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Preparazione al test d'ammissione

1.Al microscopio ottico si possono

1

A) tessuti e |l e cellule -
B) | singolo filamento di DNA-,
C) ri bosomi

I
I
I
D) Le mol ecol e
| Vvirus
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Preparazione al test d’'amwmissione
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Preparazione al test d’'amwmissione

MICROSCOPIO OTTICO
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Preparazione al test d’'amwmissione

MICROSCOPIO ELETTRONICO

- u o

M. Elettronico a trasmissione M. Elettronico a scansione
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Preparazione al test d’'amwmissione

1. Al microscopio ottico si possono normalmente distinguere:

A) | tessuti e le cellule

B) Il singolo filamento di DNA
C) | ribosomi

D) Le molecole

E) I virus
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Preparazione al test d’'amwmissione

2. Le cellule C:

1) Si trovano nel |
2) Si trovano nella tiroide

3) Hanno origine endodermica

4) Hanno origine ectodermica

5) Sono cellule neuroendocrine

A)le2e3
B)3eb5
C)1,2e4
D)2,4e5
E)1l,3e5
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Preparazione ai testd'ammissione

Arteria carotide esterna Osso joide

Arteria carotide interna

Nervo laningeo superiore
. AR A Ramo interno
Arteria e vena tiroidee superiori Raro: 6emo

Arteria laringea superiore

Cartilagine tiroidea (lamina)

Membrana tiro-joidea Legamento crico-tiroideo

Ansa dell'ipoglosso | Radice superiore
(o cervicale) 1 Radice inferiore

TIROIDE: ANATOMIA P

Muscolo crico-tiroideo

Cartilagine cricoidea

Lobo piramidale

Vena giugulare interna (spesso
45:“11) Ghiandola
MACROSCOPICA g (=
£ ’ . Lobo sinistro
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Nervo frenico
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brachio-cefalico)
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brachio-cefalico)

Vena cava superiore

Neno laringeo ricorrente di sinistra

Arco aortico

Cartilagine tiroidea
Legamento crico-tiroideo
Arteria carotide comune

Margine mediale del muscolo
sterno-cleido-mastoideo

Muscolo crico-tiroideo
Cartilagine cricoidea
Ghiandola tiroidea
Cupola della pleura
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Prcparaziowc ail testd’'amwmissione

Schema tiroide Aspetto microscopico dei
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TIROIDE
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Preparazione al test d'ammissione

TESSUTO OSSEO

LEGEMDA,

sostanza organica (30%:)

sostanza inorganica (70%) / \

rd

COMPOMNENTE

FIBROS A
Cisteoblast _

Collagene
Osteoclast “

Osteociti "'H;

Cellule osteoprogenitric

CELLULE MATRICE EXTRACELLULARE

l

SOSTAMNZA AMORF A
FOMDAMENTALE

proteoglicani
glicaoproteine leganti il calcio

cristalli di sali di calcio
{idrassiapatite)
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Preparazlowc at testd’'amwmissione

I L SI STEMA NEUROENDOCRI NO

|l sistema endocrino, assieme al sistema .
funzi omrgdal 6B mo, attraverso molecol e chi:-
prodotte da cellule situate in ghi andeo:e
ad altr.dai gaei degli ormoni pu, svol.g
avviene per gli ormoni tiroidei c¢che agid:s
corpo, oppure unicamente sul tessuto ,‘
oppure sulla medesima cebtmbrechazhanpr oo
autocrina)

Le cell ule endocrine possono essere
endocrinitigo@apefiai, | e ghiandol e suryef'
aldlnt erno di un organo come |l e isole en,
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Preparazione al test d'ammissione

am——

ECTODERMA
tessulo nervoso,
epidermide e suoi derivati

{peli, capelli, unghie, smalto dentario)

ENDODERMA
epilelio di rivestimento e ghiandolare \/

del tubo digerente, fegato, vie biliari MESODERMA

e pancreas; vie respiratorie; vescica, scheletro: muscolatura:
uretra e prostata; tiroide, i, cbnnettivo .
paratirolde & tmo, ;G apparato cardiocircolatorio;
cellule delle linee germinali apparato renale

di ovociti e spermatozol. '
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Prcparazlowc ail testd’'amwmissione

EMBRIOLOGIA DELLA TIROIDE

Cranial

Foramen cecum

Thyroglossal duct

External parathyroid
gland (I1I)
Internal parathyroid
gland (IV)

Thymus Thymus

Ultimo branchial body

R. Thyroid lobe

L. Thyroid lobe

Caudal
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Preparazione al test d’'amwmissione

2. Le cellule C:

1) Si trovano nel |
2) Si trovano nella tiroide

3) Hanno origine endodermica

4) Hanno origine ectodermica

5) Sono cellule neuroendocrine

A)le2e3
B)3eb5
C)1,2e4
D)2.4e5
E)1l,3e5
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Preparazione al test d'ammissione

3. Quale delle seguenti cellule e un fotocettore?

A) Astrocita

B) Cellula ciliata

C) Cono

D) Cellula gangliare
E) Cellula bipolare
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Prcparazlowc ail testd’'amwmissione

LOOCCHI O

nervose e bipolari (b)
Coroide Memb Bastoncelli
Sclera u:;tar:t? / / /
Retina interna :
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Epitelio
pigmentato

al nervo ottico

Nervo ottico Fotorecettori

Cristallino

Corpo ciliare
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Preparazione al test d'ammissione

