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ATTIVITA

1. Raccolta delle conoscenze dei bambini sul corpo umano

Abbiamo iniziato questo percorso con alcune attivita di indagine iniziale,

sulle conoscenze possedute dai bambini relativamente al corpo umano.

Abbiamo chiesto di disegnare il proprio corpo prima da “fuori” e
successivamente di immaginare cosa si trovasse all'interno e di
rappresentarlo utilizzando un foglio di carta lucida sovrapposto al disegno

iniziale.



Dall'osservazione dei disegni ¢ emerso che la maggioranza dei bambini

possedeva gia alcune conoscenze sull'esistenza e la collocazione di alcuni

“organi” del corpo umano (ossa, cervello, cuore, muscoli...) .
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di verbalizzare, per
scritto ed a livello 3 1
individuale, cio che

avevano disegnato
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Dopo la rappresentazione
grafica & sequita la richiesta
di descrivere quanto
disegnato. Le modalita per
effettuare questa attivita si
sono diversificate nelle
varie delle classi in cui e
stata proposta :

Prima modalita

In alcune classi, dopo la
rappresentazione grafica

del proprio corpo, & stato

chiesto ai bambini
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Alla verbalizzazione scritta individuale & seguita una conversazione

finalizzata alla socializzazione dei dati emersi che e stata poi riportata

per scritto collettivamente .
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Seconda modal

In altre classi dopo la

icae

seguita una conversazione dalla

ivise.

quale & scaturita la necessita di
raccogliere in una tabella le

conoscenze cond
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2. Nel nostro corpo sono presenti le ossa
Dall'osservazione dei disegni e dalla lettura delle varie descrizioni &

emerso che tutti i bambini sono consapevoli della presenza delle ossa

all'interno del proprio corpo.

Abbiamo quindi posto loro le seguenti domande a livello scritto

individuale:

« Seisicuro che nel nostro corpo sono presenti le

ossa? Come fai a dirlo? Spiega.

« Come possiamo dimostrare che ci sono?

gt Le risposte
NEL NOSTRO CORPO 1
1 7 - sono state
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3. Richiesta di radiografie - osservazione

Per poter proseguire nel lavoro e attuare le varie fasi della metodologia

da noi scelta abbiamo proposto ai bambini di osservare le ossa attraverso
una modalita che molti di essi avevano proposto nelle attivita precedenti:
I'uso delle radiografie. Le radiografie sono state reperite sia dalle

insegnanti che fornite dalle famiglie opportunamente informate dell'uso.



Con le radiografie ( &
possibile utilizzare anche
le stampe da CD ma sono
migliori quelle su lastra) &
stato ricostruito lo
scheletro completo anche
se le varie parti, poiché
provenienti da persone
diverse e di differente
etq, erano di dimensione
diversa. I bambini hanno
dovuto osservare bene le
varie radiografie e
aiutarsi con le scritte per
posizionarle in modo
corretto e ricostruire uno

scheletro umano.
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ed in alcune classi i bambini sono stati invitati

a riprodurre lo scheletro guardando le

radiografie




4. Riproduzione grafica delle singole parti e descrizione

scritta

I bambini sono stati suddivisi in
piccoli gruppi ed a ciascun gruppo
¢ stata consegnata la radiografia
di una parte dello scheletro
(cranio, torace, addome, arti
inferiori, arti superiori, mani,
piedi ) con il compito di riprodurla

individualmente a livello grafico.

Durante la riproduzione grafica i
bambini hanno fatto molta

attenzione alla forma ed al

numero delle ossa della parte dello

scheletro scelta, notando anche, oltre
la dimensione, la distanza tra le ossa e Loy | FOLENG)
la “colorazione" diversa tra

radiografie di diverse eta.

L HE TRCORRFO
E' stato possibile notare che le ossa nEERE
delle persone pitl anziane risultano

"meno bianche"”, e che "si vedono male i PO O (LNA
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verde" perché le ossa dei

bambini piccoli si piegano
quasi come un ramoscello e
rimane il segno della piegatura

(la frattura) .

contorni delle varie ossa”. Anche nei
bambini le ossa risultano "pit
trasparenti”. Alcuni di loro, che
avevano portato radiografie con
fratture del polso, si sono ricordati
che la frattura era stata definita

dal medico "a legno
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Successivamente e
avvenuto il confronto con
il corrispondente gruppo
della classe parallela per
effettuare eventuali
modifiche e integrazioni a
quanto elaborato
precedentemente

attraverso l'osservazione.
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Osservando il cranio si pud vedere che

verso il basso possiamo notare due

profondi buchi dove probabi Imente

stanno gli occhi.

