut
c. 70 I/minut
d. 10 I/minut
PO1
17. Scrieti principiile de acordare a primului ajutor medical in caz de inec;
hemoragie nazala.



A ST I oo et e ettt —————————————

P01234

19.Elaborati un program concret de prevenire a infectiilor respiratorii la copii.






P012345678

20. Completati rubrica: curiozitati despre sistemul respirator (4).

e In medie, omul isi poate tine respiratia timp de un minut. Recordul mondial
la aceastd proba este de 7 minute si 30 secunde.

e In timpul unui acces de tuse, plimanii imprima aerului expirat o viteza de
900 km/h, iar in timpul unui stranut, viteza este de numai 170 km/h.

e De-a lungul vietii, un om inspira aproximativ 20 kg de praf.

Se completeaza de catre evaluator:

Puncte | 50-49 | 48-43 | 42-36 |35-30 | 29-24 |23-18 |17-12 |11-6 |5-2

Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2




@) Tema 12:

@{ Finalititi:

Materiale

g awre
F si ustensile:

P —
-%j‘ ‘

Anatomia, fiziologia si igiena sistemului digestiv la

copii. Metabolismul

-sd defineasca notiunile de digestie, tipurile de digestie,
metabolism, catabolism, anabolism;

- sa descrie particularitatile morfo-anatomice generale ale
aparatului digestiv, topografia organelor digestive;

-sa explice particularitatile digestiei la nivelul cavitatii
bucale, stomacului, intestinului si rolul glandelor anexe in
procesul digestiei;

- sa elucideze esenta metabolismului;

- sa determine metabolismul bazal si sa explice esenta lui.

filme “Anatomia si  fiziologia  aparatului digestiv”;

plange: “Aparatul digestiv, “Glandele anexe ale tubului
digestiv”’; preparate umede “Intestinul subtire”,
eprubete; ulei; apd; bila; antropometru; cantar.

Mersul lucrarii

1. Completati legenda imaginilor alaturate ,,Sistemul digestiv”:
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2. Realizati lucrarea practica ,, Influenta bilei asupra grasimilor”.
Mersul lucrarii:
a. Se iau doud eprubete si se toarna in ele cate 3 ml de ulei.
b. In prima eprubeti se adauga 3 ml de api, in a doua — 3 ml bila.
c. Ambele eprubete se agitd bine si se observa si se descriu fenomenele ce
au avut loc.
d. Rezultatele experientei inscrierile in tabelul 11. Formulati concluzia
rezultatelor obtinute.
Observatii si concluzii:
Tabelul 12.1. Influenta bilei asupra grasimilor.

Eprubeta Continutul Rezultatul
Ulei +
Ulei +

3. Realizati Ilucrarea practica ,,Determinarea metabolismului bazal dupa

tabel”
Scopul lucrarii:  De a calcula metabolismul bazal dupa tabel.
Materiale: taliometru, cantar,  tabele  pentru  determinarea

metabolismului bazal
Mersul lucrarii:

De exemplu: pacientul este un barbat de 23 ani, are indltimea de 172 cm,
cantareste 75 kg. Tabelele pentru barbati si femei sunt diferite, fiindca la barbati
metabolismul bazal este cu 10 % mai intens decat la femei. Nomograma este
formati din doud tabele A si B (standard) (Anexe). In tabelul A se di masa
pacientului, iar in drept cu ea — numarul 1098. in tabelul B se gaseste pe orizontala
varsta (23 ani), iar pe verticala inaltimea (172), la intersectia colonitei se gaseste
cifra 705. Se aduna cifrele gasite si se obtine 1098+705=1803. Deci metabolismul
bazal normal pentru acest pacient este de 1803 kcal.

Observatii si concluzii:

Indicii individuali:
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Problema: Determinati la care din pacientl metabolismul bazal este mai
intens. Baiat de 5 de ani, cu inaltimea de 72 cm si masa de 33 kg. Fetita de 5 ani,
cu indltimea de 62 cm si masa de 31 Kg.

S ani O ani
h- h—
m — m-—
MB = MB =
Consecintele hipertiroidismului i ale hipotiroidismului  asupra
metabolismului DAzZal. ..o
Metabolismul bazal este influentat de urmatorii factori ...........ccccvveveuvveeennnen.

