Tabelul X.2 b
Date pentru determinarea metabolismului bazal nictemeral la
femei dupi indltime si varsta

= : e Varﬂd

timea |17-18[19-20[21-22[23-24[25-26[27-28[29-32[33-40{41-50[51-62] 63
144 | 171 | 162
148 | 187 | 178

152 1201 [ 192 | 183 | 174 | 164 | 155 | 146 | 127 | 89 | 43 |-I3
156 | 215 [ 206 | 190 | 181 | 162 | 162 | 153 | 134 | 97 | 50 |-6
160 | 229 [ 220 | 198 | 188 | 179 | 199 | 160 | 142 | 104 | 57 | 1
168 | 255 {256 | 213 | 203 | 194 | 184 | 175 | 156 | 119 | 72 |17
172 1 267 | 258 1220 | 211 [ 201 | 192 | 183 | 164 . 126 | 80 124

176 | 279 | 270 | 227 | 218 | 209 | 99 | 190 | 171 ' 134 | 87 |31
180 | 291 | 282 | 235 | 225 | 216 | 207 | 197 { 179 | 141 | 94 |38

Tabelul X 3
Valorile metabolismului bazal nictemeral la copii in functie de
greutatea corpului

Greuta b | f Greuta- | b T f | Greuta-| b l f
tea keal tea kca_i____l A tea keal

3 150 | 136 | 14 700 678 30 1140 | 10
4 2101205 | 15 725 718 |32 1190 | 63
5 270 1 274 | 16 750 747 34 1230 | 11
6 330336 | 17 780 775 36 1270 | 01
7 390 1395 | 18 810 802 38 1305 | 11
8 445 1 448 | 19 840 827 40 1340 | 37
9 495 | 496 | 20 870 852 42 { 1370 | 11
10 545 | 541 ; 22 910 898 44 | 1400 | 73
11 590 | 582 | 24 { 980 942 {12
2 625 | 620 | 26 1070 | 984 07
13 665 | 665 | 28 1100 | 1025 12
41
12

74 |
13
..... {}S
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_ Tabelul X.4
Cheltuielile energetice (kcal) la 1 m’ a suprafetei corpului in functie
de varsta, timp de24 h

_ Virsta Barbati Femei |
1618 1032 960
18-20 984 942
i 20-30 948 - 888
_30-40 9N e 876

Lucrarea nr. 3. Calcularea devierii metabolismului bazal
dupa formula lui Reed

Scopul lucririi. Determinarea metasbolismului bazal dupi
formula Reed pentru calcularea procentului devierilor de la stan-
dard.

Materiale si ustensile necesare: sfigmomanometru, stetofo-
nendoscop, cronometru

Tehnica lucriirii

Cu ajutorul formulei Reed putem calcula procentul devierii
nivelului metabolismului bazal fata de standard. Formula se ba-
zeaza pe legitura reciprocd dintre tensiunea arterialid, frecventa
pulsului §i procesul de termogeneza a organismului. Desi determi-
narea metabolismului bazal este aproximativa, formula in cauzi se
foloseste frecvent in clinicd, deoarece in unele maladii (de pilda,
tireotoxicoza) aceste rezultate sunt destul de autentice. Se accepta
devierele de la norma de + 10%. Determinim frecventa pulsului si
presiunea arteriald a persoanei examinate de 3 ori la intervalele de
2 min, respectand conditiile necesare pentru determinarea metabo-
lismului bazal. Procentul devierii de la normd a metabolismului
bazal 1l calculim dupa formula Reed:

PD = 0,75 X (FP + PP X 0,74) - 72, unde

PD — procentul devierii metabolismului bazal de la normi; FP — frecventa pul-
sului; PP — presiunea pulsatila egald cu diferenta dintre presiunea sistolica si
cea diastolica.

161



Se calculeazd media aritmetica a valorilor numerice ale frec-
ventei pulsului §i presiunii arteriale din cele trei evaludri.

Procentul devierii metabolismului bazal de la standard se poate
determina si cu ajutorul nomogramei (fig. X.3).

Valoarea frecventei pulsului se uneste cu cea a amplitudinii
presiunii arteriale (PP — presiunea pulsatila). La punctul de inter-
sectie cu linia mediand se citeste direct cifra cresterii sau scaderii
metabolismului bazal.

in procesul-verbal se noteazi rezultatele obtinute, se calcu-
leazd procentul devierii de la standard, determinat dupi tabele
(lucr. nr. 2).

3 %
150§+ 4 110
-E f= +90
1404+ 4 100
4= +80
1301+ - +70 4 90
E =i+
1204+ - 80
.z = +E0
100+ 4 a0 =70
90 by ik 460
o 420
801+ il RS 450
704+ . .
|- - 10
60 -1+ —l 4— 30
Frecventa Amplitudineal
l!lllsulu.l TA

Fig. X.3. Nomograma pentru determinarea procentului devierii
metabolismului bazal
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Lucrarea nr. 4. Calcularea greutiitii ideale (cuvenite) a
corpului si repartizarea tesutului adipos (caracterul constitu-
tional)

Scopul lueririi. Examinarea principalilor indici antropome-
trici ai organismului $i analiza lor.

Materiale si ustensile necesare: cantar, antropometru, pan-
glica metrica, persoana examinata.

Tehnica luerarii

A. Greutatea ideald a corpului

1. Miasuram datele antropometrice (greutatea si indltimea)
persoanei examinate cu ajutorul cantarului si antropometrului (se
recomanda in orele matinale si dupa un repaus alimentar de 12h).

2. Folosind panglica metricd masuram circumferinta taliei (la
cel mai “ingust” nivel al corpului, mai sus de ombilic) §i circum-
ferinta coapsei (soldurilor) (la cel mai «lat» nivel al corpului, mai
jos de ombilic).

3. Greutatea ideala a corpului (GIC) se determina dupd urma-
toarea formula:

GIC = indltimea — 100 - (indltimea — 100)/20

4. In calculul pentru femei, rezultatul se imparte la 10; ca re-
gula femeile trebuie sa fie mai « ugoare » decat birbatii, avind o
cantitate sporiti de tesut adipos.

5. Valoarea standard (100%) o putem compara cu greutatea
reald. Devierea de la standard + 10%.

B. Repartizarea tesutului adipos

Caracterul repartizirii tesutului adipos corporal se determind
dupi raportul dintre circumferinta taliei i circumferinta soldurilor.

Analiza rezultatelor:

Caracterul constitutional feminin — acest indice nu depégeste
0,8; intermediar — 0,81— 0,99 si masculin >1.0
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Tema 2.Principiul determindrii metabolismului bazal prin
metoda calorimetriei indirecte. Termoreglarea

intrebiri de control

1. Principiul calorimetriei indirecte.

2. Coeficientul respirator i echivalentul caloric al oxigenului.

3. Determinarea cheltuielilor energetice ale organismului prin
metoda analizei gazoase complete (Douglas-Holdane, Saternikov).

4. Determinarea cheltuielilor energetice ale organismului prin
metoda analizei gazoase incomplete (Crog).

5. Echilibrul alimentar. Normele fiziologice de alimentare.
Reglarea aportului alimentar (senzatia de foame si satiune, apeti-
tul). Obezitatea. Inanitia. '

6. Temperatura corpului uman (izotermie) ca o constantd a
mediului intern al organismului.

7. Termogeneza. Schimbul de substante ca sursi de formare o
caldurii.

8. Termoliza. Ciile de cedare a caldurii.

9. Reglarea temperaturii corpului (termostatul hipotalamic).
Febra.

10. Hipo- si hipertermia.

Lucrarea nr. 5, Determinarea cheltuielilor energetice prin
metoda analizei gazoase incomplete

Scopul lucririi. Insusirea principiului de determinare a chel-
tuielilor energetice ale organismului folosind metoda analizei ga-
zoase incomplete,

Materiale si ustensile necesare: spirometabolograf sau meta-
test, piesd bucala, alcool, vatd, cerneali.

Tehnica lucrarii

Principiul metodei. Spirometabolograful reprezinti un sistem
inchis alcdtuit dintr-un spirograf, absorbant pentru CO, si vapori
de apé, un bloc de supape. Clopotul spirografului (cu volumul de
6,01) este unit cu penita de inregistrare a spirogramei. Deplasarca
clopotului spirografului in functie de profunzimea respiratiei se in-
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registreaza pe hartie (spirograma). Cu ajutorul supapei aerul expi-
rat trece prin absorbantii pentru bioxid de carbon si vaporii de apd
si se reintoarce in clopotul spirografului unde se amestecd cu oxi-
genul din sistem. Volumul oxigenului circulator din sistem se mic-
soreazd cu volumul oxigenului utilizat de persoana examinata.
Aceasta modificare a volumului se inregistreazi sub forma de cur-
bi descendentd a miscirilor respiratoare (in cazul metatestului
acest volum se Inregistreaza pe panoul numeric).

Cercetarea este efectuatd de citre lector sub formd de demon-
strare. Studentilor i se oferd datele valorii oxigenului consumat intr-o
unitate de timp, conform cérora se calculeaza metabolismului bazal,
care este apoi comparat cu nivelul metabolismului bazal standard.

Lucrarea nr. 6. Intocmirea ratiei alimentare

Scopul lucriirii. Cunoagterea cerintelor necesare pentru intoc-
mirea ratiei alimentare: calorajul ratiei trebuie sa corespundi chel-
tuielilor energetice.