Fra gli occhi ci sono lewssa del setto
nasale che sono due.

Sotto al naso possiamo notare la mascella

che insieme alla mandibola ci aiutano a

masticare quelle che mangiamo.

Dentro alla bocca si g0ssono notare i

denti (molari, canini, incisivi e

premolari): ,

Sotto di essi ¢’¢ il mento che & un osso

sporgentz 4

11 cranio nella parte inferiore & collegato

al collo che & formato da sei ossa ha

forma di anelli. Dentro al cranio ¢’¢ un

serve a pensare.
(Elena, Rebecca e Federica)

1 torace ha un lungo osso che !

probabilmente ¢ la colonna vertebrale. |

La colonna vertebrale al centro ha t

diciassette ossa a forma quadrata, dalle |

ossa al centro partono dodici ossa da

una parte e altre dodici dall’altra che l

richiamano “costole”. |

Le prime quattro ¢ costole sono

ondeggianti e si attaccano anche dietro, 1

le altre otto sono staccate ma sono

ondeggianti che queste.

All’inizio della colonna vertebrale ¢i | 1

sono due ossa uno a destra e uno a

sinistra che collegano la colonna |

vertebrale alle spalle.

Dentro le costole ci sono due “sacche | i
|

rotonde” che si chiamano polmoni e
servono per farci respirare.
(Leonardo, Chiara Xu, Jeuiu) {

esso ha una parte alta sferica, passando <

organo molto importante il cervello checi| |

|
|
|

e = .

1
!

{1 cranio € la parte piti importante del
corpo (anche perché, demro c’eil
cervello).
| Osservando il cranio si vede che &
composto da tante parti: la fronte
(che ha due ossa)
. |le orbite oculari che sono composte |
- |da due ossa, il naso che & formato da |
| un osso, la mascella che ¢ composta |
" |da un solo osso poi ci sono i dentie |
" |infine c’¢ la mandibola. “
|11 cranio ¢ attaccato allo scheletro
_|attraverso le ossa del collo. i
|1l cranio si collega al collo attraverso |,
~|la spina dorsale che ha tante ossa che ||
- si estendono in fuori 1
' (Tommaso, Alessio e Clarissa)

tutti.

Osservando il torace con la radiografia si
puod vedere che & composto da 12 ossa sia a
destra che a sinistra, le ossa partendo
dall’alto sono piccole ma scorrendo verso il
basso diventano sempre piti grandi.

Nel torace si evidenzia una cosa scura a
destra e una a sinistra che sono
probabilmente i polmoni.

Le ossa del torace sono ondeggianti e nel
mezzo ¢’¢ la spina dorsale che ¢ un osso
lungo e largo e la spina dorsale & composta

|da 12 dischetti.
Questi dischetti hanno una forma
tondeggiante e fra di loro & visibile uno

spazio sottile.

(Luca, Marianna e Harriet)
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In alcune classi i bambini
hanno rielaborato al
computer le proprie
osservazioni che sono state
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* |sorregge i due piccoli ossi che si infilano |
' | dentro alle ossa delle gambe. 1
| Se guardiamo 1’ osso dell’addome “per

{ —
- |Osservando la radiografia dell’addome si P,q

puo notare che esso é un grande osso, con|
due piccoli buchi, uno in entrambi lati.

=t
1

Sembra che abbia un buco rotondo che

&

L
15

Osservando la radiografia del bacino si pud ]

notare che, il bacino & un osso largo ed &

H—1 collegato alla spina dorsale nella parte alta.
" |E’ collegato a due ossa lunghe e strette | |
| (le ossa degli arti inferiori).
' |L’addome assomiglia ad un cuore e nella
| parte alta si collega alla colonna

_ |vertebrale.