LA RETINA
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Preparazione al test d'ammissione

CONI E BASTONCELLI

B — MEDICINA @NLINE

Segmento f— |
esterno —

S — Segmento

— _— esterno

_ Cigha

connessione
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interno interno

Nucleo
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Preparazione al test d'ammissione

Gli astrociti sono cellule della
glia, i principali costituenti del
sistema nervoso insieme ai
neuroni .

neuroni

Sono chiamati cosi perché,
visti al microscopio, sono a
forma di stella, e svolgono una
funzione nutritiva e di sostegno Py ;

per i neuroni, isolandoli e S
proteggendoli da lesioni. A KA

astrocita

pedicelli

vaso sanguigno

Funzione degli astrociti
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Preparazione al test d'ammissione

3.Qual e dell e seguenti cell
A) Astrocita

B) Cellula ciliata

C)Cono

D) Cel l ul a gangli are

E) Cellul a bipolare
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Preparazione ai testd'ammissione

4. 0 L eute ha uno spessore differente (da 0,5 a 4 mm) secondo le regioni del
corpo, con variazioni individuali . In generale, la cute e piu spessa nel
maschio e nelle aree dorsolaterali (testa, collo, dorso e fianchi) e tende ad
assottigliarsi in direzione ventrale (addome, inguine, estremita distali degli
arti); € inoltre, di norma, piu sottile sulle superfici flessorie rispetto a quelle
estensorie .0
(da Anatomia Umana, edi-ermes, 2019)

Quale strato o cellule della cute é/sono responsabile dei cambiamenti di
spessore?

A) La differente presenza di condrociti

B) La differente presenza di cheratinociti

C) Ladifferente presenza di fibroblasti

D) La differente presenza di cellule dello strato basale
E) La differente presenza di cellule dello strato lucido
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Preparazione al test d'ammissione

LA CUTE

epidermide

ghiandola

sebacea derma

follicolo

pilifero

\s’gzguigﬁo _|ipoderma
neurone
sensoriale

| ghiandola
muscolo sudoripara

erettore del pelo
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Preparazione al test d'ammissione

corneo 55

Strato
lucido

Strato

granuloso Bt s

Strato
basale

LOEPI

— >
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Preparazione ai testd'ammissione
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Preparazione al test d'ammissione

FUNZIONI DELLA CUTE
Protezione
Sensibilita
Controllo dell'evaporazione
Escrezione
Regolazione termica

Metabolica

o o Do o Do Do I»

Endocrina
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Preparazione ai testd'ammissione

4. 0 L eute ha uno spessore differente (da 0,5 a 4 mm) secondo le regioni del
corpo, con variazioni individuali . In generale, la cute e piu spessa nel
maschio e nelle aree dorsolaterali (testa, collo, dorso e fianchi) e tende ad
assottigliarsi in direzione ventrale (addome, inguine, estremita distali degli
arti); € inoltre, di norma, piu sottile sulle superfici flessorie rispetto a quelle
estensorie .0
(da Anatomia Umana, edi-ermes, 2019)

Quale strato o cellule della cute é/sono responsabile dei cambiamenti di
spessore?

A) La differente presenza di condrociti

B) La differente presenza di cheratinociti

C) Ladifferente presenza di fibroblasti

D) La differente presenza di cellule dello strato basale
E) La differente presenza di cellule dello strato lucido
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Preparazione al test d’'amwmissione

5. Quale dei seguenti non corrisponde a uno stadio
della spermatogenesi?

A) Spermatogonio
B) Spermatoforo
C) Spermatocita
D) Spermatide

E) Spermatozoo
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Preparazione al test d'ammissione

SPERMATOGENESI
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Preparazione al test d'ammissione

SPERMATOGENESI

Spermatogonio A

Spermatogonio B
Spermatocita primario
Spermatocita secondario
5-8 Spermatide
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Preparazione al test d'ammissione

SPERMIOGENESI

FASE DEL
FASE DI GOLGI CAPPUCCIO  FASEACROSOMICA FASE MATURATIVA
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Preparazione al test d’'amwmissione

Acrosome

Nucleus

Plasma membrane

Mitochondria
Terminal disc

Axial filament

Post-acrosoma
region

Centriole

SPERMATOZOO

L)

Tail

Sub-acrosomal space

uclear envelope

outer acrosome

Post-acrosoma

sheath Redundant

nuclear
envelope

itochondria
sheath

DD

Suter d fiber .
: ik V\Central Pair
A V Axoneme
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Preparazione al test d’'amwmissione

5.Qual e dei seguent.i non
del |l a spermatogenesi ?