& Activititi individuale
1. Emulsionarea grasimilor este realizata de:
a. labferment
b. amilaza salivara
c. lipaza
d. saruri biliare

PO1
2. Este segmentul comun al caii digestive cu cea respiratorie:
a. faringele
b. epiglota
c. esofagul
d. traheea
PO1
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3. Contine acid clorhidric:
a. bila
b. sucul intestinal
c. sucul gastric
d. sucul pancreatic
PO1
4. Cea mai mare cantitate de apa se absoarbe la nivelul:
a. stomacului
b. intestinului subtire
c. intestinului gros
d. duodenului
PO1
5. Proteinele se absorb sub forma de:
a. glicerol
b. acizi grasi
C. aminoacizi
d. peptide
PO1
6. Nu este caracteristic salivei:
a. Nu contine enzime
b. prezinta un pH - usor acid
c. contine lizozima cu rol bactericid
d. contine apa si reziduu uscat
PO1
1. Pentru intarirea smalfului trebuie administrat:
a. clor
b. calciu
c. fluor
d. iod
PO1
8. Este organ cu vascularizatie dubla, nutritiva §i functionala:
a. ficatul
b. pancreasul
c. stomacul
d. rinichiul
PO1
9.0rificiul cardia se afla intre:
a. stomac si duoden
b. esofag si stomac
C. pancreas si duoden
d. ileon si colon
PO1
10.Bicarbonatul de sodiu este caracteristic pentru:
a. sucul gastric
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b. saliva
c. sucul pancreatic
d. sucul intestinal
PO1
11.Deglutitia este un act voluntar in timpul:
a. bucal
b. faringian
c. esofagian
d. stomacal
PO1
12.Dentitia de lapte numara:
a. 20 dinti
b. 30 dinti
c. 32 dinti
d. 26 dinti
PO1

13.Identificati formula dentara corecta la adulfi. N
a. 1,CiPm, M3
b. 1,C; Pmy M3
c. 1,CiPm,M;
d. I, C, Pms M,
PO1
14.Scrieti un eseu pe teme ,,Nutritia”, eluciddnd urmatoarele aspecte: nutritia
si tipul de nutritie umana, comportamentul alimentar, alimentatie rationala,
inanitie, obezitate, anorexia, bulimia, obiceiuri alimentare.






....................................................................................................

P012345678910111213141516

15.Elaborati un proiect ce va contine 4 norme de igiend, necesare pentru
prevenirea infectarii organismului copiilor cu helminti.



16. Completati rubrica: curiozitdti despre sistemul digestiv (4).
e Intestinul subtire are o lungime de 4-6 m. el contine peste 10 milioane de

P01234567

vilozitafi intestinale care realizeaza o suprafata de absorbtie de 1000 m?.

e Ficatul este cea mai mare glanda din corp (1500g) si prezinta cea mai mare
putere de regenerare: dacad se extirpa jumatate din el, partea lipsita creste la

loc intr-o luna.

e Ciocolata stimuleaza sistemul digestiv si are efecte usor laxative. Totusi,

pentru cd ciocolata creste aciditatea gastricd, este recomandat sa nu o

consumati... pe stomacul gol.

............................................................................................

............................................................................................

............................................................................................

............................................................................................

.............................................................................................

P0123 4
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 40-39 | 38-35 |34-30 |29-25 |24-20 | 19-16 |15-12 |11-8 |7-5
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2




@ Tema 13:

(QJ/ Finalititi:

o Materiale

W N e

¥ i ustensile:

Anatomia, fiziologia si igiena aparatului urogenital la

copii. Pielea.

- sa defineasca notiunile de excretie, nefron, filtrare
glomerulara, excretie, reproducere;

- sa descrie topografia si morfologia organelor urinare,
genitale, morfologia si functiile pielii;

- sa argumenteze regulile de igiena a aparatului urogenital,
pielii

mulaje - rinichii; planse ,,Rinichii”, ,,Pielea”; microscop,

micropeparate — structura histologica a rinichilor.

Mersul lucrarii

Studiati caracteristica generala a organelor urinare.
. Analizati topografia si morfologia organelor uropoezei: rinichii.
. Descrieti topografia si morfologia cailor urinare: calicele mici, calicele mari,

bazinetul renal, ureterul.

o o b

Studiati structura vezicii urinare si a uretrei.
Studiati structura pielii.
. Completati tabelul:

Caractere
distinctive

Uretra feminina Uretra masculina

Functiile

Diametrul

Lungimea

7. Completati legendele figurilor alaturate :
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? Activitdti individuale

. Cistitele:

a. reprezinta inflamatia glomerulelor renali
b. debuteaza cu dureri de cap si ameteala
C. includ hipertensiune si edeme

d. reprezinta inflamatii ale vezicii urinare

PO1

. Urina primara are compozitia asemanatoare:

a.

b
C.
d

plasmei

. limfei

urinei finale

. bilei

PO1

. Urina finala din 24 ore este in cantitate de:

a

b.
C.
d.

