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1. Citologia - știința despre celulă. Tipuri de celule, 

structura celulară, ciclul celular, interacțiuni 

celulare.

2. Histologia generală - știința despre țesuturi. 

3. Integritatea organismului (celulă - țesut – sistem 

- aparat).

4. Creșterea și dezvoltarea organismului uman. 

Perioadele de vârstă.

5. Aparatul locomotor – structură, funcții, 

particularități de vârstă.



 Citologie - știința despre  structura, funcția , 

tipurile și interacțiunile celulare.

Celula este particula  elementară a 

organismului viu.

Ea este compusă din 

Membrană celulară, 

 Citoplasmă și 

Nucleu.



Celula ----- țesut----- organ ----- sistem de organe ----- organism





1665: ROBERT HOOKE - observă la microscop o secţiune 
prin plută şi utilizează pentru prima oară termenul 
celulă pentru elementele observate

Robert Hooke

Schema secţiunii prin plută, publicată 
de R. Hooke în revista « Mycrogaphia » Tipul de microscop utilizat de R. Hooke



1650-1700: ANTHONY VON 
LEEUWENHOEK - primul care observă şi
descrie organisme microscopice vii de 
tipul bacteriilor şi protistelor

Bacterii

observate cu 

microscopul

electronicSec. XVIII: reprezentări grafice şi descrieri ale ţesuturilor vegetale

1838: MATTHIAS SCHLEIDEN 
concluzionează că toate
plantele sunt alcătuite din celule

1855: RUDOLF WIRCHOW susţine ideea că 
celulele provin numai din alte celule prin 
diviziune

1839: THEODOR SCHWANN afirmă că
animalele au corpul alcătuit din celule



 a) corpul tuturor animalelor şi plantelor se 

constituie din celule

 b) fiecare celulă are viaţa sa, dar este 

dominată de interesele întregului organism

 c) orice celulă poate proveni numai din 

celulele preexistente (omnis cellula e 

cellula)

- (Rudolf Virchow)

 d) toate celulele unui corp animal sau 

vegetal provin din oul fecundat – (Karl Baer)



 celula este unitatea elementară şi universală a lumii 
vii;

 celulele tuturor organismelor sunt similare după 
structură, funcţie şi componenţă chimică;

 celulele pot proveni numai în rezultatul înmulţirii 
celulelor preexistente;

 celulele păstrează, transformă (prelucrează) şi 
realizează informaţia genetică;

 organismele vii reprezintă ansambluri celulare, 
întrunite în sisteme;

 graţie activităţii celulelor, organismele pot să-şi 
realizeze funcţiile de metabolism, creştere şi 
dezvoltare.



1. Nucleu
(centru reglator 

al celulei)

2. Membrana 
celulară

(barieră selectivă)

3. Citoplasma





















Schema exocitozei



Fagocitoză (microscopie electronică)



Joncţiune intercelulară simplă



Schema joncţiunilor intercelulare complexe



































Ultrastructura şi schema

microvilozităţilor



Incluziuni:

de secreţie         lipidice de glicogen    pigmentare





Structura 

nucleului

• Anvelopa 

nucleară

• Lamina 

nucleară

• Cromatina

• Nucleolul

• Nucleoplasma 



one chromosome (unduplicated)

CROMATINA







EUCROMATINA, HETEROCROMATINA



CICLUL 

CELULAR



INTERFAZA
(înainte de 

mitoză)



PROFAZA



PROMETAFAZA



METAFAZA



ANAFAZA



TELOFAZA



CITOCHINEZA





G0

INTERFAZA - sinteza tubulinelor

necesare pentru 

fusul de diviziune

- maturizarea 

centrosomului

nou format

- decondensarea cromatinei

- reasamblarea nucleolului

- iniţierea transcripţiei informaţiei 

genetice

- replicarea (dublarea) cantităţii 

de ADN

- dublarea centrozomului

- sinteza proteinelor histone, 

nonhistone





NECROZA

APOPTOZA







• Prezintă ţesuturi limitrofe,

• situate la limita între mediul intern şi extern;

• acoperă suprafeţele organismului,

• căptuşesc organele cavitare şi cavităţile
secundare,

• formează parenchimul glandular,

• prezintă elemente senzoriale în unele organe de
simţ.