A)Sper matogoni o
B)Sper matoforo
C)Sper matocita
D)Sper mati de
E)Sper mat ozoo
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6.1 cristall:] di carbonato di
interno, che contribuiscono al meccanismo che permette

| 6equi |l i brio, prendono Il nome-*

A) Forzoliti
B) Cristilati
C) Otoliti

D) Cordati
E) Circolati
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ANATOMI A DELLOORE

padiglione
auricolare

\
s\
\
4

i

N

meato uditivo
esterno

incudine Staffa

finestra
ovale nervo
vestibolare

martello

nero
coclare

timpano

i cavita dell’orecchio finestra
medio rotonda
tuba

di Eustachio

coclea
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ANATOMIA DEL SISTEMA VESTIBOLARE

. : Condotto semicircolare superiore (0 anteriore)
Ramo superiore del nervo vestibolare
(per l'utricolo e le ampolle membranose e,

superiore [0 anteriore] e laterale) iidle Ampolla membranosa superiore (o anteriore)

Ampolla membranosa laterale

i |
(giro basale) Condotto

membranoso comune
Nervo cocleare
Condotto

semicircolare
laterale

i ‘ R ﬁ : . 1 L e g b g
(o vestibolo-coclears) (VI el N R j— Conioito
: ' i semicircolare
posteriore

Nervo vestibolare

@

Ampolla membranosa

Sacculo .
posteriore

v Ganglio vestibolare

2N

) e 5 oz . Condotto endolinfatico
Ramo inferiore del nervo vestibolare

(per il sacculo e I'ampolla membranosa posteriore)
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OTOLI TI

Otoconia \

Otolithic
membrane

Utricle

Hair cells
depolarize,
exciting
afferent fibers

/ Hair cells
= hyperpolarize,
inhibiting
afferent fibers

Striola —
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Preparazione al test d’'amwmissione

6.1 cristall:] di carbonato di
interno, che contribuiscono al meccanismo che permette

| 6equi |l i brio, prendono Il nome-*

A) Forzoliti
B) Cristilati
C) Otoliti

D) Cordati
E) Circolati
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Prcparazlowc ail testd’'amwmissione

7.Qual e dei seguenti — il fattore det'e.
polmone? o

A) La pressione negativa del cavo pleurico %

B) La contrazione dei muscoli intercostali, interni ed esterni

C) La contrazione del muscolo diaframma

D)LOi ngresso dell daria attraverso X
E) La perfusione ematica dei vasi polmonari
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Preparazione al test d'ammissione

Durante l'inspirazione: Durante |'espirazione:

il diaframma si contrae il diaframma si rilascia

la cavita toracica si espande la cavita toracica si contrae
la pressione intrapleurica la pressione intrapleurica
diventa piti negativa diventa meno negativa
',P°_'m°’“ si espandono i polmoni si contraggono
I'aria affluisce ai polmoni i gas respiratori vengono
espulsi dai polmoni

Cavita .
toracica Inspirazione:
9 la cavita toracica Espirazione:
: si espande la cavita toracica
si contrae

Cavita - - =
pleurica . A N \
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Prcparaziowc ail testd’'amwmissione

| polmoni sono
alloggiati nella
cavita toracica, che &

delimitata dalle coste
e dal diaframma.

gij?studmti e Profdi Medicina

Vie aeree nasali
Cavita orale
Faringe

Le membrane

Laringe pleuriche

rivestono la
cavita toracicae
ricoprono anche
i polmoni.

Unitl Per

Poiché il passaggio di aria da un
ambiente a |l | 0 arlciiedeo una
differenza netta di pressione, la
ventilazione pud avvenire solo se
negli alveoli esiste una pressione
diversa da quella atmosferica

La pressione intra-pleurica  ha
mediamente un valore di 4mmHg
inferiore alla pressione atmosferica




Preparazione al test d'ammissione

7.Qual e dei seguenti  i&spansiooredetdie.
pol mone?

A)La pressione negativa del cavo p.

B)La contrazione dei muscol i o,-tl'""z'a
C)La contrazione del muscol o diafra'rﬁ-m’g-;
D)LG ngr es&@ao i chelalt tthdaveoslbati ngeo | X
E)La perfusione ematica dei vasi p ol
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Preparazione ai testd'ammissione

8. Cosa si intende per anemia?

A) Condizione clinica caratterizzata da un aumento di bilirubina
circolante nel sangue

B) Condizione clinica caratterizzata da una ridotto numero di eritrociti 0
di emoglobina nel sangue

C) Condizione clinica caratterizzata da una aumentata

concentrazione eritrociti o di emoglobina nel sangue

D) Condizione clinica caratterizzata da una diminuzione delle piastrine
nel sangue

E) Condizione clinica in cui si ha una ridotta perfusione tissutale, con
ridotta ossigenazione e, di conseguenza, sofferenza dei tessuti

(7) studentie Profdi Medicina uniti Per



Preparazione al test d'ammissione

ITTERO
L'ittero € una colorazione giallastra della cute e
delle mucose causata da iperbilirubinemia

L'iperbilirubinemia & di 2 tipi:
1. Un'iperbilirubinemia non coniugata ¢ il piu

delle volte causata da almeno una delle
situazioni seguenti :

A Aumentata produzione

A Ridotta captazione epatica

A Ridotta coniugazione

2. Una iperbilirubinemia  coniugata €& il piu

delle volte causata da almeno delle
situazioni seguenti :

A Una disfunzione degli epatociti

A Un rallentamento  nell'escrezione della bile
dal fegato

A Un'ostruzione del flusso biliare extraepatico
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Preparazione al test d'ammissione

NORMAL BLOOD ANEMIC BLOOD

Many red -
— blood cells \ & Fewer red
Y- e @ blood cells

Sidefinasemilaa i duzdelhkeapaazditrasporto
dedoksi gleap@ar des angpedi mi nudiebaomer o
deg!l obruolgicii deld@ancentr diHboinrecol ant e)
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Preparazione al test d'ammissione

CLASSI FI CAZI ONE PATOGENI CA DELLE

A Ridotta erit r(opbrloalsitfoegreanzeisoin e _
staminali midollari): es. aném

. 8o

A Ridotta eritersagemesni a perni
A Ridotta sintesi d8. emabhsbemae

ARidotta

sopravvi vieemal iegii )tir oes .t arl
anemi a editerranea
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Preparazione al test d’'amwmissione

POLICITEMIA

A RELATIVA
dovuta a emoconcentrazione

A ASSOLUTA
- Primaria: Morbo di Vaquez (bassi livelli di EPO)
- Secondaria: alti livelli di EPO
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Preparazione ai testd'ammissione

TROMBOCITOPENIA

La trombocitopenia e una carenza di piastrine
(trombociti) nel sangue, che aumenta il rischio di
sanguinamento.

