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Lauriculothérapie et I’Organisation Mondiale de la Santé

Introduction

Si 'acupuncture remonte  la nuit des temps, il n'en
est pas de méme pour l'auriculothérapie dont la décou-
verte est tres récente, méme si on trouve ici ou la dans
des civilisations antiques des exemples de stimulations
tres limitées du pavillon auriculaire a des fins thérapeu-
tiques [3].

Clest en 1951 que Paul Nogier, médecin lyonnais
(1908-1996), commence ses travaux sur les propriétés
réflexes du pavillon auriculaire et découvre I'existence
d’une somatotopie sur loreille externe. Sa premiére
publication concernant l'auriculothérapie remonte en
février 1956 sur le Bulletin de la Société d’Acupuncture
[2]. Traduite en allemand puis en chinois, elle sera a la
base des recherches chinoises sur loreille et permettra
le développement en Chine de I'acupuncture auricu-
laire. Paul Nogier travaillera sur le pavillon auriculaire
jusquen 1996.

Lengouement pour l'auriculothérapie en Europe et en
Chine suscita 'intérét des autorités médicales et no-
tamment 'OMS qui commenga I'étude de I'évaluation

de l'auriculothérapie en 1987.

Historique

1987. Séoul. Groupe de travail sur
lauriculothérapie

En juin 1987, le docteur Nakajima, alors directeur de la
région du Pacifique-Ouest de 'OMS organise a Séoul
une réunion destinée 2 faciliter le dialogue entre les
acupuncteurs asiatiques et les médecins acupuncteurs
francais [6]. Le théme : la standardisation de la nomen-
clature de I'acupuncture auriculaire. C’est la premiere
fois qu’une telle réunion est organisée. La réunion sise
au dernier étage du célebre Hotel Lotte, en pleine pé-

riode d’insurrection étudiante, réunit des experts du

Japon, Chine, Hong-Kong, Malaisie, Corée du Sud,
Vietnam, Australie, Nouvelle-Zélande et France dont
le seul représentant est Raphaél Nogier.

Lidée de Nakajima est de standardiser la nomenclature
des points d’acupuncture et des points d’oreille. Cette
réunion fait suite & plusieurs autres ol les experts ont
travaillé sur les points d’acupuncture uniquement [4,5].
D’ol la nécessité de cette réunion a Séoul. Durant
deux jours, les échanges portent sur les similitudes et
les différences des cartographies auriculaires chinoises
et franqaises. Lors de cette réunion qui ne fut qu'une
prise de contact, aucune proposition n’est avancée pour

standardiser la nomenclature des points auriculaires.

1989 : Geneve. Groupe scientifique sur la
nomenclature des points dacupuncture

En 1989, le docteur Nakajima a ét¢ nommé depuis peu
Directeur Général de TOMS 4 Genéve [8-10]. Clest un
homme persuadé de l'intérét thérapeutique de 'acupunc-
ture. Il est aussi un ardent défenseur de l'auriculothéra-
pie. En 1989, il organise 2 Genéve un groupe scientifique
chargé de standardiser définitivement la nomenclature des
points d’acupuncture. Douze experts et quarante observa-
teurs sont réunis a Geneve au siege de TOMS. Parmi les
douze experts, deux de chacune des six régions de TOMS :
Afrique, Amériques, Asie du Sud-Est, Europe, Méditerra-
née orientale, Pacifique occidental,.

LEurope est représentée par le professeur Johannes
Bischko d’Autriche et le docteur Raphaél Nogier de
France, lui-méme nommé Rapporteur du groupe. Le
Président, le docteur Tom Tsiang d’Australie connait treés
bien le chinois, 'acupuncture chinoise et 'auriculothé-
rapie frangaise puisqu’il a suivi les cours de Paul Nogier.
Apres trois jours de travail, la nomenclature des 361
points de l'acupuncture traditionnelle chinoise fait

'objet d’un consensus. Reste en suspens la question de
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la nomenclature des points d’oreille. L3, sengage un
apre débat. La délégation chinoise refuse de mettre dans
la méme nomenclature les points chinois classiques et
les points d’oreille avancant 'argument que l'auricu-
lothérapie n'est pas d’origine chinoise et n’appartient
pas a 'acupuncture traditionnelle. Il fut donc suggé-
rer d’organiser un autre meeting pour standardiser la

nomenclature des points d’oreille a part.