1. Se ia in considerare gradul de asimilare incompletd a hranei
(circa 90%).

2. Ratia va include cantitatea optima de proteine, lipide si
glucide in proportie de 1: 1,5 : 4.

3. Omul adult, care depune un efort muscular redus sau me-
diu, trebuie si primeascd cu hrana: proteine — circa 80100 g, lipi-
de — 120-150 g, glucide — 400-500 g. Cheltuielile energetice in
asemenea conditii vor constitui 50-60 keal la kilogram greutate/zi.
Cantitatea de hrand ingeratd in decursul zilei trebuie repartizatd
corect, de obicei in trei mese. Calorajul nictemeral se repartizeazi
in felul urmator: dejunul — 30%, pranzul — 45% si cina 25%. Nu se
recomand ca cina sd includa cantititi sporite de proteine si lipide.
Un component important al rafiei alimentare sunt substanfele
minerale, microelementele si vitaminele.

Tehnica luerarii

Norma zilnica de kilocalorii, proteine, lipide si glucide se im-
parte corespunzitor dejunului, pranzului i cinei. Alcdtuim urma-
torul tabel (la inceput toate calculele se fac pe maculator):
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e Eontmutulﬁgcﬂ i C_d;]-_
Ratele antitatea produse- . RN A e I
lor alimentare proteine | lipide | glucide raju

Dejunul
in total
Pranzul
in total
Cina

In total
in total
pe zi

Pentru intocmirea ratiei alimentare folosim tabelul X.5 cu
compozitia chimica si valoarea calorica a produselor alimentare.

Tabelul X. 5
Compozitia chimici si valoarea calorici a produselor alimentare

principale
""" [ 100gdeproduscontin ]
Denumirea produselor proté- i . Valoarea
alimentare ~ine lipide gluanIc _ calorica
= el grame T T heal TG
== SRy R e e
Produse fiinoase §i crupe
Franzela ordgdneasci 7.7 2.4 534 254 1063
Piine de secari 4.7 0,7 49.8 214 | 895
Cozonac 7.6 5,0 56,4 288 | 1205
Covrigi 10,1 | 1,7 70,6 322 1347
Pesmeti dulci 8,5 10,6 | 71,1 397 1661
Faina de grau 10,3 109 74,2 327 1368
Faina de cartofi 0,1 - 79.6 299 1251
Grig 1,3 107 73,3 326 1364
Hrigca 12,6 12,6 |680 329 1377
Orez 170 106 | 773 326 | 1364
Crupi de mei 12,0 |29 69,3 323 1351
Crupa de ovaz 13,1 |62 65,7 345 1444
Porumb 10,3 149 67,5 33 1414
Mazire 230 |12 |533 |303 | 1268 |




Fasole

Paste fainoase (calit.sup.)
| Produse de cofetdrie
Zahar

Miere naturala

Cacao (praf)

Caramele

Caramele umplute cu nuci
si ciocolata

Ciocolata

Bomboane glasate cu ciocolata
Caramela

Marmelada

Bomboani din pasta de fructe
{ Prajitura cu albus batut (zefir)
Halva

Biscuiti

Prajiturd cu crema

i Tort biscuit cu creméa

| Cafea solubila

\ Produse lactate si grasimi
Lapte

Frisca 10%

Frigei 20%

Smantana 20%

Brénza de vaci

Chefir

Lapte acru

Lapte condensat cu zahir
Frisca condensata cu zahir
Unt de vaca
Cascaval de Costroma
Cascaval rusesc
Branza topita
Inghetata (plombir)

| Maioneza

| Ulei vegetal

Continuare

223
10,4

0,8
24,2

1,8
7,6
5.2
3,6
04 |
0,5
0.8
12,7
7.5
5,4
5,6
15,0

2,8
3,0
2,8
2.8
14,0
43
3,0
8.0
8.0
0,6
26,8
23,4

23.0

2
g

3,1
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99,0

1,7
0,9

17,5
0,1

9.2
37,2
35,0
7,3

29,9
11,8
38,6
11,8
3.6

3.2

10,0
20,0
20,0
18,0
1,0

6.0

19.0
19,0
82,5
27,3
30,0
19,0
15,0
67,0

54,5
75,2

99.9
74,8
29,7
95,7

86,1
51,0
55,0
84,0
76,0
80,0
78,0
50,1
84
16,1
46,8
7,0

4,7

{ 4,0

3,6
1,3
5.3
4,1
55.5
47,9
0,9

20,8
3,2

309
332

375
308
373
362

413
557
544
393
289
305
299
510
417
544
349

58
118
205
206
226
59
85
315
350

748

361
371
270
225
627
899

1293
1389

1569
1289
1561
1515

1728
2330
2276
1644
1209
1276
1251
2134
1745
2276
1460

243
494
858
862
945
247
356
1318
1590
3130
1510
1522
1130
946
2623
3761




Continuare

Ulei de porumb
Margarina
Legume, fructe
1. Legume
Pétlagica vanata
Mazire verde
Bostanei

Varzi alba
Conopida
Cartofi

Ceapa verde
Ceapa

Morcovi
Castraveti proaspeti
Ridiche

Salata

Sfecla

Patlagea rogie
Ciuperci proaspete
2. Fructe
Harbuz

Zamos

Caise

Ananas

Banane

Vigine
Smochine
Piersice

Prune

Mere

Portocale
Lamaie
Mandarine
Poamia
Rachitele
Zmeura

0,6
5,0
0,6
1.8
2.5
2,0
1,3
1,7
1,3
0.8
1,2
1,5
1,7
0,6
3.3

0,7
0,6
0,9
0,4
1,5
0,8
0,7
0.9

0,4
0,9
0,9
0,8
0,4
0,5
0.8

99,9
82,0

5,5
13,3
5,7
5,4
4.9
19,7
4,3
9,5
7.0
3,0
4,1
2,2
10,8
42

Ed

34

9,2
9.6
10,5
11,8
22,4
11,3
13,9
10,4
9,9
11,3
8,4
3,6
8.6
17,5
4.8
9,0

899
745

24
72
27
28
29
83
22
43
33
15
20
14
48
19
30

38
39
46
48
91
49
56
44
43
46
38

-

31
38
69
28

3761
3117

100
301
113
17
12]
347
92
180
138
63
84
59
201
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Continuare

Coacazi neagri

Compot din fructe

Dulceata de capsuna

Dulceata de zmeura

Carne, produse de carne

Carne de oaie

Carne de vita

Carne de porc

Ficat

Salam fiert

Crenvursti dietetici

Crenvursti de porc

{ Carnat de Ucraina

| Cérnat de Cracovia
Carnat vanatoresc

i Carnat de Tallin

Carnat de Moscova

Suncd

Carne de gasca

Carne de gaind

Oua de gaina

Peste i produse din peste

Peste proaspiit

Pasta ,,Ocean”

Scumbrie atlanticd

Sardeluta baltica

Icre negre

Biban de mare afumat

Tresca afumata

Conserve de peste natural

Sardelute

Calcan in sos de tomate

(conservat)

130
0,5 |-
0.3 4w
0,6 |-
163 | 153
189 | 124
16,4 | 278
174 | 3,1
1,7 | 228
12,3 | 253
1.8 |308
16,5 | 34,4
162 | 44,6
25,7 | 40,0
17,1 | 338
248 1415
22,6 | 20,9
152 |39,0
18,2 | 18,4
12,7 | 11,5
16,0 |56
18,2 |68
17.0 |85
17,1 |76
272 | 142
26,4 | 10,4
26,0 |12
164 |21.4
174|324
13,6 |63
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[ 8.0

21,4
74.6
71,2

40
85

269
274

203
187
316
124
252
277
324

| 376

466
463
372
473
279
412

P 241
157

96

137
145
137
237
199
115
258
364

48 |13

167
356
1125
1146

849
782
1322
519
| 1054
1159 |
1356
1573
1950
1937
1556
1979
1167
1724 |
1008
657

402
373
607
573
992
833
481
1079
1523
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Lucrarea nr. 7. Misurarea temperaturii corpului

Scopul lucririi. Studierea temperaturii diferitor regiuni ale
suprafetei corpului uman (harta temperaturii).

‘Materiale si ustensile necesare: electrotermometru.

Tehnica lucrarii

Determinam cu electrotermometrul temperatura diferitelor re-
giuni ale corpului: varful degetului mainii, in palma, in fosa jugu-
lara, frunte si fosa axilara.

Rezultatele obtinute se noteazd in procesul-verbal si se trag
concluzii.

Lucrarea nr. 8. Importanta circulatiei sangvine in menti-
nerea temperaturii corpului

Scopul lucrarii. Stabilirea rolului circulatiei sangvine in men-
tinerea temperaturii corpului.

Materiale si ustensile necesare: clectrotermometru, sfigmo-
manometru sau un garou, cronometru.

Tehnica lucririi:

1. Persoana examinatd fixeazd mana relaxatd pe masd. Pe
vérful degetului aplicdm detectorul electrotermometrului gi méasu-
ram temperatura initiala.

2. Aplicim pe bratul persoanei examinate mangeta sfigmo-
manometrului (garoul), in care pompam aerul cu o presiune mai
mare ca cea sistolicid la o asemenea presiunc in mansetd vasele
sangvine umerale se comprima si circulatia sangelw in regiunea
antebratului si a méinii dispare.

3. In decurs de 10 minute, la un interval de 1 min, determi-
nim temperatura la varful degetului. '

4. Eliberdm aerul din mangetd (scoatem garoul), circulatia
sangelui se restabilegte. Continudnd determinarea temperaturii,
notam timpul de restabilire a mérimii ei initiale.