Si riconoscono 5 gruppi di piastrinopenie:

A | gruppo: da ridotta produzione di megacariociti;
A Il gruppo: da ridotta produzione di piastrine;

A 11l gruppo: da aumentata distruzione di piastrine;

A IV gruppo: da aumentato consumo di piastrine;
AV gruppo: da sequestro di piastrine.
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Prcparazlowc at testd’'amwmissione

Ipotensione artenosa

[ssent] +—— s.w,.pMLmum —

Shock
circolatonio

0 pneumotorace.
ventricolo destro dilatato, |
p-ctolo vantricolo snisio ’

7y

first reacfgioru.% SHOCK
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Preparazione ai testd'ammissione

8.Cosa si i ntende per anemi a?

A) Condi zi one <clinica caratterizzat_,a_.'-'
circol ante nel sangue )

B) Condi zione clinica caratterizzata-d

di emogl obina nel sangue e

C) Condi zione clinica caratteri zzat a3
concentrazione eritrociti o di emoglobina ne
D) Condi zione clinica caratterizzata da u]
nel sangue
E) Condi zione clinica in cui si h a :
ri dotta ossigenazione e, di conseguenza,

(7) studentie Profdi Medicina uniti Per



Prcparaziowc ail testd’'amwmissione

9. Quale delle seguenti associazioni ghiandola -ormone svolge un ruolo
nella regolazione della calcemia?

A) Tiroide -noradrenalina

B) Tiroide-paratormone

C) Paratiroide -paratormone
D) Pancreas -somatostatina
E) Paratiroide -calcitonina
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TIROIDE
Laringe
TIROIDE
E Tiroide -
PARATIROIDI e
Istmo — |
Trachea

Lobo sinistro

PARATIROIDI

Vista posteriore
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v

Vitamin D-
25 hydroxylase

Azioni del PTH

Liver

25(0OH) D4
C
Tiroide - 25(0H)D-10-
(vista da dietro) and hydroxylase
other factors
Lg /O—> Kidne

Ossa /

A

S
1,25(0H),Ds

Reni

Rilascio di Aumento
calcio e fosforo assorbimento
del calcio

Riassorbimento
del calcio

(;‘i?stuaewti e Profdi Medicina uniti per



Preparazione al test d'ammissione

PARASIMPATICO SIMPATICO

costrizione della pupilla ) dilarazione della pupilla
e gangh )

simparic

!

e P

inibizione
della salivazione

stimolazione 1
. o v ~
della salivazione  ¥T B 3
) -
AV ; ;

-

Y@
;1 ANPA  dilatazione
4 >

inithizione >
dell’attiviti reo N
regione oS .
2o ) o | R IS dei bronchi
cardiaca ‘A cervicale ML 4 o ,(.\ \'"
1 - » N -‘u : u~ '4“
. Ak
costrizione A v ) .
. A 20 stimolazione .-
B dell’attivita e

del bronchs
regione

: A cardinca o
toracica B

inibizione

o . N
stimolazione ‘ della digestione
della digestione & .
1 - «f
o » - . - . -
: w ) secrezione di adrenaling aumento del rilascio
) . regIone e noradrenalina di glucosio nel fegato
stimaolazione lombare nelle ghiandole surrenali ' _ -
della cistifellea ‘ o

rilasciamento
della vescica

¥

contrazione
della vescica

contrazione
del rerro

rilasciamento
del retto

NORADRENALI NA

Lanoradrenaprododtbalma dol Iderdseur r erde i lprinci pal €3
neur otrasnmdesti stemapa.tico
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SOMATOSTATI NA

rodotto da
stema APUD; -«

Or mone polipeptidico p
gastrointestinal e e si

| ni bisce |le cellule G dell o stomac¢ao?)]

A livello ipotalamico inibisce | a secrezio
prol attina

A |ivell o pancreatico inibisce i/

((‘;?studenti e Profdi Medicina uniti per



Preparazione al test d'ammissione

La TIROIDE AUMEMNTA IL RILASCIO DI CALCTTTOMNIMNA

Scendono i livelli

Deposizione Drirminuito Dimminuito di calcio
di calcio dalle assorhimento fiassorbimento nel sangue
0S54 intestinale di Calcio renale di calcio

seilivelli di
calcio sono . .
troppo alti Omeostasi della calcemia
fnormale livello di calcio

Se ilivelli di calcio hel sangue)

sono troppo
bassi

Aumentano ilivelli
di calcio
nel sangue

®
U, -
Filascio Aumentato Aumentato

di calcio dalle assorhimento tiassarbimento
0sSa intestinale di Calcio renale di calcio

LE PARATIROIDI ALUMENTAND IL RILASCIO DI PARATORMME
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9. Quale delle seguenti associazioni ghiandola -ormone svolge un ruolo
nella regolazione della calcemia?