Ţesuturile epiteliale







6. Epiteliile nu conţin vase sangvine:       
alimentarea şi eliminarea deşeurilor are loc din 
şi în vasele ţesutului conjunctiv subiacent.

(excepţie – stria vasculară a epiteliului canalului 
cohlear) 

7. Epiteliile sunt abundent inervate

8. Posedă  înaltă capacitate de regenerare

9. Se dezvoltă din toate 3 foiţe embrionare: 
ectoderm entoderm, mezoderm cît şi din 
mezenchim







Simple 

(unistratificate)

Stratificate 
(pluristratificate)







CHERATINIZAT

• pavimentos

NECHERATINIZAT

- pavimentos

- cubic

- prismatic

DE TRANSIȚIE









Se compune din celule secretorii -

glandulocite (exocrinocite şi 

endocrinocite)

Formează glandele exocrine şi 

endocrine



Endocrine

(cu secreţie internă) 

- Elaborează substanţe
biologic active- hormoni-
direct în sânge şi limfă

- Nu conţin ducturi

- Sunt abundent          
vascularizate

- Epiteliocitele sunt
organizate în trabecule
ori structuri sferice-
foliculi.

Exocrine

( cu secreţie externă)

- Elaborează saliva, sucul 
gastric, pancreatic, 
laptele, lacrima ş.a.m.d.

- Se compun din:

a) unităţi secretorii

b) ducturi- prin 
intermediul cărora 
secretul este revărsat  la 
suprafaţa pielii ori în 
cavităţi.



exocrine

endocrine

Mixed gland – pancreas           

(exocrine + endocrine)



Фолликул 



Unicelulare

(celule caliciforme)

Pluricelulare



•Tubulare

•Alveolare

•Tubulo-alveolare



Simple

Ductul excretor nu este ramificat

Compuse

Ductul excretor se ramifica





 Seroase – secretă componenţi proteici –
glanda parotidă, pancreasul

 Mucoase - secretă mucus - gl.uterine

 Mixte (sero-mucoase) -
submandibulară, glandele proprii ale 
esofagului, traheei, bronhiilor

 Hidro saline –sudoripare, lacrimale.



 Merocrine– sudoripare, glandele salivare 
esofagului, stomacului, uterului ş.a.

 Apocrine– glandele mamare

-microapocrină

-macroapocrină

 Holocrine –sebacee

















Normal RBC

Sickle-shaped RBC (depranocyte)





























Schema structurii ţesutului conjunctiv 

fibros lax





Residente Imigrante

• Fibroblaste & derivatele 

lor (fibrocite, fibroclaste, 

miofibroblaste)

• Mastocite

• Adipocite

• Melanocite

• Celule adventiciale

• Pericite

• Leucocite

• Macrofage

• Plasmocite



 Cea mai frecventă

 În toate ţesuturile 
conjunctive

 Origine: celule mezenchimale 
şi fibroblaste preexistente

 Activă sintetic

 Formă: alungită sau stelată

 Nucleu: eucromatic, 1-2 
nucleoli

 Citoplasmă: slab bazofilă cu 
multe organite, precursori ai 
colagenului

 Prelungiri: groase, puţin 
ramificate

 Receptori membranari: 
insulină, factori de creştere, 
lipoproteine



 Mai mic decît fibroblastul

 Alungit, fuziform

 Nucleu heterocromatic

 Citoplasmă acidofilă cu 
puţine organite

 Prelungiri rare şi scurte

 Mai puţin sau deloc activ 
în sinteză

 Poate redeveni fibroblast



 Celulă cu funcţie fagocitară

 Origine: monocite sanguine, 
circulă 60-72 ore în sînge, 
trec în ţesutul conjunctiv şi 
se diferenţiază în macrofage

 Durată de viaţă: căteva luni

 Autoreplicare locală

 Localizare: stroma organelor 
parenchimatoase

 Pot forma celule gigante 
multinucleate (20-100 nuclei)



Totalitatea celulelor cu funcţie fagocitară din 

organism, care derivă din monocitele circulante

Monocit sanguin

Monocit tisular

Macrofagul conjunctiv

Macrofagul pulmonar (“celula prăfoasă”)

Celula Kupffer (ficat)