5. In procesul-verbal se noteazi datele obtinute (se poate sub
forma de tabel), se explicd mecanismele modificérii temperaturii,
se trag concluzii.
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Metodi de instruire bazati pe analiza problemei (caz clinic)

O femeie in vérsti de 40 ani cu gusd
In cabinetul medicului
La medic s-a adresat pentru prima datd o pacienta in varsta de
40 ani, lucratoare la fabrica de textile, care acuza o tumefiere n
partea anterioard a gitului. Aceste schimbiri au apérut o lund in
urma.
intrebarea 1. Ce intrebiri ar trebui sd adresati pacientei?

Informatie noui despre pacienti
Unul din studengii-profesori citeste raspunsul pacientei din
Noti (1). Un alt student-profesor noteaza cele mai importante date
pe tabla.
fntrebarea 2. incercati sa explicati cauzele posibile ale aparitiei
gugei.
Informatie noui despre pacienta
Unul din studentii-profesori citeste datele suplimentare despre
pacientd din Nota (2). Un alt student-profesor noteazi cele mai
importante date pe tabla.
fntrebarea 3. Alcatuiti o listi de maladii, in care se intilneste
gusa. Puteti exclude maladiile ce nu se incadreazi in anamneza.
intrebarea 4. Care este cea mai probabild cauzi a aparitiei
gusei?
intrebarea 5. Care este diagnosticul cel mai probabil?

fntrebarea 6. Ce investigatii sunt necesare pentru confirmarea
diagnosticului?

intrebarea 7. Cum veti comunica diagnosticul pacientei?

Diagnosticul stabilit este comunicat pacientei. Unul dintre stu-
denti este medic, altul — pacienta. Incercati si explicati cauza bolii
intr-un limbaj accesibil. Ceilalti studenti pot sa-si exprime opiniile
ulterior. Formulati recomandarile pentru pacienta.

fntrebarea 8. Unul din studenti recapituleazi cazul in 1-2

minute. Expunerea sumari trebuie si demonstreze ca obiectivele
acestui caz au fost atinse
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Capitolul XI
FIZIOLOGIA SISTEMULUI NERVOS CENTRAL

Tema 1. Metodele de cercetare a functiilor sistemului
nervos central. Fiziologia médduvei spindrii,
portiunii bulbopontine gi mezencefalice a
trunchiului cerebral :

intrebari de control

1. Metodele de cercetare a functiilor sistemului nervos cen-
tral. Tehnica stereotaxic.

2. Functiile maduvei spindarii. Legea Bell-Magendie si inerva-
tia medulard metamerici.

3. Reflexele somatice monosegmentare si polisegmentare,
reflexele vegetative ale maduvei spindrii.

4. Ciile ascendente si descendente ale maduvei spinarii, fun-
ctiile lor. Preparatul spinal. Socul spinal si cauzele aparitiei lui.
Sindromul Brown-Sequart.

5. Rolul miduvei spindrii in reglarea tonusului muscular prin
alfa §i gamma motoneuroni, Sistemul gamma fuzimotor. Fusurile
musculare, receptorii tendinosi Golgi si participarea lor in reflexe-
le posturale si locomotorii (miostatice si fazice).

6. Reflexele medulare de importanti clinic.

7. Bulbul rahidian i puntea Varoli (metencefalul), caile lor
de conducere in reglarea suprasegmentard a functiilor motorii
(reticulospinal §i vestibulospinal).

8. Centrii vitali bulbopontini i reglarea functiilor vegetative.

9. Reflexele metencefalice posturale si de protectie.

10. Mezencefalul si reflexele cuadrigeminal de orientare.
Substanta neagrd, rolul ei.
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11. Sistemul rubrospinal de control al reflexelor statice si
statokinetice. Rigiditatea de decerebrare si cauzele el.
12. Reflexele statice si statokinetice (Magnus).

Lucrarea nr. 1. Tehnica stereotaxica

Esenta metodei se reduce la urmitoarele: craniul animalului
se instaleaza intr-un dispozitiv special cu ajutorul fixatorilor in-
trodusi n partea osoasd a ductului auditiv extern. O altd pereche
de fixatori se aplica pe marginea inferioara a orbitelor, iar maxila
se fixeaza pe un suport special cu orificiu pentru incisivi. O ase-
menea fixare orienteazd craniul strict paralel planului, care trece
prin orificiile externe auriculare §i marginile inferioare ale orbi-
telor — aga-numitul plan orizontal nul al coordonatelor Horsley-
Clark. Drept plan frontal nul serveste suprafata ce trece prin cen-
trii orificiilor auditive externe, perpendiculara planului orizontal.
Planul sagital, perpendicular pe cel orizontal, trece prin sulcusul
interemisferic.

Astfel se obtine orientarea
creierului  intr-un anumit sis-
tem de coordonate, ceea ce per-
mite totodatd orientarea elec-
trozilor subcorticali. Existd at-
lase stereotaxice, in care se dau
fotografiile sectiunilor creieru-
lui, facute cu diferite intervale,
paralel planului frontal nul.

Se demonstreaza aparatul
stereotaxic Fig.XI.1 cu craniul
fixat al animalului de laborator
(iepure, sobolan), tehnica in-
troducerii clectrozilor. Pe tabe-

Fig. XI.1 Aparat stereotaxic: le sau in atlas este indicatd lo-
I —electrod de excitatie; 2,3,4 — dispozi- calizarea nucleelor cautate si
tive de suport ale tetierei. se determind punctul pentru

trepanarea craniului.
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In procesul-verbal se descrie pe scurt principiul tehnicii
stereotaxice, se indica traseul planurilor nule.

Lucrarea nr. 2 (A,B,C,D). Reflexele umane de importanti
clinica

Scopul lucririi. Examinarea reflexelor umane explorate in
clinica; insugirea metodelor de cercetare a reflexelor miotatice
(tendinoase) la om.

Materiale si ustensile necesare: ciocinel de reflexe.

Tehnica lucririi

A. Reflexul rotulian (Fig. X1.2.a)

Examinatului, in pozitie sezdnd, cu muschii piciorului re-
laxati, i se palpeaza tendonul rotulian. Apoi prin simpla lovire cu
ciocidnelul de reflexe asupra tendonului, mai jos de pateld, obser-
vam contractia mugchiului cvadriceps, manifestati prin extensia
gambei. Se compard reflexele la ambele picioare. Dacé reflexul
rotulian este slab pronuntat, examinatul stringe mainile in ,lat” si
efectueazd extensie laterali. In acest moment reflexul rotulian se
madreste esential (fenomenul Iendrassik), deoarcce se inliturd in-
fluentele inhibitoare ale cortexului asupra centrilor motori ai ma-
duvei spinarii.

B. Reflexul achilian (Fig. XI.2. b)

Reflexul este declansat la lovirea tendonul lui Achile. Se ob-
serva reflexul de extensie al labei piciorului, care apare in urma
contractiei mugchiului triceps al gambei. Se compari reflexele la
ambele picioare.

Fig XI.2. a - reflexul rotulian; b — reflexul achilian.

174



C. Reflexul tendinos al mugchiului biceps brahial (Fig. X1.3)

Bratul examinatului putin flexat se agecazd pe mana stangd a
cercetitorului. care palpeazd tendonul bicepsului brahial al exa-
minatului. Prin simpla lovire a acestui tendon cu ciocanelul se
observi flexia antebratului.

D. Reflexul tendinos al mugchiului triceps brahial (Fig.X1.3)

. 3

Fig. X1.3 Reflexul tendinos al muschiului biceps si mugchiului triceps.

Bratul persoanei examinate este fixat de examinator in re-
giunea articulatiei cotului §i extins lateral (intre brat §i antebrat se
formeaza un unghi drept). Lovim cu ciocanelul la nivelul tendonu-
lui tricepsului - se observia extensia antebratului.

In procesul-verbal se descrie si s schitcazi arcurile reflexe,
se indicd segmentele maduvei spinarii unde se afla centrii acestor
reflexe proprioceptive.

Lucrarea nr. 3 (A,B,C). Reflexele somatice ale trunchiului
cerebral

Scopul lucriirii. Examinarea reflexelor somatice pentru apre-
cierea stirii functionale a trunchiului cerebral.

Materiale si ustensile necesare: ciocinel de reflexe.

Tehnica lucririi

A. Reflexul supraorbitar

Cu ciocdnelul de reflexe se loveste usor peste marginea arca-
dei supraorbitare a examinatul in punctul de iesire a terminatiilor
ramurei supraorbitale a nervului trigemen. Se observa inchiderea
pleoapelor.
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B. Reflexul corneean

La atingerea ugoard cu o hértiutd sau vatd de cornee, de-
asupra irisului, ochii se inchid.
- C. Reflexul mandibular

Lovim cu ciocanelul de reflexe peste mandibula examinatului
(gura semideschisd) in locul de iesire a terminatiilor senzitive ale
ramurei mandibulare a nervului trigemen.Urmeaza contractia mug-
chilor maseteri.

In procesul-verbal se analizeaza arcurile reflexelor, se noteaza
localizarea centrilor reflexelor examinate.

Lucrarea nr.4. Reglarea reflexi a tonusului muscular
(experienta Brongest)

Scopul luerarii. Demonstrarea experimentala a rolului impul-
surilor aferente de la proprioreceptorii mug.c,hlloz in mentinerea
tonusului muscular.

Materiale si ustensile necesare: broasca, trusa de vivisectie,
stativ cu carlig de metal fixat in pluta.