500 ml
100 |
120 |
151
PO1

. Ultrafiltratul glomerular inseamna:

a

b,
C.
d.

urina primara
urina finala
urina secundara
plasma cu proteine
PO1

. Alegeti varianta corecta despre ultrafiltrarea glomerulara:

a

b.
C.
d.

este un proces activ
are loc la nivelul tubului urinifer
are ca rezultat urina finala

consta in trecerea unor componente plasmatice in capsula Bowman
PO1

. In urma fecundatiei se formeaza:

a

b,
C.
d.

embrionul
fatul
zigotul
nou-nascutul
PO1

. Nu intra in componenta aparatului genital feminin:

a.

b
C.
d

vaginul

. prostata

uterul

. ovarul

PO1
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8. Ovulatia are loc in ziua:
a. 28
b. 25
c. 14
d. 18

9. Numarul cel mai mare de foliculi ovarieni se afla in ovar la:

a. nastere

b. pubertate

C. maturitate
d. menopauza

10.Prostata:

a. este situatad posterior de vezica urinara, in apropierea canalului

deferent
b. este o glanda endocrina tubulo-acinoasa

C. secretd un lichid ce intrd in componenta spermei

d. nu are structura glandulara

11.Canalul ejaculator se deschide in:
a. veziculele seminale
b. uretra
c. epididim
d. canalul deferent

12.Durata medie a unui ciclu menstrual la femei este de:

a. 20 zile
b. 22 zile
c. 28 zile
d. 32 zile

13.Spermatogeneza are loc in:
a. canalul ependimar
b. tubii seminiferi
c. canalele eferente
d. canalul deferent

14. Fecundatia are loc normal in:
da. ovar
b. treimea superioara a trompei uterine
C. uter
d. vagin

15. Nu fac parte din structura testiculelor:

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1

PO1
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coop

celulele seminale
celulele Leydig
canalele deferente

reteaua testiculara
PO1

16. Care dintre urmatoarele afirmatii sunt adevarate referitor la reflexul
mictiunii:

a.
b.

este declansat de distensia peretelui vezical

fibrele nervoase hipogastrice parasimpatice relaxeaza muschiul
vezical

distensia vezicii declanseaza impulsuri transmise maduvei prin nervii
rusinosi (parasimpatici)

distensia vezicala stimuleaza centrii sacrali parasimpatici prin fibrele
aferente ale nervilor pelvici

eferentele centrilor sacrali pe calea nervilor pelvici determina

relaxarea muschiului vezical
PO12

17.Studiu de caz.
Odihnindu-va cu un grup de copii la mare, ati observat ca la unul din copii s-
au inrosit obrajii, au aparut dureri de cap si ameteli. Cum veti proceda in acest
caz?. Propuneti nu mai putin de trei masuri de acordare a primului ajutor.

Argumentati raspunsul.



P0123456789

17.Elaborati un program concret de prevenire (nu mai putin de cinci masuri) a
sindromului imunodeficientei dobandite (SIDA) la om.



P012345

19.Completati rubrica: curiozitati despre aparatul urogenital (5).

e Cei doi rinichi filtreaza 150-180 1 de urind primara in 24 de ore si produce

1,51 urina/secunda.
Omul poate supravietui chiar si cand i-a fost extirpat unul dintre rinichi.

............................................................................................

.............................................................................................

.............................................................................................

.............................................................................................

.............................................................................................

P0123 45
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 40-39 | 38-35 |34-30 |29-25 |24-20 | 19-16 |15-12 |11-8 |7-5
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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@ Tema 14: Efortul fizic si intelectual in raport cu activitatea
functionala a organismului uman
q/ Finalitati: - sa defineascd notiunile de activitate fizica, activitate
b intelectuala;
- sa descrie modificarile functionale in cadrul activitatilor
fizice si intelectuale;
- sd argumenteze diferenta dintre oboseald si surmenaj;
- sd determine experimental impactul activitatii fizice si
psihice asupra organismului
» Materiale  sfigmomanometru, fonendoscop, cronometru.

S

|\

'?5 si ustensile:

Impactul activitatii fizice si psihice asupra organismului

Mersul lucrarii

Mersul lucrarii:

1.

I

7.
8.