A) Tiroide -noradrenalina

B) Tiroide-paratormone

C) Paratiroide -paratormone
D) Pancreas -somatostatina
E) Paratiroide -calcitonina
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10. Il femore:

A) Si articola con il perone

B) Si articola con | 0
C) Si l nserisce nell O
D) Si articola con | 0

E) Fa parte della gamba
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Visto anteriormente

Grande
trocantere

FEMORE

Epicondilo laterale

Condilo laterale

%) studentie Profdi Medicina Uniti Per

Testa

Fossetta de

Collo

Piccolo trocantere

Linea intertrocanterica

Superficie patellare

della capsula articolare

della capsula articolare
Tubercolo adduttorio

Visto posteriormente

Grande
trocantere

Fossa trocanterica

Testa e
lla testa T

Fossetta della testa — !

Linea di inserzione

Collo
Cresta intertrocanterica
Sperone
Piccolo trocantere
Linea pettinea

Tuberosita glutea

Labbro mediale—

Linea aspra { Labbro laterale — I |

Forame
nutrizio

s
e

Linea di inserzione

D
o
N

Epicondilo mediale Epicondilo laterale

~

Condilo laterale
Condilo mediale

Fossa intercondiloidea
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ARTI COLAZI O
' DEBAINCA

Articolazione aperta,
vista lateralmente

Spina iliaca antero-superiore

Superficie lunata p‘
dell’acetabolo i 2
g

A [ i Eminenza ileo-pubica (o ileo-pettinea)

Spina iliaca antero-inferiore

Cartilagine articolare Labbro acetabolare (fibrocartilagineo)

Tessuto adiposo nella fossa acetabolare

Grande
(ricoperto dalla membrana sinoviale)

trocantere

Arteria otturatoria
Ramo anteriore
Ramo posteriore

Testa del femore

Collo del femore Arteria acetabolare

Membrana otturatoria

Linea

intertrocanterica g ¢
Legamento trasverso dell’acetabolo b

Legamento rotondo 4 Nw®

(o legamento della Tuberosita ischiatica A7

testa del femore)

(sezionato) Piccolo trocantere
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COSCIA ¢ il tratto
che va dall'anca
< prossimalmente al
ginocchio
distalmente

>

GAMBA e il tratto

che va dal

< ginocchio
prossimalmente

alla caviglia

distalmente
\_

\

<

Osso dell'anca

3 Femore
Coscia

Rotula

Estremita
superiore
della tibia

=+ Tibia

Gamba Perone
Tarso {
Metatarso { ) Piede

Dita del ¥l
piede

A Visione anteriore.
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Cresta iliaca

Osso
dell'anca

Spina iliaca

Art.dell'anca
Spina

amerosuperiore

Spina iliaca Cresta  Osso
posterosuperiore  iliaca dell'anca

Collo
anatomico
del femore

ischiatica Tubercolo pubico
b o ‘ Grande trocantere
!
\ Tuberosita
i /\ ischiatica
Piccolo \ f
trocantere ¢ /| Grande
1 trocantere trocantere
1 (
1 ;
Femore iy |
b |
1“' 1
il
A
0]
Condilo / /
mediale Sl Condilo
A laterale
Rotula Epi';::l?;:g Art.del ginocchio
Art.del = Condilo laterale
Testa del ginocchio \ 4 della tibia
perone Condilo / i Testa del
Tuberosita mediale \ ees':":
tibiale della tibia W | P
B n
Tibia

Perone

Malleolo
laterale

Calcagno

A Visione laterale destra.

I
[
i 4—
Perone

Malleolo
mediale

Art.
talocrurale

Malleolo laterale
Calcagno
Tuberosita

del 5° 0sso
metatarsale

B Visione posteriore.
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ARTO
SUPERI ORE

Clavicola

Mano

§§§>studcnta e Profdi Medicina Uniti Per




Preparazione al test d'ammissione

101 1 f emor e:

A) Si articola con il |
B) Si art@wkconéda con |
C)Si |l hs e@miced a brod lol

D) Si artioommera con |

E) Fa parte dell a gamba
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11.Come si chiama il X nervo cranico?

A) Accessorio
B) Oculomotore
C) Vago

D) Oftalmico

E) Abducente
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| NERVI CRANICI

— [ihre motone \ Nervo illl‘rl.iﬂﬁll'ii
— Jibre sepsitive  Olfattivo (1) &\‘ 4 Maotorie: ghisndole
Senvsitivo: mw/"\ TS soltolinguali ¢
\ 3 soltomascellan
o — Sensitivo: parte anteniore
——— della lingua ¢ palsto molle

Vestiboalo-cockeare (VI

4
Vestibokire (2 Sensltivo: orvcctiso intemi

Orttieo (1)

Semsitive: occhio

Trocleare {IV)
Motorio: muscelo 3 A
d Y Glossafaringeo (1X)
ohixjao supenose Motorio: muscolatura
farnge:s
Semifive: parte
postenione dela

linguea, tonsille, fannge

Abducente (V)
Motorio: muscolo
reto esterme Ochlomalone "") \"ugo x)
Matorio: muscoli degli Sensitivo: cuone
occhi tranne quells lmoni l' 4l 3
mnervat o penvi 1V e VI zu‘\(;—':lmn:u:;k
Molorio: cuore.
palmoni, vie
< HEEee supeTon,
Trigemino (V) trallo gn:.lm-
Scnsitivo: ficein, milestmale,
menangi, denti, et orecchio estemo
Matorio: tiaseoll
masticon ~—~
f /" \ Facinle (V1) Accessurio (X1
\, ' Matorio: muscali Motario: ssemosleido-
&7 della faccia poglossa (X1) masloideo ¢ trapezio