Tehnica lucririi:

1. Preparam broasca bulbara.

2. Sectiondm pielea si muschii lateral de ba-
zin (aproximativ de 1 cm). Prin incizie gasim ple-
xul nervos lombar. Introducem sub plex o liga-
turd i suspendam broasca de mandibuld pe
carligul stativului,

3. Observam pozitia membrelor posterioare:
unghiurile formate de gold si gamba, gamba si
laba la ambele membre sunt egale.

4. Ligaturim strans sau sectionim plexul
lombar.

F.ig XL4. Ex- 5. Peste citeva minute comparam lungimea
:_’;";“Ff 3;;':53 ambelor extremitati, constatdnd marirea unghiu-
cu nervul secti- rilor intre segmentele membrului pe partea ope-
onat; B — membrul ratd. Extinderea membrului este cauzata de
cunervulintact.  disparitia reflexului tonic (Fig.X1.4 ).
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6. Experienta poate fi efectuata mai simplu. Pentru aceasta la
broasca spinald taiem pielea, separam muschiul semimembranos
de cel semitendinos, pe sub nervul sciatic denudat tragem ata
ligaturdndu-1 strins sau sectionindu-1.

7. In procesul-verbal se desencazi si se descrie pozitia 1d-
butelor broagtei pana si dupad denervarea unilaterald. Se explica
cauza contractiei tonice a muschilor libute1 intacte.

Lucrarea nr. 5. Reflexele ce asiguria pozitia corpului in
spatiu §i echilibrul lui
Scopul lucririi. Observarea redistribuirii tonusului muscular
in cazul schimbirii pozitiei corpului in spatiu.
Materiale si ustensile necesare: animal de laborator (iepure
sau cobai), plangeta (50X50cm?).
Tehnica lucrarii
A. Reflexele statice posturale
1. Asezam anmalul de la-
A borator pe planseta si observam
pozitia obignuitd a capului, cor-
pului si membrelor. Cobordm
sau ridicdm usor capul animalu-
Jui. Observam cresterea tonusu-
lut muschilor extensori ai mem-
brelor posterioare sau anterioare
(Fig.XL5. a,b).
2. Intoarcem capul anima-
P lului la stanga. Observam modi-
' ficarea pozitiei membrelor, mai
ales a celor anterioare. Rotim ca-
pul animalului la dreapta. Obser-
vim aceleasi schimbiri in sens
Fig.X1.5. Exemplu de reflexe opus. Rotirea capului provoaca
statice posturale. cresterea  tonusului - muschilor
extensori ipsilateral (Fig. X1.5.c).

%
-
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In procesul-verbal se explica rolul pozitiei capului fatd de
trunchi in distribuirea tonusului musculaturii membrelor.

B. Reflexele statice de redresare

1. Animalul, timp de cateva secunde, este fixat pe planseta
cu spatele si crestetul in jos.

2. La eliberarea capului, acesta se intoarce cu crestetul in sus,
se includ reflexele labirintice.

3. Eliberaim membrele anterioare §i centura umarului. Partea
anterioard a trunchiului impreund cu membrele anterioare se rotesc
in aceeasi directie in care se roteste capul (reflex indus de
proprioreceptorii muschilor cervicali).

4. Urmeaza eliberarea partii posterioare a corpului, se obser-
va restabilirea posturii normale a animalului.

5. In procesul-verbal se caracterizeaza reflexele responsabile
de fenomenele descrise de redresare a corpului §i arcurile acestor
reflexe.

C. Reflexele stato-kinetice

a) Reflexul de ascensor (reactie
la accelerare in cazul ridicarii sau
cobordrii corpului). Asezam anima-
lul pe plansetd pe carc o coboram
accelerat in jos. Observam schim-
barea pozitieci membrelor. Initial
membrele sunt deflexate, iar in mo-
mentul opririi se flexeaza. Ridicam
accelerat plangeta cu animalul in
sus. La Inceputul ascensdrii mem-
brele se flexeazd, iar in momentul
opririi — se deflexeaza (Fig. X1.6).

b) Reflexul ,gata de salt”. 1i-
nem animalul cu ména de bazin. La
miscarea brusca a animalului in jos observam modificarca tonu-
sului muschilor: capul se Inclina spre spate $i membrele anterioa-
re se extind.

Fig XI.6 Reflexul de as-
censor,
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In procesul-verbal se descriu reflexele stato- kinetice, declan-
sate de excitarea receptorilor vestibulari care conduc la reajustarea
unor segmente ale corpului in raport cu celelalte.

Lucrarea nr. 6. Influenta labirintelor asupra tonusului
muscular

Scopul lueriirii. Demonstrarea experimentald a rolului recep-
torilor aparatului vestibular in reglarea tonusului muscular.

Materiale §i ustensile necesare: broascd. trusd de vivisectie,
plangetd, tifon, vas mare cu apa.

Tehnica lucrarii

1. Observam pozitia normali a broastei i comportamentul ei
(saltul, m1§,carltc inotatoare).

2. Infaguram broasca cu tifon, ii desfacem maxilarele, astfel
incit cel de jos sa adere la torace. Cu foarfecele incizam mucoasa
in regiunea osului sfenoid si o denunddm. Introducem acul 1n su-
tura dintre oasele sfenoid si temporal (o proeminentd de culoare
albuie) si prin migciri rotative distrugem labirintul.

3. Eliberim broasca, 0 agezam pe masi §i observam pozitia si
salturile ei (efectudnd saltul, broasca cade pe spate sau pe partea
afectatd). Introducem broasca in vasul cu apd. Urmarim migcarile
de inot, observam ca broasca efectueaza migciri circulare in direc-
tia afectata.

4. Tn procesul-verbal se descriu fenomenele observate. Se ex-
plici rolul semnalelor labirintice in redistribuirea si mentinerea
tonusului muscular. Se trag concluzii.
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Tema 2. Fiziologia formatiunii reticulare, cerebelului,
diencefalului, sistemului striopalidar, sistemului
limbic

Intrebiri de control

1. Formatiunea reticulard a trunchiului cerebral, particulariti-
file structural — functionale ale neuronilor si mecanismul de menti-
nere a tonusului lor persistent.

2. Influenta descendentd si ascendentd a formatiunii reticulare
asupra centrilor nervosi. Corelatii reticulo-corticale.

3. Cerebelul, legaturile aferente si eferente. Importanta in
reglarea posturii, echilibrului contractiilor voluntare si functiilor
vegetative.

4. Consecintele extirparii partiale si totale a cerebelului la
animale (Luciani). Simptomele clinice in afectiunile cerebelului
(dismetria, dizartria, adiadohochinezia, ataxia).

5. Talamusul, nucleii specifici, nespecifici, asociativi si fun-
ctiile lor de prelucrare si transmitere a informatiilor senzoriale.
Talamusul ca ,, releu” al sistemului senzitiv.

6. Rolul sistemului striopalidar (ganglionilor bazali) in con-
trolul tonusului muscular i a motricititii complexe. Circuitul pu-
tamenului, circuitul caudat. Boala Parkinson, coreea Huntington.

7. Hipotalamusul, nucleii principali. Importanta in integrarea
mecanismelor nervoase vegetative si hormonale cu reactiile com-
plexe de adaptare (termoreglarea, alimentatia, durerea, functii sexu-
ale, somnul, veghea, etc.).

8. Motivatia ca declansator al comportamentului. Hipotala-
musul ca sistem motivatiogen.

9. Sistemul limbic §i organizarea lui functionald — componen-
tii subcorticali si corticali si interrelatiile lor.

10. Circuite ale sistemului limbic — buclele hipocampali (Pa-
pez) si amigdaliand, participarea lor in realizarea comportamentu-
lui inndscut, mecanismele memoriei, emotiilor.
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Lucrarea nr. 7. Rolul diferitor portiuni ale sistemului ner-
vos central in formarea tonusului muscular si a miscirilor fa-
zice

Scopul lucririi. Stabilirea rolului diferitor portiuni ale SNC
in reglarea tonusului muscular si activitatii fazice.

Materiale si ustensile necesare: broasca, trusa de vivisectie,
plangeta, tifon.

Tehnica lucrarii:

I. Trepanim craniul de la partea anterioara a orbitelor pe o
suprafatd de 1x2 cm’ si descoperim encefalul. Gasim emisferele
cercbrale, posterior cirora sunt situati talamii optici (doud forma-
tiuni rotunde mici), mezencefalul (corpii bigemeni), cerebelul si
bulbul rahidian.

2. Excludem diferite portiuni ale encefalului (emisferele ma-
ri, diencefalul, mezencefalul si bulbului rahidian) prin sectionarea
acestora si extirparea lor ulterioard mai sus de sectiune.

3. Dupi fiecare extirpare a diferitor segmente ale encefalului
observiim postura broastei in pozitie sezand gi verificam reflexul
de revenire posturald.

4, Notam rezultatele in tabel:

Broasca | Preparatul | Preparatul | Preparatul

Feriomeneic observate intacta talamic bulbar spinal

Forma tonusului mus- | Normal | Plastic | Contractual
cular

Prezenta posturii ani- + + -
malului in pozitie ge- '

zand

Reflexul de revenire + + + d

| posturald

Concluzii Postura normald, caracteristicd pentru animal in
pozitie sezand, lipseste la preparatul bulbar si spinal. Broasca spi-

nala e lipsita de reflexul de revenire posturald. Prin urmare,
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activitatea motorie normald §i tonusul muscular sunt reglate prin
intermediul tuturor segmentelor sistemului nervos central.

Lucrarea nr. 8. Determinarea formei de motivatie domi-
nanti la animal in conditiile liberei alegeri a hranei si apei.

Scopul lucririi. Stabilirea rolului excitatiei motivate in for-
marea comportamentului.