1990 : Lyon. Groupe de travail sur la nomenclature
des points d oreille

Une année apres la standardisation de la nomenclature
des points d’acupuncture, 'OMS réunissait donc
a Lyon, a 'Hoétel de Ville, un groupe de travail sur
la standardisation de la nomenclature des points
d’auriculothérapie [7]. Parmi les experts francais le
professeur Jean Bossy, les docteurs Chantal Vulliez,
Raphaél Nogier (président du groupe). Parmi les
Européens, le professeur Johannes Bischko, le docteur
Anthony de Sousa de Suisse. Ce groupe travailla durant
trois jours et standardisa la nomenclature de quarante-
trois points d'oreille. Le deuxi¢me jour, le docteur
Nakajima vint spécialement de Genéve pour assister
aux débats et souligna dans son allocution « /a derte
d'honneur que la médecine moderne doit au docteur Paul
Nogier, fils distingué de Lyon. »

Ce groupe de travail permit une avancée considérable
dans la reconnaissance de I'auriculothérapie. Parmi les
recommandations de ce groupe, est notée la nécessité
de compléter la standardisation de la nomenclature de
lacupuncture auriculaire. Chose qui n'a pas été faite

jusqu’a aujourd’hui.

Aujourd’hui qu'en est-il des rapports entre
lauriculothérapie et TOMS

Dans un article diffusé sur Internet en octobre 2011
par le docteur Michela Lambrexhe, on peut lire ce qui
suit : « Le 3 septembre 2011, la nouvelle « Nomenclature
Internationale de Cartographie auriculaire » © David
Alimi, soumise & UO.M.S. et acceptée via la WEC.M.S.
(World Federation of Chinese Medicine Societies), a été
présentée a Londres au Congres Mondial de la W.F.C.M.S.

Elle sera désormais la Référence Internationale pour tous
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les actes relatifs & [Auriculothérapie (Enseignement,
Recherche, Publication) [1].

Cette information est reprise en Italie sur le site de
I’A.ILN.A (Associazione Italiana Neuro Auriculoterapia)
association dans laquelle le docteur David Alimi
enseigne. Dans ce site régulierement et trés récemment

N

mis a jour, on peut lire : « L'Organisation Mondiale
de la Santé, dans l'année courante 2011, a choisi la
cartographie auriculaire présentée par le Dr D. Alimi
comme cartographie universelle i laquelle tout le monde
doit se référer. » [11].

Cette méme information avait été communiquée en
juin 2012, au VII* Symposium International d’Auri-
culothérapie a Lyon, par le docteur David Alimi, lui-
méme qui affirmait 2 plusieurs reprises publiquement
en conférence plénitre que sa cartographie avait été
acceptée par TOMS.

Qu’en est-il réellement ?

Contrairement a ce qui est dit, la planche d’auricu-
lothérapie du Dr David Alimi n’a jamais été soumise
a’OMS, n’a par conséquent jamais été acceptée par
elle et n'est donc pas une référence internationale.
Linformation donnée par le docteur Alimi est donc
inexacte et je m’étonne qu’on la laisse encore circuler
la our il enseigne. La W.E.C.M.S citée par le docteur
David Alimi dans son article est une organisation
chinoise, regroupant différentes sociétés privées spé-
cialisées en médecine chinoise, sans lien direct avec
I'OMS.

Jai alerté¢ personnellement a plusieurs reprises le
Docteur Alimi, il y a trois ans, pour qu'il puisse rectifier
les articles diffusés a ce sujet. Malgré cela, je m’apercois
aujourd’hui que cette fausse information sur une
prétendue cartographie universelle n'a non seulement
pas été démentie mais continue d’étre utilisée et
diffusée. Il semble donc important de le signaler.

Il faut savoir que TOMS, si elle continue aujourd’hui
son remarquable travail pour la diffusion et la régle-
mentation de la pratique de 'acupuncture, n’a jamais
publié de documents sur la pratique de 'auriculothé-
rapie. Le document le plus récent sur 'auriculothéra-

pie date de 1990 et décrit anatomiquement quarante-
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trois points d’oreille sans préciser leur correspondance
et leur action.
Conclusion

LCOMS considere lauriculothérapie (appelée aussi
acupuncture auriculaire) comme un microsysteme

apparenté mais différent de 'acupuncture tradition-
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