C

Moatorio: muscoli
delln Tingua

MEDICINA &NLINE
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NERVI CRANICI

I® olfattorio S telencefalo olfatto

I° ottico S diencefalo vista

ne oculomotore M mesencefalo movimenti degli occhi e contrazione/dilatazione pupilia

ve trocleare M . rotazione dell'occhio verso il basso e lateralmente

W trigemino S-M mielencefalo sensibilita testa, faccia, menirm :ri lingua; movimenti dei muscoli
vI° abducente M . movimenti laterali degli occhi
vii® faciale S-M " sensibilita e contrazione della muscolatura mimica facciale
vilr® acustico S . udito

x° glossofaringeo S-M . gusto, movimenti di lingua e faringe

X vago S-M % stiqulafe 1a produzione dei.succ'hi gastrici e regolare i movimenji

compiuti dallo stomaco e dall'intestino durante la fase della digestione

X° accessorio M 2 controlio del muscolo trapezio e dello sternocleidomastoideo

Xie ipoglosso M . movimenti della lingua

S = sensoriale, M = motorio

MEDICINA ©NLINE
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11Come s chi ama 1 | X

A) Accessorio
B) Ocul omotor e
C)Vago

D) Oftal mico
E) Abducente
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12.1 n che | obo si trova |

A) Occipitale
B) Frontale
C) Parietale
D) Insulare
E) Motoria
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| LOBI DEL CERVELLO

Corteccia motoria primaria

Solco centrale
(giro precentrale)

Corteccia sensitiva primaria

Area associativa motoria somatica (giro postcentrale)

(corteccia premotoria)

LOBO PARIETALE

Divaricatore

Area associativa
sensitiva somatica
LOBO FRONTALE
(sollévato per mostrare
I'insula)
Corteccia prefrontale

/\

Area associativa visiva

LOBO OCCIPITALE

Corteccia visiva

Corteccia gustativa

Area associativa uditiva

Insula Corteccia uditiva

Solco laterale
LOBO TEMPORALE (sollevato

Corteccia olfattiva 'pér'm'ostr'aré’ia corteccia olfattiva)
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CORTECCE MOTORI E E S

The motor and sensory cortexes and the association areas for each
Central sulcus

Motor Cortex

\! ‘ &
o
!

Somatic motor J

’ Sensory Cortex
association area

’

PARIETAL LOBE |
v & B

Somatic sensory
association area

» = e

Olfactory Cortex ‘ \ \ 3 5. OCCIPITAL

Gustatory Cortex

‘ Visual Cortex

Primary visual cortex

Visual association area

Auditory Cortex Lateral sulcus

Primary auditory cortex
TEMPORAL LOBE
Auditory association area

©2011 Pearson Education, Inc.
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CORTECCE MOTORI E E S

Area premotoria Corteccia motoria primaria Corteccia primaria somoestetica

Area di associazione somoestetica
Comprensione della lettura

Lobo occipitale

Area di associazione visiva :

Area sensonale del linguaggio di Wernicke
Corteccia visiva

Cervelletto

Ponte di Varolio

Solco longitudinale

—
3. U Lobo frontale
& Area premotoria

.

nte/ . |

" ~
& LINGUAL GyYAus
' <
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12.1 n che | obo si trova |

A) Occipitale
B) Frontale
C) Parietale
D) Insulare
E) Motoria
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13. | nodi di Ranvier sono...

A) Neuroni diffusi a livello del mesencefalo

B) Gruppi di neuroni che collegano il midollo spinale ai muscoli

C) Spazi | i beri tra una cell ul a di
D) Formazioni polisinaptiche del SNC

E) Nessuna delle precedenti e corretta
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\_, - Dendriti
[ N4
Nucleo e nucleolo
Soma
STRUTTURA A
ssone ‘ Guaina mielinica

DEL (
NEURONE \\\

Nodo di Ranvier
//

Bottoni sinaptici

MEDICINA @NLINE
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CELLULE DI SCHWANN E OLI
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CONDUZIONE SALTATORIA DEL PDA

canali ionia

guaina mielinica

In corrispondenza dei nodi di Ranvier si ha Il
passaggio di ioni attraverso il plasmalemma, grazie
alla presenza di numerosi canali del Na* e del K* che

partecipano al potenziale d'azione
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13l nodi di Ranvier sono. )

A) Neur oni di f fusi a |1 vell o del me-§e.n ¢
B) Gruppi di neuroni che collegano iT;%

C)Spazi |liberi tra una @kttala di Schwa.n”
D) Formazioni polisinaptiche del SNC

E) Nessuna dell e precedenti ~ corretta
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14 La cricoide

A)Una cartilagine della | aringe

B)Un ti po di papill a presente ne

C)La valvola cikhsotabbeghl b st omaco 777 .
D)Un resi duo dell a circolazione fetale
E)La porzione tderent maé e del |
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LA CARTILAGINE CRICOIDEA E LA LARINGE

Epiglottide

Oss0 joide

Membrana tiro-joidea

Corno superiore della cartilagine
tiroidea

Cartilagine cornicolata

Cartilagine aritenoidea
Incisura tiroidea superiore
Lamina della cartilagine tiroidea
Legamento vocale
Legamento crico-tiroideo
Corno inferiore della cartilagine tiroidea