Pe bratul gol al persoanei examinate mai sus de cot se imbraca manseta
sfigmomanometrului. Totodata se aplica fonendoscopul pe foseta cubitala,
unde se poate auzi circulatia sangelui in arterd spre marginea mansetei. In
artera nesupusa tensiunii zgomotele de obicei lipsesc.

. Se mareste presiunea in mangetd peste nivelul tensiunii arteriale sistolice

pana la disparitia pulsului.

Cu ajutorul surubului se da drumul foarte incet aerului din manseta pana
cand prin fonendoscop se aude zgomot clar sacadat. Cifrele de
sfigmomanometru inregistrate in acest moment reprezintd tensiunea
maximala — sistolica (TAS).

Pentru determinarea tensiunii diastolice, se da drumul in continuare la aer
(se coboard presiunea din mansetd). In momentul, cand presiunea din
manseta, egalandu-se cu tensiunea minima diastolica a sangelui, va cobori
putin, sangele va incepe sda curgd continuu si zgomotul va dispare. Se
citeste rezultatul care corespunde tensiunii minimale — diastolice (TAD).
Masurarea se repeta de trei ori, ludndu-se ca baza indicii minimali.

Se determind tensiunea arterialdi maximald si minimald dupd 20 de
genuflexiuni si dupa rezolvarea unui exercitiu de matematica.

Sa se compare TA normala si cea determinata dupa 20 de genuflexiuni.

Sa se compare TA normala si cea determinatd dupa rezolvarea exercitiului
matematic.

Recomandari privind prezentarea lucrarii:

Se inregistreaza in tabel valorile inregistrate. Comparati valorile
determinate cu valorile norma (din anexe), si diferentele intre ele.

Observatii si concluzii:
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Tabelul . Valorile tensiunii arteriale

Parametrii TA

Valori in stare de

Valori dupa 20

Valori dupa

Valori norma

repaos genuflexiuni rezolvarea pentru vdrsta
exercitiului | .. ani
matematic
TA sistolica
TA diastolica
Diferenta

* [ conditii normale, in raport cu varsta, la adultii intre 20 si 40 de ani,
presiunea sistolica este cuprinsa in intervalul 105 — 140 mmHg. In general se
aplica regula dupa care valoarea ei trebuie sa fie egala cu 100 plus varsta.

£ Activititi individuale

1. Completati frazele in spatiile rezervate:
Tipul de activitate musculard al omului in procesul muncii tine de gradul de
dificultate al ei:

e munca usoara — se refera cea efectuata stand in picioare, sezand sau in mers,
dar care nu solicita incordari fizice permanente sau legate de ridicarea si
transportarea greutatilor. Consumul de energie este pand la ............ kcal/ora.

e munca de intensitate medie — se refera la muncile permanent efectuate in
mers, stand 1n picioare sau sezand, dar care nu solicitd transportarea
greutdtilor. Consumul de energie ... — ... kcal/orda. Tot din aceasta
categorie fac parte si muncile in mers legate de transportarea greutatilor
pandla...... kg. Consumul de energie 200 — 250 kcal/ora.

o munca fizica grea — se referd activitdfile care necesitd o incordare fizica
sistemicad, legata de transportarea greutatilor mai mult de 10 kg. Consumul
de energie mai mare de ..... kcal/ora. Consumul de energie sporit este

necesar pentru dezvoltarea si activitatea armonioasa al organismului.
P01234
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2. In ce consta diferenta dintre munca fizica §i cea intelectuala?

P0123456

3. Stimulatorii naturali i artificiali de sporire a andurantei organismului:

P01234
4. ldentificati modificarile fiziologice la nivelul sistemelor de organe in cadrul
activitatilor fizice §i intelectuale.
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/ \ ».
7 Sistemul excretor Sistemul digestiv f

P01234567891011

5. Completati rubrica: curiozititi despre anduranta organismului (5).

e Daca toti cei 600 de muschi din care este format corpul uman s-ar
incorda 1n acelasi timp si Tn aceeasi directie, o persoanad ar putea ridica o
greutate de 25 de tone.

e Corpul uman elibercaza in 30 de minute suficientd energie cat sa
incdlzesti un litru de apa.

.......................................................................................

.......................................................................................



P0123 45
Se completeaza de catre evaluator:
Puncte | 30-29 | 28-26 |25-22 |21-18 |17-14 |13-10 | 9-7 6-3 2-1
Nota 10 9 8 7 6 5 4 3 2
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ANEXE

PARAMETRII FIZIOLOGICI NORMA

Durata atentiei active la copii de diferite varste.

