
SISTEMA ÓSEO
Escribe el nombre de cada parte 

Nombre: Fecha:



Nombre: Fecha:

SISTEMA MUSCULAR
Escribe el nombre de cada parte 



Nombre: Fecha:

SISTEMA RESPIRATORIO
Escribe el nombre de cada parte 



Nombre: Fecha:

SISTEMA DIGESTIVO
Escribe el nombre de cada parte 



Nombre: Fecha:

SISTEMA CIRCULATORIO
Escribe el nombre de cada parte 



Nombre: Fecha:

SISTEMA NERVIOSO
Escribe el nombre de cada parte 