Le ossa del bacino sembrano due grandi

| orecchie piu larghe nella parte superiore e

un po’ pit piccole nella parte inferiore.

‘| Nella parte piu larga si vedono dei tondi
| pit scuri e ’0sso sembra bucato.

- | Al centro dell’0sso c’é una grossa cavita
‘| dove si trova I’intestino. ]
| Nella parte bassa, le ossa del bacino hanno

| due cavita dove si incastrano le ossa lunghe

i
L | I
el ,,F_, : H e
oL ) | W e |

_|traverso” non & un osso tanto sottilema ¢ | | delle gambe.
robusto come la corteccia dell’albero. | ,i Nella parte che si collega al bacino le ossa
+ - |delle gambe hanno due palline.
*|(Monika, Eleonora e Hilary) dst /
f  |(Jurghen, Stefano e Simone) .
" 4 —~ - B
=5 SN U S N T O A 1 B | ‘
oA xd“' L{_ RERES lided 1. | _A]
+— o Bt = e O e 3 ’,u.n
- | Osservando la radiografia dell’arto - |Quando la maestra ci ha dato la 14
| inferiore A " |radiografia della gamba destra abbiamo
- |Si pud notare che nella coscia finoal | {gubito notato che I’osso della cosciaé
~ |ginocchio ¢’¢ unsolo osso e alla finedi | | massiceio e lungo, mentre sotto c’dun
+_ questo 0sso ¢'¢ una staccatura che ci | |osso di nome GINOCCHIO tondo e 1
. |consente di piegare la gamba. ~ |grosso come una pallina da tennis, con
Dopo il ginocchio ci sono due ossi | dentro delle specie di dischetti chiamati
| parallel, uno i grande dell’altro che | || MENISCHI che servono a farlo 3
|arrivano fino alla caviglia. muovere. 4
- |La forma dell’osso della coscia si |1l ginocchio serve a collegare ’0sso
|collega al bacino con un’ incastratura di ﬁj della coscia agli ossi della gamba. 4
" fc?rma cl.rcolane, invece le ossa sotgo il " |Nella gamba possiamo vedere due ossi,
R ginocchio vanno a finire alla cavigliae | luno piccolo e fine e I'altro grossoed
| poi c’¢ il piede. . |entrambi lunghi che finiscono alla 1 3
- (( —L p caviglia, che fa da collegamento con il |4
. ( iara L Concetta, Edoardo) | piede. -
] 71 i ‘hf [ ;“Nellagambacomemtuttoxlcorpocl 4
| | S ' gl ol | sono vari tipi di muscoli. 5
ek ‘._.I‘: e S e w EE S SRS 9 «
P TSI TS0 (mabla, Rachele, Sofia eF:,i,lee-,-) 1
b
k.
| palmo della mano.
~ |lungo e stretto.
o
| piccola pallina.
E: pit larga e I’altra pi stretta.
| (Giacomo, Francesca R., Desire)

|1 arto superiore & costituito dalle
| ossa che vanno dalla spalla fino al

Partendo dalla spalla, osservo un
| osso tondo collegato ad un altro osso ||

All’estremita questo scendendo
| verso il basso & possibile vedere il
| gomito che & rappresentato da una

* | Dal gomito fino al polso si possono
vedere due ossa diverse fra loro: una

l | | Osservando la radiografia dell’arto
- stretto e abbastanza largo, il secondo ¢

. Nella parte superiore del braccio, si

!

' piusottile dell’altro. -
~ Si vede poi il polso che ¢ pilt 0 meno
e | grande e serve per muovere la mano.

superiore si vedono le ossa della spalla
- che in pratica sono due: il primo &

un po’ pitt massiccio e pill corto
rispetto al primo.

. vede un osso sottile che man mano
che si scende verso il basso diventa

Isempm pill grosso.
Questo poi & collegato a due ossi, uno

{ |(Filippo, Brenda e Francesca P.)

Pitiin buso ci sono alcuni ossicini che

assomigliano a dei sassi. )

_ |Le dita sembrano composte da tanti

_ |ossicini lunghi e stretti ma in realta sono |

| tutti collegati fra loro attraverso le
|articolazioni. Il piede si attacca alla

gamba con cui camminiamo. %

| Le ossa del piede sono larghe ma si

i nmpwcnohscono e si allungano man

" |mano che ci si avvicina alle dita.

| (Stefania, Cristina e Mirko)

\ - e
| Le ossa del piede sono 21.
~ ossa a forma di sassolini.