Varsta copiilor Durata atentiei active (min.)
5-7 ani 15
7-10 ani 20
10-12 ani 25
12-15 ani 30

Timpul rezervat pregitirii temei pentru acasd.

Virsta (clasa)

Durata timpului de pregitire a temei
pentru acasa (ore)

Clasa | 1,0

Clasa ll-a 15

Clasa lll-a—-1V-a 2,0
Clasa V-a - Vll-a 2,5-3,0

Clasa Vlll-a - Xll-a 4,0

Durata somnului nocturn pentru copii de diferite virste si adulfi.

Virsta, ani Durata somnului nocturn (ore)
1 16-17
2-3 14-15
4-5 13
6-7 115 -12
8-10 11
11-12 10
13-16 9
17 -18 8,5
adult 7-8

Frecventa contractiilor cardiace (FCC) si volumului sistolic (Viisoiic)

Indicele Nou- Virsta, ani
nascuti| 1 | 6 | 7 | 8 | 9 [10 ] 111213147 15
FCC 140
(pulsul), 120 | 95 | 92 | 90 | 88 | 86 | 84 | 82 | 80 | 78 | 76
NI 135
batai/minut
Vg;;;gc’ 25 |10,2|206 |23,0|250 27,0292 |31,6|334 357|385 | 41,4
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\4,& Valorile tensiunii arteriale (mmHg).

Varsta Tensiune mica | Tensiune Tensiune mare
normala
1—12 lum 75/50 90/60 100/75
1—-5anm 80/55 95/65 110/79
6—13 ani 90/60 105/70 115/80
14 — 19 ani 105/73 117/77 120/81
20 — 24 de an1 108/75 120/79 132/83
25 —-29 de ani 109/76 121/80 133/84
30 — 34 de ani1 110/77 122/81 134/85
35 -39 de ani 111/78 123/82 135/86
40 — 44 de an1 112/79 125/83 137/87
45 — 49 de an1 115/80 127/84 139/88
50 — 54 de am1 116/81 129/85 142/89
55 — 59 de ani 118/82 131/86 144/90
60 — 64 de an1 121/83 134/87 147/91
Indicii respiratori.
Indicele Genul Virsta, ani
4 5 6 7 | 8 | 10 | 12 | 15 | 17
Frecventa
ciclurilor | 55 35 | 2326 | 20-25 18-20
resplratorll
pe minut
Cavﬁi'l:l';a:ea biieti 1200 | 1400 | 1440 | 1630 | 1975 | 2600 | 3520
plaménilor 1200 | 1200
mi > | fete 1100 | 1200 | 1360 | 1460 | 1905 | 2530 | 2760

1 ciclu respirator = inspiratie+expiratie

Norme fiziologice de activitate motorie pentru copii de diferite varste

(dupa A. Suherev, 1983).

Varsta, sexul Mii de pasi pe zi Durata timpului in miscari
(ore)

3—4ani 9-12 5%-6,0
5-6ani 11-15 5,0-5%
7-10ani 15-20 4,0-5,0

11- 14 ani 18-25 3%-4%2

15 — 17 ani (baieti) 25-30 3,0-4,0
15— 17 ani (fete) 20-25 3,0-4%2
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Caracteristica grupelor medicale de educatie fizica.

Grupa Caracteristica medicala Sarcina permisd
De baza | fara dereglari ale starii de | - volum deplin programului de
(principala) sanatate, nivel armonios de | instruire;
dezvoltare fizica, unele devieri | - atestarea la normele sportive;
functionale neinsemnate, bine | ocupatii intr-o sectie sportiva —
antrenati participarea la competitii sportive
Secundari cu neinsemnate dereglari ale | - volum redus al efortului fizic
(pregititoare) starii de sanatate, nivel de | exprimat;
dezvoltare fizica dizarmonios, | - lectii  sulimentare pentru a
slab antrenati ameliora nivelul de dezvoltare
fizica
Speciala Cu dereglari exprimate | - ocupatii dupa programe speciale
permanent sau temporare ale | (in functie de carcterul bolii si
starii de sénétatg, nivel de starea ei)
dezvoltare fizica brusc
dizarmonioasd, dupa unele
maladii suportate, neantrenati
Necesitdtile energetice zilnice ale organismului,
in functie de munca depusa.
Categoria Specificul muncii Necesititile
muncii energetice (kcal)
| Persoane  care  desfasoara =~ munca
intelectuala: profesori, medici, ingineri, 3000 - 3200
cercetatori, functionari etc.
I Persoane care lucreazd in productia
mecanizata: strungari, frezori, textilisti, 3500
conducatori de autoturisme etc.
] Persoane care fac munca fizica lucrand pe 4000
magini: tractorist, escavator etc.
v Persoane care fac munca fizica grea:
. . e A 4500 - 5000
hamali, cei care sapa padmantul etc.

