|* Os courts : rotule, calcanéum, os du poignet...

|e Os irréguliers : vertebres, sphénoide, bassin...

7

Le club des Os

le Os longs : fémur, clavicule, humérus, tibia...

Os plats : omoplate, sternum, cétes, créne...

L= Longs (Fémur, humérus)

C = Courts (rotu|e)

P= P|ats (sternum)

IR = |rrégu|iers (vertél?res, bassin)

Astuce mnémotechnique - LCPIR (comme un « Le

Ceeur Parle IRréguliérement »)

Soutien : Le squelette sert de charpente pour le corps et
soutient les muscles.

Protection : Le créine protege le cerveau, la cage
thoracique protége le coeur et les poumons.

Stockage : Les os stockent le calcium et le phosphore,
essentiels pour la solidité.

Hématopoiese : La production de globules rouges et blancs

se fait dans la moelle rouge.

L'architecture des Os

Périoste : La coque extérieure.

Os compact : La partie super dense, le blindage.
Os spongieux : L'intérieur léger, facon éponge.
Moelle rouge : L'usine a cellules sanguines.
Moelle jaune : Le stock de graisses.

True pour retenir : ]magine une barre chocolatée : | extérieur
(périoste), lvintérieur crousti”ant (os compact), et la garniture

aérée (os spongieux) avec deux types (Je ”Fourrage” (moe”e rouge

etjaune) selon l’ége l

e Synarthrose : Les immobiles (comme le

o Amphiarthrose: Les  semi-mobiles
(comme la symphyse pubienne).

e Diarthrose : Les mobiles (comme les
genoux et épaules).

Truc pour retenir : SAD : Synarthrose, Amphiarthrose,

Diarthrose. Facile a imaginer, non 2



* Flexion : Plier.
o Extension : Déplier.

» Adduction : Rapprocher ( accueillir )
e Rotation : Tourner sur soi-méme

|
|
|
e Abduction : Ecarter ( abandonner ton corps). I
|
|
|
]

La croissance des OS

e Hormone de croissance : Chef d'orchestre, elle donne le rythme
de la croissance.

¢ Calcitonine : Freine la destruction des os.

e Parathormone : Active les démolisseurs pour libérer du calcium.

e Testostérone/cestrogénes : Boostent la construction pendant la
puberté.

Les os sont comme une construction l_ego gérée par des hormones :

certaines ajoutent des briques, d autres en retirent pour ajuster.

| ® Fractures : La casse, souvent accidentelle.
| » Ostéoporose : Fragilisation des os aprés la ménopause.
| o Sarcome : La tumeur qui attaque les os.
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Schema a legender
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Schéema a legender
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