Materiale si ustensile necesare: sobolani, camera speciala
sau cugcd pentru intretinerea sobolanilor, hrand, apa.

Tehnica lucririi

Unui gobolan in decurs de 24 ore nu i s-a dat apa, altuia - hra-
nd. Marcdm gobolanii si fi introducem in camera pentru experi-
ente, unde au posibilitatea de a alege api sau hrani. In functie de
faptul ce alege sobolanul, conchidem despre caracterul motivatiei
dominante.

in procesul-verbal se deseneaza schema situatiei cu posibili-
tatea animalelor de a alege hrana sau apa.

Se trag concluzii privind tipul motivatiei dominante.

Lucrarea nr.9. Influenta aminazinei asupra sistemului
nervos central.

Scopul lucridrii. Stabilirea modificarilor comportamentului
sobolanului dupa administrarea aminazinei.

Materiale si ustensile necesare: cameri experimentald cu
doud sectii (una cu podeaua de metal, prin care se face electrosti-
mularea; alta cu podea electric izolata - inofensiva), doi sobolani,
aminazind de 2,5 %, seringa.

Tehnica lucririi:

1. Demonstrarea se face pe doi sobolani: un sobolan, ciruia i
s-a injectat intramuscular 0,3 ml solutie de aminazini de 2.5%. $1
altul intact.

2. Introducem ambii gobolani in camera experimentald, in
sectia cu podeava de metal. Peretele dintre sectii are un orificiu
prin care animalele pot trece liber. In cazul electrostimularii la
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sobolanul intact apare reactia de aparare si el trece repede in sectia
inofensiva a camerei. La sobolanul tratat cu aminazind reactia de
aparare se manifesta foarte slab sau lipseste total.

=

Fig. XI.7. Camera pentru studierea reflexului de orientare si
apirare: / - podea metalicd prin care se aplici stimulul electric; 2 — sectia
inofensiva a camerei; 3 — sursa de curent.

In procesul-verbal se¢ deseneraza camera experimentala
Fig.X1.7, se explica fenomenele observate si rolul aminazinei in
mentinerea stirii de veghe a cortexului, se trag concluzii.

Metodi de instruire bazati pe analiza problemei (caz clinic)

Un bdarbat in varstid de 56 ani cu tremor

In cabinetul medicului

Sunteti medic neurolog intr-un orag din R. Moldova. Un barb-
at de 56 ani s-a adresat cu urmatoarele acuze: tremor generalizat,
cu accent in membrele stangi, tulburdri de mers cu pasi mici,
dificultatea dc initiere, stopare si schimbare a directiei migcarii,
dizartrie (dereglari de vorbire ), tulburari de glutitie.

Intrebarea 1. Ce intrebiri ar trebui sa adresati pacientului?
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Informatie noua despre pacient
Unul dintre studentii-profesori citeste raspunsul pacientului
din Nota (1). Un alt student-profesor noteazi cele mai importante
date pe tabla.

intrebarea 2. Enumerati simptomele acuzate de pacient §i
definitiile.

Informatie noua despre pacient
Unul din studentii-profesori citeste datele suplimentare despre
pacient din Notd (2). Un alt student-profesor noteazi cele mai
importante date pe tabla.

intrebarea 3. Alcituiti o listd de maladii in care se pot intilni
unele din simptomele enumerate mai sus. Explicati cauza apa-
ritiei fiecirui simptom fin parte fn patologiile enumerate si
excludeti-le pe cele ce nu se incadreazi in anamneza data.

intrebarea 4. Care diagnostic este cel mai probabil?

intrebarea 5. Explicati patogeneza simptomelor motorii si
vegetative in boala Parkinson,

Intrebarea 6. Ce investigatii sunt necesare pentru confir-
marea diagnosticului?

intrebarea 7. Cum veti comunica diagnosticul pacientului?

Joc de roluri

Diagnosticul stabilit este comunicat pacientului. Unul dintre
studenti este medic, altul — pacient. Incercati sa explicai cauza bo-
lii intr-un limbaj accesibil. Ceilalti studenti pot sid-si exprime
opiniile ulterior.

Intrebarea 8. Unul din studenti recapituleazii cazul in 1-2
minute. Expunerea sumara trebuie si demonstreze cd obiec-
tivele acestui caz au fost atinse.
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Capitolul XII
SISTEMELE SENZITIVO-SENZORIALE
(ANALIZATORII)

Tema 1 Fiziologia generald a sistemelor senzitivo-senzo-
riale. Analizatorul somato-senzitiv, gustativ gi
olfactiv

Intrebiri de control

1. Organizarea generald a organelor de sim{. Rolul lor in
analiza si integrarea informatiei senzitivo-senzoriale in elaborarea
reactiilor de adaptare a organismului la conditiile variabile ale
mediului extern si intern.

2. Clasificarea receptorilor in functie de localizare §i natura
excitantului. Receptori mono- si polimodali. Receptori cu percep-
tie primard si secundard. Excitarea receptorilor. Traducerea stimu-
lilor senzoriali in impulsuri nervoase (potential de receptor si
generator). Relatia dintre potentialul generator si potentialul de
actiune,

3. Proprietatile generale ale receptorilor. Adaptarea recepto-
rilor, mecanismul de adaptare. Legea pragurilor diferentiale ale lui
Weber-Fechner.

4. Analizatorul somato-senzorial. Detectarea §i transmiterea
senzatiilor tactile, vibratorii i de presiune. Perceptia kinestezicd.
Receptorii cutanafi termici, stimularea lor. Segmentul de conduce-
re si central al analizatorului somato-senzorial.

5. Nociceptia, rolul ei. Durerea rapida si lentd. Stimulii ce
provoaci durerea (mecanici, termici, chimici). Céile de conducere
a durerii rapide si lente. Functia formatiunii reticulare, talamusului
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si a cortexului cerebral in aprecierea durerii. Durerea reflectatd si
viscerala.

6. Sistemul spinal si cerebral de control al durerii (sistemul
antinociceptiv). Substantele opioide, rolul lor.

7. Analizatorul gustativ. Mugurii gustativi, specificitatea lor,
mecanismul excitirii. Potentialul de receptor, cdile de transmitere
a semnalelor gustative spre centrul cortical. Senzatia primara de
gust. Substantele sapide si insipide.

8. Analizatorul olfactiv. Stimularea celulelor olfactive. Trans-
miterea semnalelor olfactive in sistemul nervos central (cdile ol-
factive foarte vechi, vechi si noi). Clasificarea stimulilor olfactivi.

Lucrarea nr. 1. Determinarea pragului de spatiu al percep-
tiei tactile (discriminarea tactild)

Generalititi

Pragul de spatiu al perceptiei tactile este exprimat prin distan-
ta minima dintre doud puncte tactile stimulate simultan pentru a
produce o senzatie dubld. Este o mirime variabild in functie de
diferite regiuni ale corpului, fiind direct proportionala cu densita-
tea receptorilor tactili (Tab. XII.1).

Scopul lueririi. Determinarea pragului de spatiu al perceptiei
tactile a diferitelor zone cutanate.

Materiale si ustensile necesare: un compas special (LStE:?l-
ometrul Weber) sau un compas obignuit cu varfuri tocite, etanol,
vata.

Tehnica lucririi:

1. Aplicam simultan ambele brate apropiate maximal (1 mm)
ale compasului pe sectorul cercetat al pielii examinatului. Se va
percepe o singurd senzatic de atingere.

2. Repetam procedura de stimulare tactila a pielii din sectorul
cercetat, marind treptat distanta dintre bratele compasului péna
cand se vor percepe doud senzatii (pentru fiecare punct de contact
al bratelor compasului cu pielea).
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3. Stabilim distanta minimé la care sunt percepute doud sen-
zatii tactile distincte.

4. Similar determinim pragul spatial pe alte sectoare ale
pielii.

5. Rezultatele obtinute se noteaza in tabel §i se compard cu
valorile medii ale pragurilor spatiale.

Tabelul X111
Pragul spatial al sensibilititii tactile (mm)
. Pragul spatial al
Sectorul pielii sensibilititii tactile

(mm)
Suprafata internd a varfului degetului méinii 2-3
Suprafata dorsald a falangei a Ill-a 6-7
Palma 11
Suprafata dorsala a méinii 20
Gatul (regiunea cefei) 54
Virful limbii 1
Nasul 3
Mijlocul spatelui, bratul, coapsa 67
Coapsi : 35

Se trag concluzii cu referire la discriminarea tactild variata in
diferite sectoare ale pielii $i mucoasei, la cauzele ce o conditio-
neaza. '

Lucrarea nr. 2. Evidentierea receptorilor pentru durere
(nociceptorilor)

Generalitati

Se considera ci receptorii stimulilor durerosi. numiti §i noci-
ceptori (receptori noxici), sunt reprezentati de terminatiile ner-
voase dendritice ale neuronilor senzitivi primari. Acestia sunt ris-
panditi in tot organismul, cu exceptia tesuturilor hepatice, renale,
osoase i a cortexului cerebral.
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Stimulii noxici care actioneazd la periferie pot fi de origini
variate. Astfel, fie cd este vorba de stimulare mecanici (prin pre-
siune, vibratie, penetratie), termica (hipo- si hipertermica), electri-
cd, chimica (agenti caustici, oxidanti), sau chiar infectioasa, efec-
tele vor fi aceleasi in nociceptia primard, daci se depaseste un
prag de sensibilitate.