Necesarul de proteine, lipide si glucide intr-o ratie alimentara echilibrata.

Categoria Continutul in hrana (g/24 h) al:
proteinelor lipidelor glucidelor
I 109 106 433
I 122 116 491
1l 141 134 558
Y] 163 153 631
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Ratia medie zilnica experimentala la produse alimentare

(dupa Antal, 1978).

Grupa de varsta

Greutatea comerciala in grame a produselor

@ni,8/9) |t |2 |E s |z |z |& 3EEEE |eE)3 |EZ
8 |= |5 = |88 |33 |8 2 = |9%
1-3ani d/9 60 | 600 | 20 | 25 | 15 | 10 | 70 | 40 | 5 | 100|120 |130| 70
4 -6 ani 3/9 80 |600| 25 | 30 | 20 | 15 [130| 50 | 5 |130|200 | 200 | 40
7-12ani J/9 | 130|500| 30 | 50 | 30 | 20 | 225| 50 | 10 | 200|300 | 250 | 55
13-19 ani § 225|500 | 50 | 50 | 30 | 25 | 450| 60 | 20 | 300 | 450|350 | 70
13-19 ani ¢ 220 (500 | 30 | 50 | 25 | 20 |300| 50 | 15 |300 | 315300 | 60
20-25 ani 3/9
Efort mediu 225|300 | 40 | 50 | 15 | 40 | 400| 50 | 20 |300 | 450 | 300 | 60
20-25 ani 3/9
Efort mare 250|300 | 40 | 50 | 15 | 50 | 450 | 60 | 20 | 325|500 |350 | 70
20-25ani &/% 541500 | 50 | 50 | 15 | 65 |500| 75 | 30 | 350 550 350 | 80
Efort foarte mare

Valoarea calorica a hranii in zi pentru copii si adolescenti.

Viérsta in ani gen kcal/zi
6 - 1970

7-10 - 2300
e o
s =
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Tabelul pentru determinarea metabolismului bazal (femei).
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Absorbtia Marginea in perie cu Sistemul cotransport Moleculele de aminoacizi

. microvili mareste suprafata dependent de Na" transfera / monozaharide sunt
prOdU§|-|0|: de absorbtie. aminoacizii sau transportate din celula
rezultati din

monozaharidele din epiteliala in capilare prin
. . lumenul intestinal in celula| | difuziune.

digestie este

favorizata de suprafata

epiteliala a vilozotatii.
mare, sistemele de {E}
{53 =

captare specifice si
reteaua de transport
[
Trigliceridele sunt

bine dezvoltata. Na®
Moleculele de acizi grasi si resintetizate si impachetate

v

O

glicerolul sunt livrate celu- impreuna cu colesterolul si Chilomicronii sunt
lei epiteliale ca micelii fosfolipidele, formand transportati prin exocitoza
formate cu sarurile biliare. chilomicroni hidrosolubili. in chiliferul central.

Epiteliul reprezinta supra-
fata de captare a produ-
silor rezultati din digestie.

Canalul toracic goleste
continutul sistemului
limfatic n sistemul
circulant la nivelul venei
subclaviculare stangi.

Capilarul transporta
glucidele si aminoacizii la
vena porta hepatica.

Inima |

Vena hepatica poarta
substantele nutritive
"procesate" de la ficat in
circulatia sistemica.

Chiliferul central transpor-
ta grasimile si chilomi-
cronii in sistemul limfatic.

Vena porta hepatica
transportd produsii solubili
absorbiti spre ficat:
aminoacizi, glucoza,
vitamine hidrosolubile si
multi ioni minerali.

Vilii: o densitate foarte
mare in ileon si duoden.
Vilii méresc suprafata de
absorbtie in mod similar
microvililor,

Ficatul ,proceseazd" substantele
nutritive absorbite: stocheaza,
metabolizeaza si elimind, ceea ce face

Arteriola

ca un aport variabil sa fie ajustat la o Sistemul limfatic transporta
eliminare constantd pe calea venei grasimile, steroizii si
hepatice. vitaminele liposolubile. Venula
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