> Cartilagine cricoidea

. haas

Viste anteriormente

Viste posteriormente

Studenti ¢ Prof di Medicina Uuniti Fer

Epiglottide
Piega
ari-epiglottica
Tubercolo
cuneiforme

Tubercolo
cornicolato

Foro per i vasi laringei
superiori e il ramo
interno del nervo
laringeo superiore

Muscoli aritenoidi
trasverso e obliquo
Muscolo

ari-epiglottico Muscolo crico-aritenoideo
Nuscola posteriore

aritenoideo obliquo

Muscolo

s i Parte
aritenoideo trasverso

verticale { Muscolo

Muscolo Parte crico-tiroideo
crico-aritenoideo obliqua
posteriore

Visti Cartilagine cricoidea
riormen .
posteriormente Visti dal lato destro
Epiglottide
Muscolo

ari-epiglottico Muscolo
tiro-epiglottico

Muscoli

aritenoidei . : Muscolo Cartilagine § Processo muscolare
trasverso e obliquo 2 ' tiro-aritenoideo aritenoidea ) pocasso vocale
M 1 S y Muscolo

MSOND, o 4 crico-aritenoideo Cartilagine cricoidea
crico-aritenoideo

eriore s laterale

Muscolo
crico-tiroideo
(sezionato)

Muscolo crico-aritenoideo posteriore
Muscolo crico-aritenoideo laterale
Muscoli aritenoidei trasverso e obliquo
Muscoli crico-tiroideo

Muscolo tiro-aritenoideo

Muscolo vocale

Cartilagine

Legamento vocale tiroidea

Visti superiormente
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Sella turcica Orifizio faringeo della
tuba uditiva (dell’Eustachio)
Sutura sfeno-occipitale

Tonsilla faringea

Seno frontale
Seno sfenoidale
Setto nasale

Tubercolo faringeo dell'osso occipitale
Rinofaringe Fascia faringo-basilare
Palato molle Legamento longitudinale anteriore
Ghiandole palatine Legamento atlanto-occipitale anteriore
Palato duro Legamento dell’apice del
Cavita orale

— — =~ , dente dell'epistrofeo
/ - ~ V " 7 L r i 4‘ N
Canale incisivo .' -

Tubercolo
anteriore
Tonsilla palatina dellatlante (C1)
| \ y Dente -
Corpo della lingua \, LG S [ . dell'epistrofeo
Orofaringe ! 7 & ‘ /4 (C2) )
. - /T : 5 ) 3 Muscoli
Foro cieco { Oy : | costrittori
Tonsilla linguale S 3 | : della faringe
Muscolo ~ AR N\ : ! : Fascia
4 - bucco-
genio-glosso faringea
Radice della lingua Spazio
Epiglottide ;etro—
Mandibola S
o Fascia
Muscolo genio-joideo prevertebrale
Osso ioid e legamento
) > |‘m e» longitudinale
Legamento jo-epiglottico anteriore
Membrana tiro-joidea B (30R\ 18\ - — Corpi
Laringofaringe (o ipofaringe) 1 \\ ¥ \ y vertebrali
Adito laringeo
Cartilagine tiroidea

Corda vocale

Muscolo aritenoideo trasverso
Cartilagine cricoidea

Trachea

Esofago

Muscolatura esofagea
Ghiandola tiroidea

Fascia cervicale superficiale

Fascia pretracheale
Spazio soprasternale (del Burns)
Manubrio dello sterno
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LINGUA E STOMACO

Epiglottide

Piega glosso-epiglottica mediana

Piega glosso-epiglottica laterale
Vallecola

§ Arco e muscolo palato-faringei

L —N Tonsilla palatina (sezionata)
Tonsilla linguale (follicoli linguali)

Arco e muscolo palato-glossi (sezionati)
Foro cieco

Radice <
Solco terminale
Papille vallate

Papille foliate

Papille filiformi
Corpoﬁ

Papilla fungiforme
Solco mediano

Dorso della lingua
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14. La cricoide é:

A) Una cartilagine della laringe
B) Un tipo di papilla presente nella lingua e
C)La valvola che collega | 6esofago
D) Un residuo della circolazione fetale

E)La porzione terminale dell duretere

~ Q;'

L
.
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15 Quale delle seguenti opzioni un
trapianto r apprzea veret & eurapeuti ca abi t-u
pratica clinica? 2

A)J)Esof ago
B)Rene
C)Trachea
D)Pancreas
E)Encefal o
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Trapianto di rene:

A Eterotopico

A Sia da donatore
deceduto che da
vivente

A Primo trapianto
effettuato nel 1954 a
Boston da Murray:
trapianto di rene da
vivente tra due
gemelli omozigoti

@smaewta e Profdi Medicing Uniti Pey
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Trapianto di pancreas:

A Eterotopico

A Abitualmente da
donatore deceduto

A Varie frontiere come
trapianto di insule

A Primo trapianto
effettuato:

A 1966, Lillehei-
Kelly, Minnesota,
combinato rene -
pancreas

A 1973, a Zurigo,
pancreas singolo
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Storia dei trapiant.
Organo Data Chirurgo/Equipe Citta
= 1967 Barnard Citta del Capo (Sudafrica)
uore
1985 Gallucci Padova (ITA)
Polmone 1963 Hardy Jackson (USA)
Fegato 1967 Starz| Denver (USA)
Rene 1957 Murray Boston (USA)
Parrlé::]eeas ] 1966 Lillehei-Kelly Minnesota (USA)
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15. Quale delle seguenti opzioni € un organo/struttura dispari il cui

trapianto rappresenta unoopzione
pratica clinica?