Microglia (sistemul nervos central)

Osteoclastul (ţesutul osos)



 Apărare: fagocitarea specifică sau nespecifică a 
particulelor străine

 Opsonizare la nivel tisular şi receptori la nivel celular

 Fagocitoza specifică: mediată de IgG, IgM şi C3

 Realizarea răspunsului imun: sinteza de monokine, 
interferon, lizozim, fracţiuni ale complementului

 Păstrează antigeni în citoplasmă perioade îndelungate 
(bacil Koch)

 Degradarea pigmenţilor biliari, acumulare de pigment 
melanic, hemosiderinic şi lipide

 Mobilitate limitată la ţesutul conjunctiv

 Degenerare locală, depozitare în spaţiile “inerte” sau 
eliminate



 Localizare: perivascular, ţesutul conjunctiv 
dintre fibrele musculare; rar intraepitelial, 
excepţional în ţesutul nervos

 Număr foarte mare de mastocite: ţesutul 
conjunctiv al tubului digestiv, sistemul 
respirator, sistemul uro-genital, piele

 Populaţie celulară heterogenă funcţional

 Origine dublă: mezenchimală şi medulară

Mezenchimale – interleukin 3 independente 
(mastocite asociate mucoaselor)

Medulare – interleukin 3 dependente 
(mastocite asociate ţesutului conjunctiv)



Origine: din limfocit B

Formă: ovalară

Nucleu: excentric, 

hipercrom, fără nucleol

Citoplasmă: bazofilă, 

excepţie zona 

paranucleară (Golgi)

Funcţie: sinteza de 

anticorpi



Celulă care 

stochează lipide

Localizare

Ţesutul adipos

Ţesut conjunctiv lax

Membrane seroase

Tipuri de adipocite

Alb-galben sau 

unilocular

Brun sau multilocular



Caractere morfologice

• rotund, oval sau poliedic

• 50-150μ diametru

• o singură globulă lipidică

• ocupă cea mai mare parte

a citoplasmei

• nucleu aplatizat, situat

periferic, hipercrom

• citoplasmă subţire, S100

pozitivă

Masson

S100





Glicozaminoglicani
 Acid hialuronic
 Heparină şi heparan

sulfat
 Condroitin-sulfaţi
 Dermatan sulfat şi 

keratan sulfat
Proteoglicani

Glicoproteine
structurale
 Fibronectine şi 

condronectine
 Laminina
 Glicoproteina 115

Funcţii 
• Suport mecanic pentru

celule şi fibre

• Nutritiv 

• Difuzia metaboliţilor şi

cataboliţilor

• Apărare: difuzia anticorpilor

şi deplasarea celulelor mobile

• Funcţie plastică: se

adaptează la modificările

vasculare şi epiteliale



 Cele mai numeroase

 Groase, lungi, sinuoase

 Polifibrilare

 Neramificate, 

neanastomozate

 Formează fascicule

 Durată de viaţă 

dependentă de tipul 

ţesutului (5 şi 300 de 

zile)

 Degradate de 

colagenază

MORFOGENEZA

Procolagen

Tropocolagen

Microfibrile

Fibrile (periodicitate 64 nm)

Fibre polifibrilare





 Sinteza precursorilor: fibroblast, celula reticulară, 
celula Schwann, celula musculară netedă

 Subţiri, ramificate, monofibrilare, anastomozate, 
formează reţele de susţinere; nu formează 
fascicule

 Identificate cu tipul III de colagen

 Aceeaşi grosime de-a lungul fibrei

 Identificare: impregnare argentică, PAS pozitive

 Localizare: stroma glandelor exocrine şi 
endocrine, organe limfopoetice, plămîn, peretele 
vaselor sanguine, lamina propria a mucoaselor, 
rinichi

 Facilitează schimburile bidirecţionale rapide de 
substanţe



 Localizare: ţesuturi cu capacitate de distensie
reversibilă

 Funcţii: adaptare mecanică şi menţinerea 
homeostaziei

Constituent de bază: elastina (scleroproteină 
care are mai puţină hidroxiprolină şi mai multă 
valină decât colagenul)

Monofibrilare, ramificate şi anastomozate: 
reţele

Aceeaşi grosime de-a lungul fibrei, variabilă de 
la o fibră la alta

Numeroase: vase sanguine, plămân, 
ligamentele coloanei vertebrale, derm.