’ 1 che sono lunghe e sottili.

~ Per ogni dito ci sono tre ossa, tranne il
- mignolo che ne ha due.
'La parte superiore del piede contiene otto

11 tallone serve per camminare e la

| caviglia per muovere il piede e per
attaccare al piede le due ossa della gamba

(Claudio, Andm...)




5. Prime considerazioni sull'apparato scheletrico

T lavori dei vari gruppi sono stati socializzati ed e scaturito un verbale

collettivo
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6. Approfondimenti sui libri di testo

Abbiamo dato ai bambini, come compito a casa, di ricercare notizie e
immagini relative alla parte dello scheletro da loro descritta e di portare
quanto raccolto a scuola. Quindi, abbiamo invitato i bambini, sempre divisi
in gruppi, a sottolineare nel materiale reperito le notizie pit importanti e
comprensibili ed a rielaborarle in un testo scritto . Questa attivita é stata

utile per mettere a confronto le notizie ricavate dall'osservazione diretta



con quelle ricavate dai libri. Il tutto e stato trascritto a computer dalle

insegnanti e fornito in copia agli alunni.

IL CRANIO

Attraverso le nostre osservazioni....

1l cranio ha una forma arrotondata ed ¢ diviso da una linea centrale che
percorre anche il naso per finire sopra il labbro superiore. Nella parte
superiore si vedono alcune righe a zig zag molto sottili che dividono il
cranio in vari pezzi. Nella parte inferiore, quella della faccia si vedono
invece molte linee bianche diverse da quelle di prima, che percorrono il parietale fromtale
contorno degli occhi, del naso e di tutta la faccia. 5
Si vedono i denti tutti in fila, hanno la forma di uno zoccolo di cavallo. Il
cranio visto tutto insieme ha una forma ovale che si allarga in cima.
Guardando una radiografia di profilo si vedono i denti di sopra che hanno
una posizione pil avanzata, in fuori, rispetto a quelli di sotto; i denti laterali
sono piu bassi degli altri perché ¢ la radiografia della bocca di un bambino
e i denti devono ancora crescere

Loan s sl

... e attraverso i libri
Il cranio ha la funzione di proteggere il cervello. E’ senza dubbio la /
struttura ossea pill complessa del corpo umano, ¢ formato da 25-28 ossa sia
pari che impari spesso con forma irregolare. La maggior parte sono ossa
piatte. Le ossa del cranio sono unite da articolazioni fibrose dette suture,
che tendono a chiudersi con I’invecchiamento, nei bambini piccoli sono
aperte e permettono la crescita del cranio.

Puo essere suddiviso in due parti:

e lascatola cranica che contiene il cervello e gli organi di senso
dell’udito, dell’olfatto e-della vista. Sono presenti un gran numero di
fori, il piu grande (foro occipitale) si trova nella parte posteriore
collega il cranio alla colonna vertebrale.

¢ Lo splancnocranio che costituisce la faccia le cui ossa principali
sono la mascella superiore e la mascella inferiore 0 mandibola. Vi
sono contenuti 32 denti. Le donne sono capaci di aprire la bocca un
po’ di piu degli uomini

IL BACINO
Attraverso le nostre osservazioni....

Il bacino € un osso molto grande, largo, piatto, sottile e arrotondato, ha dei 0880 ihaco

buchi ed ¢ unito alla spina dorsale. Nella parte inferiore ha una apertura

> Pk 4 3 coceige
Nel bacino si incastrano le ossa delle gambe in una zona dove ¢’¢ una 2010
incavatura. Nella parte superiore I’0sso € piti largo mentre scendendo si

restringe. Si vedono molte righe bianche lungo i contorni. 0SS0 sacro

... € attraverso i libri

Il bacino o pelvi ¢ la struttura ossea situata all’estremita della spina dorsale,
con funzione di trasferimento del peso corporeo dalla parte superiore allo
scheletro degli arti inferiori. Esso contribuisce inoltre al sostegno degli
organi addominali e alla locomozione. Il bacino ¢ formato da:
e 2 ossa iliache che si articolano tra loro, sono ossa larghe e piatte
e 1’0sso sacro che chiude posteriormente il bacino e si articola ai lati
con le ossa iliache
o 1l coccige, che articolandosi con I’0sso sacro chiude posteriormente
la porzione inferiore del bacino

11 bacino puo suddividersi in 2 parti: una parte superiore, detta grande pelvi
e una inferiore detta piccola pelvi.