A) Esofago
B) Rene

C) Trachea
D) Pancreas
E) Encefalo
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16. State visitando un paziente in PS che presenta i seguenti segni: feci
ipocoliche (chiare), pelle e sclera giallastre, urine di colore scuro. Inoltre,

gli esami del sangue mostrano un alto livello di bilirubina diretta. Cosa
sospettate che sia?

A) Anemia

B) Ittero

C) Porfiria

D) Poliposi intestinale
E) Asma bronchiale
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ANEMIA

Rappresenta uno status di riduzione della concentrazione
emoglobinica del sangue

soggetto normale

N ~
e

Beuds vt
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PORFI RI A

Pat ol ogia emat ol
nell a sintesi de
| sintomi sono:

A anemia

A dolore addominale

A disturbi neurologici
A

ipersensibilita alla luce

CURI OSI TAG6: a causa dell e deformazioni
stati a lungo discriminati nel corso della storia, ispirando gli scrittori piu fantasiosi a
parlare di vampiri
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adenccarcnoma

POLIPOSI INTESTINALE

mallie vssdaddf 2 ec |

poli ptest.

s & ul

Or ma ¢ @

beni

I

C
d
n
d
0

gna.

Al cune
ev ol

vere

cazi

prevenzi

one

dei

one

ortazi
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https://www.my-personaltrainer.it/benessere/polipi.html
https://www.my-personaltrainer.it/fisiologia/mucosa-intestinale.html
https://www.my-personaltrainer.it/salute-benessere/cancro.html
https://www.my-personaltrainer.it/salute/screening.html
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ASMA BRONCHIALE

L'asma bronchiale rappresenta una delle affezioni piu frequenti ed e caratterizzata da

un'ostruzione bronchiale reversibile.
La sintomatologia comprende:

6 tosse

(@]

respiro sibilante
fiato corto

(@]

senso di costrizione al torace.

(@]
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BRONCHIOLO NORMALE

BRONCHIOLO INFIAMMATO

liscia

Gonfiore (edema)

Accumulo di Muco


https://www.my-personaltrainer.it/asma/asma.html
https://www.my-personaltrainer.it/Sintomi/Asma
https://www.my-personaltrainer.it/tosse.html
https://www.my-personaltrainer.it/Sintomi/Respiro-sibilante
https://www.my-personaltrainer.it/bpco/dispnea.html
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ITTERO

Fenomeno fisiopatologico dovuto ad un aumento della
concentrazione plasmatica di bilirubina.

Il sintomo principale e dato da una pigmentazione gialla della cute
e delle sclere. A seconda dei casi puo associarsi anche a:

A feci acoliche
A urine ipercromiche
A disturbi neurologici
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32.7. Bilirubina ed ittero
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Figura 32.5. Circolazione della bilirubina

@ 1. produzione di bilirubina a

partire dall’eme deriva per lo
piu dalla eritro-cateresi. La
bilirubina viene legata
dall’albumina e trasportata al
fegato

@ 2. la captazione epatica e la

glicuronazione nel reticolo
endoplasmico generano
bilirubin mono- e di-glicuronide,
idrosolubili e facilmente
secemibili nella bile

@ 3. secrezione nella bile
@ 4. i batteri nell’'intestino

deconiugano la bilirubina e la
trasformano in urobilinogeni.
Gli urobilinogeni insieme con
residui intatti vengono escreti
con le feci. Una piccola quota
viene riassorbita ed escreta con
le urine
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16 State visitando un paziente iIin PS che

| pocoliche (chiare), pelle e sclera giall.

gli esami del sangue mostrano un alto Vi
sospettate che sia? RN
A)Anemi a

B)lttero

C)Porfiria

D)Pol i posi I ntestinale
E)Asma bronchi al e o
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17. Cosd® | a pleura?

A) Una membrana sierosa che riveste il polmone

B) Il tessuto polmonare

C) La struttura in cui avvengono gli scambi polmonari
D) Tutte le precedenti

E) Nessuna delle precedenti
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LE MEMBRANE SIEROSE

Sono membrane con unsée i el
componente epiteliale a"_'ad?
(mesotelio) aunt omtua tdt penEalio
di origine trasudati z
_ Pericardio
Nel nostro organi smo parietale
Apericardio Pericardio
fibroso
Apleura
Aperitoneo
Vaso
Endocardio sanguigno
La funzione =~ quell a Miocardia (coronaria)

Epicardio
(pericardio viscerale)
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PERICARDIO
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PERITONEO

Il peritoneo € una membrana sierosa che rive ste le pareti
della cavita addominale e, parzial mente, quelle della
cavita pelvica, portandosi ad avvolgere, pit 0 meno
completamente e senza soluzione di continuo, la

superficie degli organi che in tali cavita sono contenuti.

Il peritoneo ¢ la piu estesa tra le sierose del corpo
umano, raggiungendo 1700 cm2 di super  ficie. -
Al |l osservazione esso si presenta |iscio, traspar®ea
con modeste variazioni di queste caratteristiche a

seconda delle regioni che si considerano
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