Pe langa activarea nociceptorilor de citre mediatorii si auta-
coizii eliberati, un rol important, dar inca insuficient studiat, se
atribuie si stimuldrii directe a nociceptorilor in absenta leziunilor
tisulare, fenomen responsabil, in parte, de aparitia sindroamelor de
hiperreactivitate la stimuli nedurerosi (alodinie).

Scopul lucririi. Demonstrarea pe cale experimentala a pre-
zentei punctelor de sensibilitate algica.

Materiale gi ustensile necesare: ace entomologice, etanol,
vata.

Tehnica lucririi:

1. Aplicim varful acului cu aceiasi presiune in diferite puncte
de pc suprafata volara a antebratului langd articulatia metacar-
piana.

2. Notdm in care cazuri examinatul percepe doar senzatia de
atingere si in care — senzatia de durere.

3. Repetam experienta, aplicand acul pe varful limbii. papila
gingiei.

4. Se trag concluzii, subliniind existenta unor puncte de sen-
sibilitate algica.

Lucrarea nr. 3. Determinarea senzatiilor gustative

Generalititi

Pentru obfinerea unor senzatii gustative optime. care si deter-
mine o dispozitie afectiva pozitiva, concentratia substantelor sapi-
de nu trebuie sd depiseasca anumite limite, Astfel. pentru o sen-
zatie de dulce agreabild concentratia maximi a solutiei de zahar
trebuie sa fie de 20%. Cresterea concentratiei peste aceasta limita
nu imbunititeste senzatia gustativa, ci conduce la reactili opuse.
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Pentru sare concentratia optima maxima este de 10%; pentru acid
citric — 0,2%; pentru chininid — 0,1%.

Scopul lucrarii. Determinarea senzatiilor de g g:ust simple (pri-
mare sau fundamentale).

Materiale §i ustensile necesare: solutic de chinind (0,1%),
zahar (20%), sare de bucitarie (10%) si acid citric (0,2%); baghete
de sticla, apa distilata, vata.

Tehnica lucrarii:

1. Solutiile fiecdrei substante se toarnd in eprubete aparte
(examinatul nu cste informat despre continutul eprubetelor). Se
verificd temperatura solutiilor (25°C).

2. Subiectul, in prealabil si dupa fiecare determinare, isi va
clati gura cu apd distilatd cu temperatura de 38°C, facind o pauzi
de cca. un minut intre degustari.

3. Se imbibii un tampon de vata in solutia de testat. Se badi-
joneazd pe rand varful limbii, laturile, baza §i portiunea mijlocie
(Atentie! Solutia nu trebuie inghitita).

4. Subiectului i se propune sa identifice, sd descrie, s nu-
measca substanta degustata sau sa descrie calititile acesteia.

5. Se repetd aceeasi procedurd pentru fiecare solutie in parte.
Pentru fiecare solufie se foloseste cate un tampon de vati si o
bagheti de sticla.

6. Se constata ca:

e Existd o sensibilitate zonali a limbii:
* gustul dulce este perceput la varful limbii;
= acru-- la partile laterale;
» sdrat - la varf si partile laterale;
* amar ~ la baza limbii.
» Portiunea mijlocie a suprafetei dorsale a limbii este lip-
sitd de sensibilitate gustativa.
6. In concluzic se constatd prezenta a patru senzatii pri-
mare de gust.
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Lucrarea nr. 4. Determinarea pragurilor gustative

Generalititi

in experimentele asupra sensibilitétii gustative trebuie sa ti-
nem cont de urmitoarele particularititi:

stimularea concomitentd si a altor receptori (termici, de
presiune, tactili, algici §i indeosebi olfactivi) poate mo-
difica senzatia de gust;

absenta unor criterii §i parametri riguros-obiectivi de
estimare a senzatiilor gustative;

existenta unor criterii subiective de evaluare ce tin de
starile psihofiziologice interne ale subiectului, precum
si de alti factori subiectivi amintiti;

pragurile absolute variaza in functie de:

— metoda de administrare a excitantului

— cantitatea solutiei utilizate

— mirimea suprafetei stimulate a limbii

pentru determinarea pragurilor este necesar ca stimulul
sa fie aplicat pe portiunea limbii care prezinta sensibi-
litatea cea mai ridicata fata de el;

valorile medii ale pragurilor absolute minimale: 0,1%
pentru solutia de zahar la temperatura de 30°C; 0,05%
pentru solutia de NaCl; 0,0025% pentru solutia de acid
citric i 0,0001% pentru solutia de chinina.

Scopul lueririi. Insugirea metodei de determinare a praguri-

lor gustative.
- Materiale si ustensile necesare: solutii de chinind, zahar, sa-
re de bucétdrie §i acid citric In concentratii variate (0,0001, 0,001,
0,0025, 0,005, 0,05, 0.1, 0,5, 1,0%); baghete de sticla, apa distila-

{4, vata.

Tehnica lucrarii:

1. Subiectul in prealabil si dupd fiecare determinare isi va
clati gura cu apa distilata cu temperatura de 38°C, facand o pauza
de cca. un minut intre degustari.

190



2. Subiectului i se va da s soarbd o cantitate mica de solufie
(5-10 ml) pe care o scuipd peste 30 secunde. Se incepe cu con-
centratiile cele mai mici.

3. Subiectului i se propune si identifice substanta degustata
sau sa descrie calitdtile acesteia.

4. Se determini pragul sensibilitatii gustative pentru fiecare
substanta in parte. Pragul de sensibilitate se exprimé prin concen-
tratia minima de substanti care poate fi perceputa si este variabil
in functie de substanta.

5. Datele obtinute se introduc in tabel (Tab.X1l.2), marcand
pragul gustativ pentru fiecare substanta cu ,,+”.

Tabelul XII.2

Concentratia Senzatia

solutiilor(%) Chinini Zahir NaCl Acid citric
0,001
0,05
0,1
0,5
1.0

Lucrarea nr. 5. Experienta lui Aristotel

Scopul lucririi. Studierea rolului analizatorilor vizual si
kinestezic in controlul localizarii senzatiilor tactile.

Materiale si ustensile necesare: o bila din parafina sau metal.

Tehnica lueririi:

1. Luam bila intre degetele aratdtor si cel mijlociu i o rosto-
golim pe masd. Se percepe o singurd bila. Incrucisind degetele,
amplasdm bila intre suprafetele ulnard a degetului mijlociu §i ra-
diald a celui aratitor si o rostogolim din nou. Experienta poate fi
repetatd, atingdndu-se cu degetele incrucisate varful nasului. in
acest caz se percep doua bile.
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2. In procesul-verbal se descrie experienta si caracterul sen-
zatiilor tactile. In concluzii se indicd 1n ce masurd caracterul sen-
zatiilor depinde de activitatea altor analizatori.

Tema 2. Analizatorii vizual, auditiv gi vestibular

Intrebiri de control

1. Analizatorul vizual. Fizica optica a ochiului. Mecanismul
acomodatiei. Acuitatea vizuald. Emetropia, erorile de refractie (hi-
permetropia, miopia, astigmatismul). Corectia anomaliilor optice.
Presbitia, Cataracta.

2. Lichidul intraocular, formarea i evacuarca umorii apoase.
Presiunea intraoculara. Glaucomul.

3. Retina. Caracteristica functionald a celulelor retinei. Foto-
chimia vederii. Reactiile fotochimice pe retind la actiunea luminii.
Orbirea nocturnd (hemeralopia).

4, Excitarea celulelor ganglionare, caile vizuale intracerebra-
le, cortexul vizual primar, ariile secundare.

5. Campul vizual monocular si binocular. Vedcrea perifericd
si binoculara. Tulburirile de perceptie ale cimpului vizual: scotoa-
me, hemianopsii heteronime sau omonime, hemianopsii in cadran
sau sector si ingustari ale cAmpului vizual.

6. Senzatia vizuald. Senzatia de culoare. Fotochimia vederii
colorate. Mecanismul tricromatic pentru perceptia culorilor
(Helmholtz-Young) si tetracromatic (Hering). Anomaliile percep-
tiei cromatice.

7. Adaptarea la intuneric i lumina. Mecanismele de adaptare.
Reflexele fotomotorii.

8. Analizatorul auditiv. Caracteristica morfofunctionala a sis-
temelor de captare, transmisie i de perceptie a sunetului. Organul
Corti. Mecanismul receptiondrii sunetului (teoria rezonantei -
Helmbholtz, teoria undei calatoare — von Bekesy).

9. Campul auditiv, puterea de discriminare (pragul auditiv,
pragul senzatiei). Audiograma. Adaptarea analizatorului auditiv,
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mecanismele de adaptare. Determinarea tonalitatii $i  intensitatii
sunetelor. Tonotopia.

10. Mecanismele auditive centrale. Calea auditiva. Rolul
cortexului cerebral in auz. Determinarea directiei sunetelor. Tipu-
rile de surditate (de transmisie, de perceptie (neuro-senzoriald) si
mixta).

11. Analizatorul vestibular. Rolul utriculei si saculei in men-
tinerea echilibrului static. Canalele semicirculare si rolul lor in de-
tectarea acceleratiei angulare. Determinarea acceleratiet liniare.

12. Conexiunile analizatorului vestibular cu diferite structuri
ale sistemul nervos central. Reflexele vestibulo-vegetative.

Lucrarea nr. 6. Reflexele pupilare

Generalitati

Reflexele pupilare sunt destinate modificirii diametrului pu-
pilar la variatia intensitdtii luminoase (reflex fotomotor direct sau
consensual) sau a distantei obiectului fata de ochi (reflex pupilar
cu rol secundar fatd de reflexul de acomodare la distanta).