Nell’uomo il bacino si sviluppa maggiormente in altezza mentre nella
donna si sviluppa maggiormente in larghezza. Il bacino contiene gli organi
dell’apparato riproduttore.

Normal Hip Arthritic Hip |

Lorenzo — Enea - Simone




7.Facciamo il punto

A questo punto del lavoro abbiamo fornito agli alunni due schede da

utilizzare per lo studio individuale: la prima con l'immagine dello scheletro

ed i nomi delle ossa principali e l'altra con alcune delle notizie generali

ricavate dal lavoro fin qui svolto
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Facciamo il punto
Le ossa del corpo umano sono molte, circa 206, hanno le funzioni
di proteggere gli organi interni e sostenere il nostro corpo. Possono
essere classificate in base alla loro forma in:

» Ossa lunghe: tutte quelle ossa in cui la dimensione maggiore € la
lunghezza, hanno una parte centrale di forma quasi cilindrica. Sono
ossa lunghe I'omero, il radio, 'ulna, il femore, la tibia, il perone

..... e anche le falangi

* Ossa piatte: tutte quelle ossa la cui sezione risulta schiacciata.
Sono ossa piatte le costole, le ossa del cranio, il bacino....

» Ossa corte : tutte quelle ossa in cui non c’é una dimensione
dominante. Sono ossa corte le vertebre, le ossa del carpo e del
tarso....

8. Uscita dal macellaio

Premesso che la maggioranza dell'utenza delle nostre classi proviene da
ambienti di campagna e
che dalle conversazioni
precedenti sono
emerse numerose
esperienze di bambini
che hanno animali

utilizzati per

alimentazione (polli,



maiali, vitelli) e che hanno avuto la possibilita di vedere la lavorazione
della loro carne , abbiamo effettuato una visita ad una macelleria.

Le classi hanno
potuto osservare il
momento della
sezionatura di una
coscia di vitello
attraverso la quale

e stato possibile

evidenziare:

o Le varie fasce muscolari di cui sono stati elencati il nome scientifico
ed il nome per uso alimentare

e il rivestimento dei muscoli con una pellicola quasi trasparente che
diventa bianco/giallastra e molto consistente al termine ed all'inizio
delle fasce muscolari (Tendini)

e I legamenti che collegano le varie ossa

Inoltre, grazie alla
disponibilita del
macellaio, i bambini
hanno potuto

osservare.




e Laricostruzione di una parte della colonna vertebrale (parte
anteriore )
e La sezione della colonna vertebrale
e Ossa di varia forma (piatte, lunghe e corte)
L'uscita & stata molto motivante per i bambini, hanno fatto molte
domande, nessuno ha avuto problemi nel vedere attivita che possono anche
sembrare "cruente” poiché inserite in un ambiente comunemente visitato

con i genitori

9. Disegno e descrizione scritta individuale di una parte del

materiale raccolto: il femore di vitello

E' stata effettuata nella stessa mattina dell'uscita per la necessita di
descrivere il materiale raccolto quando € ancora fresco e l'impossibilita di

tenere materiale organico di questo genere a scuola.



Abbiamo portato a scuola alcune ossa tra cui il femore del vitello che,
date le sue dimensioni, permette facilmente 'osservazione dello strato
cartilagineo, del legamento che parte dal centro della testa del femore ed
inoltre e facilmente immaginabile l'incastro con l'osso del bacino. E’
importante che l'osso sia fresco poiché i colori cambiano col passare del

tempo, tendono a scurirsi.
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Abbiamo chiesto ai bambini prima di effettuare una rappresentazione

grafica accurata e dopo di descrivere per scritto a livello individuale.
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Le descrizioni sono state socializzate ed é stata data la possibilita di
effettuare correzioni e/o integrazioni. A questo punto abbiamo fornito la
terminologia scientifica che é stata aggiunta alle rappresentazioni

grafiche.