 Fibrele imature – elauninice şi oxitalanice







Ţesut  cartilaginos:

hialin elastic fibros



1. Au origine mezenchimală

2. Conţin cele 2 componente: celule si substanta
intercelulara (SF, fibre)

3. Se caracterizează prin predominenţa substanţei
fundamentale, care este semidură şi elastică;

SF → bazofila in tesuturile tinere;  

→ eozinofila in cele adulte

4. Fibrele nu se disting în masa substanţei fundamentale –
matricea cartilaginoasă este omogenă

5. Conţin două tipuri de celule: condroblaste, condrocite
(celulele adulte se găsesc în cavităţi)

6. Sunt ţesuturi ordonate, avasculare (nutritie prin difuziune)

7. Creşterea se face prin apoziţie şi diviziune 
interstiţială

8. Regenerarea este redusă

9. Functii: suport, rezistenta la tensiune si presiune



Celulele formatoare de cartilaj sunt:
 condroblastele 

 condrocitele.

Condroblastele

 Sunt celulele  tinere cartilaginoase

 Origine: fibroblaste/ cel mezenchimale

 Formă turtită, lenticulară, elipsoidala

 Dimensiuni de 10- 20 

 cu axul lung paralel cu suprafaţa

 Localizare : - la periferia cartilajului, în 1-2 rand

 Rol: elaborează substanţa fundamentală şi fibrele.



 Sunt celulele adulte. 

 Origine: condroblaste

 Localizare: în porţiunea centrală a cartilajului. 

 Au dimensiuni de 15- 40 .

 Au formă sferică sau ovalară

 Situate fiecare intr-o 

lacuna a SF– condroplast



ME - invaginaţii şi evaginaţii, mai exprimate la celulele adulte tinere.   

- această formă măreşte suprafaţa de contact cu mediul extracelular, ca o 

adaptare la localizarea lor într-o matrice nevascularizată

Rol: Condrocitele continuă să sintetizeze glicozaminoglicani şi colagen tip II



 Este varietatea de cartilaj cea mai răspândită.

 În viaţa intrauterină, formează scheletul embrionului şi 

al fătului, fiind înlocuit apoi de ţesut osos.

 La adult : 

- în trahee,  bronhiile mari, laringe;

- în septul nazal;

- cartilaj costal;

- cartilaj articular.

 Macroscopic: aspect sticlos sau 

semitransparent cu o nuanta

albăstruie (datorită SF);

 Rezistent, elastic si flexibil



Localizare:

 conductul auditiv extern;

 pavilionul urechii

 trompa lui Eustache

 parţial în laringe

 epiglotă



 Prezintă caractere intermediare 
între ţesutul conjunctiv dens şi 
ţesutul cartilaginos hialin.

 Localizare:
- formeaza inelul fibrocartilaginos

al discurilor intervertebrale

- simfiza pubiană

- discurile si meniscurile articulare
din articulatiile temporo-
mandibulara si tibio-femurala, 
sterno-claviculara

- zona de insertie a tendonului pe
os



adaptat pentru funcţia de suport şi protecţie



 celule mature osoase

- sunt incluse in cavităţi = 
osteoplaste

- osteoplastele comunică între
ele prin

fine structuri canaliculare cu 
dispozitie

radiară;

-osteocitele prezintă prelungiri 

citoplasmatice:

- ce pătrund în canalicule 

- vin în contact cu ale 
celulelor vecine

 Formă : turtită, talie mică;

Rol : mentinerea SF elaborate







 Sunt celule osteodistrugatoare

 Origine – în MRH în cel. progenitoare granulocito-
macrofagică - monocit

 Localizare : pe suprafetele osoase, în lacune escavate= 
lacune Howship;

 Dimensiuni mari (≈ 150µ);



 Formata din : 

● componenta anorganică (65%)

● componenta organică (35%)

Componenta anorganică:

- Ca, P, dar si bicarbonati, citrati, Mg, K, Na;

- Ca si P formează cristale de hidroxiapatită ce se 
dispun de-a lungul fibrelor de colagen 

- în jurul cristalelor : strat de apă  si ioni numit strat 
de hidratare

- Rigiditatea osului este dată de asocierea cristalelor cu 
fibrele de colagen.