Tehnica lucrarii
¢ Reflexul fotomotor direct:

v’ Notam diametrul pupilelor la persoana examinati.

v Acoperim ochii examinatului timp de 30-60 secunde.

v" Descoperim ochii si notam gradul de modificare a
diametrului pupilar. La lumind pupila se micsoreaza (mi-
0z4) iar la intuneric diametrul pupilar creste (midriaza).

o Reflexul fotomotor consensual se determind pentru fiecare
ochi in parte:

v Examinatul acoperd unul din ochi. Se observd modi-
ficarea diametrului pupilei la celdlalt ochi (midriaza).

v Se descoperd ochiul acoperit si se observa modificarea
diametrului pupilar la ambii ochi (mioza).

e Reflexul pupilar cu rol secundar, reflexul de acomodare la distanta:

v" Subiectul examinat priveste in departare. Se observi di-
ametrul pupilelor.
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v Examinatul priveste brusc un obiect situat aproape de
ochi (15 cm), pe linia mediana.

v’ Se observi convergenta axelor oculare si miozi de inten-
sitate egala la ambii ochi.

v' Daca privirea nu se mai fixeazd asupra obiectului apro-
piat, are loc dilatarea simetrica si identicd a ambelor pu-
pile.

In procesul-verbal se schiteazd caile iridoconstrictoare si
iridodilatatoare ale reflexului pupilar.

Lucrarea nr. 7. Determinarea acuitétii vizuale

Generalitati ;

Acuitatea vizuald (AV) reprezinta capacitatea regiunii macu-
lare de a deosebi detaliile obiectelor.

Numeric acuitatea vizuald se defineste ca inversul unghiului
vizual exprimat in minute. Acuitatea vizuald la ochiul emetrop
este egald cu 1 si reflecta capacitatea ochiului de a distinge sepa-
rat doud puncte care se proiecteazi pe retind sub un unghi de 1.

Acuitatea vizuald pentru departe se testeaza de la o distantd de
5 m, iar pentru aproape de la distanta de 33 cm.

Se testeaza acuitatea vizuala pentru fiecare ochi in parte, apoi
pentru ambii ochi.

Acuitatea vizuala la distanta se determina cu ajutorul unui im-
primat de dimensiune standard, numit optotip, care poate utiliza
mai multe tipuri de scale: optotipul cu litere sau cifre (Monoyer),
cu figuri atractive (pentru copii), optotipul cu inele (Landott), cu
litere E (Snellen).

Principiul de determinare a AV la optotipii cu litere sau cifre
este acelasi indiferent de modul de prezentare a testelor.

Dimensiunile literelor de pe fiecare linie variazd gradat de la
o AV minima (1/ 10) la una maxima (cel putin 1). Optotipul se
citeste in ordine, de la caracterele mari la cele mai mici. Ultimul
rand se ia in considerare daca s-au recunoscut jumatate plus unu
din numarul total de caractere. Acest ultim rand indica AV a
ochiului examinat. in dreptul fiecirui rand este indicatd sau AV
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corespunzatoare, sau distanta (D) de la care caracterele respective
sunt vazute de un ochi emetrop.

Scopul lucririi. Insusirea metodei de determinare a acuitatii
vizuale statice la distanta.

Materiale gi ustensile necesare: optotip standard pentru
determinarea acuitdtii vizuale, indicator.

Tehnica lucririi

1. Studentii lucreazi céte doi determindnd acuitatea vizuald
unul altuia pentru fiecare ochi In parte $i pentru ambii ochi.

2. Persoana examinata se afla la distanta de 5 m de la optotip.

3. Ochiul neexaminat se acoperd cu un opercul semitranspa-
rent.

4. Experimentatorul ii propune sa citeasca optotipul incepand
cu randul de sus (fdrd a-i spune dacd a numit corect sau nu litera
sau cifra).

5. Se noteaza ultimul rand din care examinatul a recunoscut
jumdtate plus unu din numarul total de caractere.

6. Procedeul de determinare a AV se repetd pentru celalalt
ochi, apoi pentru ambii ochi concomitent.

7. Acuitatea vizuala se calculeaza dupa formula lui Snellen:

d
Vis =
D

unde. d - distanta de la care este citit optotipul; D — distanta la care pot fi citite
literele randului respectiv de cétre un ochi emetrop.

Exemplu Examinatul vede de la 5 metri doar primul rdnd, pe care ar
trebui sa il vada de la 50m, deci acuitatea vizuald este de 5/50).

Daca subiectul nu distinge nici semnele grafice din primul
rand, el este rugat sa se apropie de optotip pani cand va reusi si le
citeascd. AV a subiectului va fi egald cu raportul dintre distanta d
de la care citeste primul rand si 50 m (de ex. Pentrud =4 m, AV
= 4/50).
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O altd cuantificare a AV pentru valori sub 1/10 este realizati
prin numararea degetelor (grosimea degetelor este aproximativ
egald cu grosimea semnelor grafice din primul rdnd al optotipu-
lui). Se solicitd subiectului examinat si numere degetele de la
ména examinatorului. Daca subiectul nu poate percepe miscirile
madinii, se testeaza percepfia luminii, solicitdndu-i sa precizeze din
care cadran a campului vizual este proiectat un fascicul de lumina
pe ochiul examinat (de sus, de jos, de la dreapta sau de la stdnga).

in concluzie se specifica daca corespunde sau nu acuitatea vi-
zuald stabilitd cu acuitatea vizuald la ochiul metrop, care este
egaldcu 1.

Lucrarea nr. 8. Determinarea dimensiunilor petei oarbe

Generalitati

In locul unde nervul optic patrunde in globul ocular retina nu are
structuri receptoare, aceasta zond numindu-se “pata oarba”. Obicc-
tele a cdror imagine se proiecteaza in aceastd zond nu sunt perce-
pute. Prezenta petei oarbe poate fi demonstrati foarte simplu cu
ajutorul unui desen pe care sunt notate un cerc si un patrat (desenul
lui Mariott):

Scopul lucririi. Determinarea marimii ,,petei oarbe” si com-
pararea ei cu norma.

Materiale si ustensile necesare: desenul Mariott, rigla.

Tehnica lucririi:

1. Examinafi cu atentie desenul Mariott si schema proiectiei
imaginii desenului pe retind Fig. XII.1.

2. Inchideti (sau acoperiti) ochiul drept, iar cu ochiul sting
priviti cercul de la cca. 0,3m. Privirea trebuie s fie fixa asupra
cercului. Nu migcati globul ocular! Veti vedea cercul, iar cu ve-
derea periferici — patratul.

3. Apropiati-va incet de desen. La un moment dat patratul va
disparea din campul vizual i va repeta pe misuri ce ne apro-
piem. Disparitia patratului din cAmpul vizual a fost determinata de
proiectia sa in perimetrul « petei oarbe ». Pentru ochiul drept, se va
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inchide ochiul stdng si se va privi patratul. La un moment dat cercul
va disparea din campul vizual din acelasi motiv.

4. Masurati distanta dintre desen si ochi, si dlametrul cercu-
lui. Calculati diametrul ,,petei oarbe™ dupa formula:

x = 16,8x a/b,

unde: x — diametrul ,petei oarbe”, in mm; ¢ -- diametrul cercului, in mm;
b — distanta dintre desen si ochi, in mm; /6,8 — distanta de la pata oarbé péni la
punctul nodal al ochiului, in mm.

5. Stabiliti daci corespunde sau nu normei diametrul determinat
al ,,petei oarbe” (in norma diametrul petei oarbe este de 1,8-2,0 mm).

Fig. XII.1 Desenul Mariott. Proiectia imaginii pe ,,pata oarbi”
(A,B).
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Lucrarea nr. 9. Evaluarea perceptiei cromatice

Generalitati

Existd 3 tipuri de celule cu conuri care se deoscbesc dupa pig-
mentii pe care ii contin, adaptafi la receptia celor 3 culori funda-
mentale: rogu, verde, albastru. Pigmentii celulelor cu conuri contin
vitaminele A, si A,, Carenta acestora conduce la tulburiri ale
vederii diurne, numite hemeralopii. Lipsa unuia dintre pigmenti
genereaza discromatopsii, cea mai cunoscuta fiind daltonismul.

Existd numeroase metode de explorare a perceptiei cromatice
$i de detectare a discromatopsiilor. Cele mai utilizate se bazeazi
pe evidentierea imaginilor de pe plansele pseudoizocromatice
(Ishihara, Rabkin, Polack, etc.). Pe aceste planse sunt reprezentate
diferite imagini (litere, cifre, figuri geometrice) formate din plage
colorate de aceleagi nuanfe sau saturatie si luminozitate diferite.
Fondul pe care sunt prezentate imaginile este color cu nuante di-
ferite §i cu aceeasi saturatie si luminozitate .

Scopul lucririi. Insusirea metodei de evaluare a perceptiei
cromatice i de punere in evidentd a discromatopsiilor.

Materiale si ustensile necesare: planse pseudoizocromatice,

Tehnica lucririi:

1. Subiectul examinat se ageazi cu spatele la sursa de lumini
$i la distanta de 1m in fata planselor pseudoizocromatice .