10.Descrizione scritta individuale di un particolare

dell’'uscita

La descrizione non & stata effettuata il giorno dell'uscita poiché per
motivi igienici e stato necessario dare la precedenza alla descrizione del
femore. Non ci sono comunque state difficolta nel ricordare alcuni
particolari, i bambini si sono mostrati molto coinvolti da questa attivita ed
alcuni hanno attivato anche una conversazione tra loro relativa a quanto

osservato .
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11.  Attivita sostitutiva all'uscita dal macellaio

e e i Altre classi, che non hanno
potuto effettuare l'uscita,
Tl g semia Vansel den mies hanno osservato le ossa di un
_ : e e ot coniglio ed hanno poi elaborato
| eameEsaN: uno schema riepilogativo.
G0 T ULl Altreclassi hanno invece
i 1 visionato il filmato realizzato
dalle classi che hanno
: 7 effettuato l'uscita.
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12. Osservazione della sezione della tibia e della costa

del vitello : rappresentazione grafica e descrizione

scritta individuale

Ci siamo nuovamente procurate due
o0ssa, questa volta in sezione: la tibia e
una costola. Anche in questo caso
abbiamo chiesto ai bambini di
effettuare prima le rappresentazioni
grafiche e dopo le descrizioni scritte a
livello individuale .

Sono stati letti i vari elaborati che
sono risultati da subito adeguati alle
richieste, sono state poche le

modifiche apportate successivamente.

Le insegnanti hanno
quindi fornito la
terminologia specifica
delle varie parti

osservate che & stata

aggiunta al disegno.
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A questo punto abbiamo chiesto ai bambini di evidenziare le differenze

tra i due tipi di ossa; nessuno ha trovato difficolta ad individuarle.

1 1




Abbiamo inoltre provato a farli riflettere sui possibili vantaggi derivanti
dal fatto che le ossa sono cave o presentano dei "buchi” al loro interno

attraverso la seguente domanda:

Una buona parte ha individuato che le ossa cave sono pil leggere e due

bambini hanno indicato che le ossa cave sono anche piut flessibili.
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E' stata attivata una discussione per permettere a tutti di comprendere i

due vantaggi .



13. Scheda studio

E' stata fornita una scheda studio a tutti i bambini che riassumesse quanto

emerso durante le ultime attivita ed & stata proposta la lettura del sussidiario




14. Le articolazioni

Durante le osservazioni sullo scheletro talvolta i bambini utilizzavano termini
quali gomito, polso, ginocchio... e si erano resi conto che non corrispondevano

ad un osso preciso per cui abbiamo fornito loro la definizione di articolazione.

Le zone in cui due o piu ossa si uniscono prendono
il nome di ARTICOLAZIONE

Abbiamo chiesto ai bambini, divisi in
piccoli gruppi, di individuare le varie
articolazioni presenti nel loro corpo
completando le prime due colonne di
una tabella. Successivamente i vari
lavori sono stati socializzati e
eventualmente modificati. Abbiamo
quindi completato insieme l'ultima

colonna che richiedeva ai bambini di

riflettere sulle possibilita di

movimento delle articolazioni

sperimentandole direttamente.

Abbiamo chiesto di evidenziare con lo stesso colore le articolazioni con le
stesse possibilita di movimento effettuando cosi una prima classificazione

tra articolazioni mobili, semimobili e fisse.



Abbiamo quindi fornito una scheda studio

Le articolazioni in base ai movimenti che possono effettuare si

dividono in:

ARTICOLAZIONI MOBILI: tutte quelle che possono fare ampi movimenti come

quelle del polso, della caviglia, della spalla, del collo, del ginocchio. ..

ARTICOLAZIONI SEMIMOBILI: tutte quelle che possono fare solo alcuni
movimenti come quelle tra le vertebre, della mandibola, quelle tra la 2° e 3°

falange...

ARTICOLAZIONI FISSE: tutte quelle che non possono muoversi come quelle

delle ossa del cranio, del carpo, del bacino....
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