 Componenta organică : 
● Fibrele - 95% din comp. organică

- colagen tip I, grupat sub forma de 
fascicule 

- nu se văd în masa de SF → matricea 
omogenă

- conferă acidofilie matricii osoase în HE 

● substanta fundamentala (SF) : GAG (AH, 
condroitin sulfat si keratan sulfat);
Glicoproteine : osteocalcina, osteopontina, 
sialoproteina osoasa; 

rol in adeziunea la substrat

se leagă de cristalele de hidroxiapatită, de celule
initiaza mineralizarea

Factori de crestere, proteine (bone morphogenetic 
proteins BMPs), IL





- unitatea morfologică a 

tesutului osos;

- 5- 10 μ

 Este constituită din: 

- matrice osoasa

- osteocite situate in 

osteoplaste legate intre ele

prin sistem canalicular;



 Tesuturile osoase sunt : 

- ţesuturi osoase imature

- ţesuturi osoase mature •  spongioase

•  compacte

 Ţesutul osos imatur (primar) :   

•  apare in cursul dezvoltării fetale, 

• în cursul proceselor de reparaţie (după fracturi);

- are o arhitectură dezordonată, non lamelară

 Tesutul osos matur (secundar) :  

•  are structură lamelară ; 

•  2 tipuri :    - tesutul osos spongios

- tesutul osos compact



 Localizare: - epifizele oaselor lungi;

- diploea oaselor late, 
scurte.                        

 Macroscopic: aspect buretos, 
spongios

 Structural :   trabecule osoase care 

delimitează cavităţi (areole)

144



Trabeculele osoase :
- orientate în direcţii diferite 

- grosime de maximum 400µ 

- sunt alcătuite din lamele
osoase

suprapuse cu aranjament

neregulat

- lamelele sunt alcătuite din 

matrice osoasă şi osteocite în 

osteoplaste

- la periferia trabeculelor se  

dispun osteoblastele;

Tesutul osos spongios –

complex medulo-osos

145



Localizare 

- diafiza  oaselor lungi 

- tăblia oaselor scurte şi late 

Este mai ordonat structuralizat;

Predomină componenta osoasă

Are o arhitectură cilindric-
lamelară

Structural :

lamelele osoase dispuse
concentric, in jurul unor spatii
conjunctivo-vasculare = canalele
Havers;



• Canalele Havers

- echivalentul areolelor 
din osul spongios

- au dispozitie
longitudinală, paralele între
ele

- se conectează între ele 
prin canale oblice sau
transversale = canalele
Volkmann;

- conţine: ţesut conjunctiv
lax; venulă; vas limfatic; 
terminaţii nervoase



OSUL CA ORGAN

- periost;

- sistem circumferenţial
extern

- sistemul osteoanelor

- sistem circumferenţial
intern

- endost;

- canal medular.



 Cresterea in lungime : se realizeaza pe seama

cartilajului de crestere (epifizar) prin osificare

endocondrala (până la 18 - 22 ani)

 Cresterea in grosime : prin apozitie pe seama

stratului intern fertil al periostului





Clasificare morfologică:

1. Tesuturi musculare 
striate:

a. scheletal

b. cardiac

2. Tesut muscular neted







1. Mezenchimal (m. organelor interne)

2. Epidermal (celule mioepiteliale )

3. Neural    (m. irisului)

4. Celomic
(m. cardiac)

5.  Somitic    (m. scheletali)





(microscopie in lumină polarizată)











Ţesut  muscular striat 

cardiac





Ţesut muscular neted



Vezica urinară



Stomac



Vas sangvin



Vezica urinară









Neuronii

Unităţile morfofuncţionale ale ţesutului nervos

Recepţionează stimuli, stochiază şi procesează 
informaţia

Generează şi conduc impulsul nervos

Transmit impulsul prin sinapse

Celulele de susţinere (Neuroglia)
Celule gliale sau nevroglii în SNC

Celule Schwann şi satelite în SNP şi SNV

Suport fizic şi izolare electrică pentru neuroni

Asigură schimburile metabolice

Nu generează, nu conduc, ci doar modulează impulsul 
nervos