2. Testarea se realizeaza pentru fiecare ochi in parte. Fiecare
imagine este prezentata timp de 15 sec.

3. Examinatul numesgte imaginile pe care le vede. Se noteaza
raspunsurile corecte si cele gresite.

4. Subiectii normali recunosc toate imaginile. Discromatii vor
confunda imaginile cu fondul si nu le vor recunoaste.

5. Folosind comentariile atasate planselor, apreciem categoria
de anomalii cromatice la care se referd cea evidentiatd In cadrul
experimentului.

in cazul cecitdtii pentru rosu, este vorba de protanonopie, pen-
tru verde — deuteranopie, pentru violet - tritanopie.
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Lucrarea nr. 10. Determinarea cimpului vizual

Generalititi

Campul vizual monocular reprezintd aria din spatiu a perce-
putd de un ochi cand acesta priveste o tinta situata fix Tnainte. Ca
urmare a dispunerii diferite a celulelor cu conuri pe suprafata
retinei, campul vizual este diferit pentru cele trei culori funda-
mentale. Limitele medii normale ale campu]m vizual pentru alb
sunt: superior 45-55°, nazal — 50-60°, inferior — 60-70° si
temporal — 80 -90°.

Campului vizual se determina cu ajutorul unor dispozitive,
numite perimetre. La momentul actual, pentru explorarea cAmpu-
lui vizval sunt utilizate doud metode de perimetrie: perimetria
kineticd (perimetrul cu cupola Foster sau Goldman) si perimetria
statica (perimetre automate. computerizate).

Scopul lucrarii. Explorarea campului vizual pentru tinte-test
cromatice i acromatice prin metoda perimetriei kinetice.

Materiale si ustensile necesare: perimetrul Foster, tinte-test
standardizate ca marime, luminozitate si culoare.

Tehnica lucrarii:

1. Subiectul fixeaza barbia in suportul aparatului, iar cu ochiul
de examinat priveste fix bila alba din centrul semicercului. Celalalt
ochi va fi acoperit.

2. Examinatorul aduce treptat, dinspre periferia semicercului
spre centru, finte-test cromatice §i acromatica. in momentul in care
subiectul vede tinta, examinatorul noteazi unghiul pe un formular
tiparit standard (Fig.XI1.2).

3. Apm semicercul se roteste cu 15 grade si operatiunea se
repetd. In final, dupa ce semicercul va descrie o rotatic completa,
vom obtine un grafic cu totalitatea punctelor vazute de subiect
care reprezintd campul vizual. Se determind cidmpul vizual si
pentru celalalt ochi.

4. Evaluam campul vizual la persoana examinata.

Campul vizual variazi fiziologic de la individ la individ in legi-
turd cu particularitatile faciesului.
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Tulburirile majore sunt reprezentate de scotoame, hemianop-
sii heteronime sau omonime, hemianopsii in cadran sau sector i
ingustari ale cAmpului vizual.

Scotoamele reprezintd “defecte” de camp vizual, “zone oar-
be” in care subiectul nu percepe finta-test. Existd un scotom
fiziologic in cAmpul vizual generat de pata oarba a retinei.

Hemianopsiile reprezintd lipsa unei jumititi (de obicei me-
diali sau laterald) din cAmpul vizual. Apare de obicei in leziuni ale
nervului optic sau accidente vasculare cerebrale. Hemianopsiile in
sector reprezintd lipsa unui sector de cimp vizual.

Ingustirile cAmpului vizual reprezinta reduceri ale ariei cam-
pului vizual generate de accidente vasculare cerebrale sau tumori
compresive ale SNC. Dacd se instaleazd brusc, in urma unor
traumatisme ale globilor oculari, denoti dezlipiri ale retine.

‘Regiunea cu acuitatea vizuala maxima
{pata galbeni)

Pata parba

ochiul drept
Regiunea

Regiunea ternporald

nazald

—

el

Limitele campului vizual

Fig. XII.2 Formular standard pentru explorarea cAimpului vizu-
al
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Lucrarea nr. 11. Acumetria fonica

Scopul lucrarii. Evaluarea acuitdtii auditive prin examenul
auditiei cu voce soptita sau voce tare.

Tehnica luerarii

I. Persoana examinatd este amplasata intr-o cameri ferita de
zgomote la distanta de 6 m si lateral (pentru a evita labiolectura)
fata de examinator. Fiecare ureche trebuie examinata separat, de
aceea urechea neinvestigata va fi obturata.

2. Examinatorul rosteste la sfarsitul expirului cu vocea soptita
cuvinte cu tonalitate inaltd (5, 7, 35, 55, 75. opinci, titei, tigari,
etc.) si joasd (1, 9, 48, 88, unt, vagon, tampon, casa, masa, etc.).
Persoana examinata repeta cuvintele auzite.

O persoand cu auzul normal percepe cuvintele soptite de la
o distantd de 6 m (transmisie aeriand). Vocea tare se percepe
de la 40 m (transmisie pe cale aeriani si 0soasa).

In cazul cind persoana examinati nu a auzit cuvintele exa-
minatorului, proba se repetéd de la o distanta mai micd cu un metru.
Gradul hipoacuziei se stabileste in functie de distanta de la
care este auzitdi vocea examinatorului. Dacd vocea soptitd nu se
percepe nici de la o distan{d micd, proba se continud cu vocea
de conversatie. Dacé aceasta este auzitd de la o distanti mai micd
de 25 cm, hipoacuzia se consideri ca grava.

Lucrarea nr. 12. Acumetria instrumentali (proba Schwabach)

Generalitati

Acumetria instrumentald reprezinta un ansamblu de probe
care se fac cu diapazonul §i care permit orientarea diagnosticului
catre un anumit tip de hipoacuzie. Se folosesc cele doui tipuri de
transmitere a energiei sonore: transmiterea pe cale aeriani si pe
cale osoasa. Existd diapazoane pentru testarea mai multor frec-
vente, dar cel mai folosit in acumetria clinici este cel care vibreazi
pe 512 Hz. In prezent se practici in mod curent urmatoarele teste
acumetrice clasice: proba Schwabach, proba Weber si proba Rinne.
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Scopul lucriirii. Determinarea duratei conducerii osoase.

Materiale si ustensile necesare: diapazon care vibreazi la
frecventa de 512 Hz.

Tehnica lucririi:

1. Piciorul diapazonului pus in vibratie se aplicd pe regiunea
anterosuperioard a mastoidei. Durata normald de auditie este de 20
secunde.

2. Prelungirea duratei apare in hipoacuzia de transmisie, iar pre-
scurtarea duratei este caracteristicd pentru hipoacuzia de perceptie.

3. Constatati prezenta sau absenta hipoacuziei la persoana exa-
minata.

4. Explicati rezultatele obtinute si trageti concluzii.

Lucrarea nr. 13. Acumetria instrumentala (proba Weber)

Generalitati

Proba Weber (W) realizeaza o comparatie interauriculard a
auzului folosind conducerea osoasa a sunetelor.

Scopul lucriirii. Evaluarea acuitdtii auditive la persoancle
examinate.

Materiale si ustensile necesare: diapazon care vibreaza la
frecventa de 512 Hz.

Tehnica lucrarii:

1. Diapazonul in vibratie se aplicd pe linia mediana a capului
(vertex, glabela, radacina nasului sau pe incisivii centrali) cu bra-
tele in sus in plan frontal.

2. Examinatul este rugat sa precizeze localizarca sunetulul,
Acesta poate fi "lateralizat" Intr-o ureche sau "indiferent” (se aude
peste tot sau pe mijlocul capului).

Rispunsul poate fi interpretat astfel: W ,indiferent” — semni-
fica un auz normal sau afectat simetric, iar W ,lateralizat” - o sur-
ditate de transmisie. W lateralizeaza in urechea bolnava in trans-
misia unilaterald sau in urechea cea mai afectatd in transmisia
bilaterald; in cazul hipoacuziei neuro-senzoriale (de perceptie)
sunetul va fi auzit in urechea sdndtoasd; in hipoacuziile mixte,
situatiile sunt mai particulare, dar se poate aplica urmatoarea re-
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guld: Weber este lateralizat pentru o anumitd frecventd de partea
unde diferenta dintre valoarea Rinne-ului si valoarea pragului osos
este mai mare.

3. Explicati rezultatele obtinute (Fig.XII1.3) si trageti conclu-
Zii.

Lucrarea nr. 14. Acumetria instrumentald (proba Rinne)

Generalitati

Proba Rinne (R) realizeazi o comparatie a timpului de perceptie
a sunetului pe cale aeriand (CA) si osoasid (CO) la aceeasi ureche.

Scopul lucririi. Evaluarea acuitdtii auditive la persoanele
examinate.

Materiale si ustensile necesare: diapazon care vibreaza la
frecventa de 512 Hz.

Tehnica lucrarii

1. Diapazonul pus in vibratie se aplicd pe regiunea anterosu-
perioard a mastoidei persoanei examinate, fard a fi in contact cu
pavilionul (pentru a evita conducerea cartilaginoasa) si se mentine
pani cand dispare senzatia auditiva. In acest moment diapazonul
este pozitionat in plan frontal in dreptul meatului conductului
auditiv extern, fard a-l atinge, la aproximativ 2 cm distanta. Daca
sunetul este din nou perceput, inseamnd ca CA este mai mare
decat CO, iar raportul CA/CO este supraunitar. Aceastd situatie, in
care avem rezultatul "Rinne pozitiv", semnificd un auz normal sau
o hipoacuzie neuro-senzoriald ("Rinne pozitiv" patologic, caz in
care raportul este supraunitar, dar timpul de perceptie este pres-
curtat). In cazurile normale, ciind proba Rinne este pozitiva, durata
perceptiei pe cale aeriana este de 30-40 secunde, reprezentand
dublul duratei de perceptie pe cale osoasd. Daca sunetul nu este
perceput pe CA, numim "Rinne negativ" (raport subunitar) si sem-
nificd hipoacuzie de transmisie.

2. Explicati rezultatele obtinute (Fig.X1I1.3) si trageti conclu-
Z11.
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