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1- gera: 17651/nd/

QUELQUES CASOBSERVESEN SERVICE D'ANESTHESIE-REANIMATION.
NGUYEN PHUC BUU NGA. mensuel du mensuel acupuncteur. 0,17,259 ().
[21.01/-]

2- gera: 1703V/di/ra

ACUPUNCTURE EN REPUBLIQUE POPULAIRE DE CHINE (DE LA THEORIE A
LA PRATIQUE). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
0,24,123 (fra).

[1.01/ chine-]

3- gera: 8165/nd/re

DEUX ANSD'ACUPUNCTURE AU VAL-DE-GRACE, STATISTIQUES ANNEES 1955
ET 1956. DE LA FUYE R ET AL. bulletin mensud societe de medecine militair e francaise.
1957,51(4),152-5 (fra). ref:0

[5.01/ armee- hopital- resultat- statistique- ]

4- gera: 4169/di/ra

ACUPUNCTURE METAMERIQUE. BARBOT A. meridiens. 1968,1-2,65-73 (fra*).

L 'utilisation efficace des points d'acupuncture répartis en lignes suivant les métameres de
I'innervation cutanée radiculaire, a été réalisée et des observations en sont rapportées. Cette
méthode met a profit soit le seul épanouissement dermiqgue des racines rachidiennes postérieures
dans le traitement des douleurs ; soit, a partir du derme, les liaisons avec le parasympathique et
I'orthosympathique, dans le traitement des troubles viscéraux. La similitude topographique des
meéridiens chinois et des trajets de I'innervation cutanée radiculaire semble ouvrir les portes a
une hypothése qui expliquerait I'efficacité de I'acupuncture par lamise en jeu, a partir du derme,
soit du réseau cutané métamérique des nerfs rachidiens postérieurs, soit des réflexes de Head,
selon les paliers rachidiens des voies de la douleur viscérae. [5.03 / metamere- sympathique-
parasympatique- choix- ]

5- gera: 3837/di/ra

INTRODUCTION A UNE NOUVELLE ETUDE SUR L'ACUPUNCTURE.
BORSARELLO J. meridiens. 1968,1-2,35-43 (fra*). ref:0

Les récents travaux dans le domaine de la biologie et de la neuro-physiol ogie permettent
d'entrevoir des paralldismes intéressants avec les lois classiques de I'acupuncture chinoise, en
particulier dans les études sur la cellule et les biocourants. [2.01 / resistance- biophysique- ]

6- gera: 4868/di/ra

RESULTATSDE 6 ANSD'ETUDES SUR LESPOULS. BORSARELLO J. meridiens.
1968,3-4,55-72 (fra*). ref:0

Historique et premiers travaux de Soulié de Morant, Periche, Morita et Niboyet. Description
des matériels de mesure et du protocol e d'expérimentation avec les capteurs différents. Choix
d'un procédé et d'un capteur et enregistrement des 12 pouls chez 50 sujets en deux lots, sains et
malades. Exploitation des résultats montrant des différences caractéristiques qui montrent qu'il
existe bien une sphygmographie segmentaire et qu'elle traduit I'état général des sujets étudiés.
[4.03 / pulsogramme- ]

7- gera: 5806/di/ra

REFLEXOTHERAPIE AURICULAIRE ET LATERALISATION. BOURDIOL R.
meridiens. 1968,3-4,73-82 (fra*). ref:0

A lasuite des travaux du Docteur Paul Nogier sur laréflexothérapie auriculaire, |'auteur a
systématiquement recherché la sensibilité doul oureuse de deux parties distinctes de I'oreille chez
les droitiers et chez les gauchers : I'antitragus et e lobule. 11 compare statistiguement les
résultats de cette nociceptivité aux différents tests sensori-moteurs (applaudir, viser, ouvrir une
épingle anglaise, dévisser un flacon) et mensurations biométriques (moyenne dynamométrique,
longueurs épicondylo-digitale et tibio-malléolaire externe, périmétres du métacarpe, de l'avant-



bras et du mollet) chez 218 sujets dont 63 gauchers et 11 faux gauchers, tous soumis a un type
d'examen identique selon une technique immuable. La valeur de ce test sensitif semble probant.
L e pourcentage de positivité se situe & 94 % pour |'antitragus. 11 vient immédiatement apresle
test de I'applaudissement (95 %) qui a toujours été considéré comme le meilleur moyen
diagnostic de latéralisation. Par contre, le lobule n'est positif qu'a 55 %. Aprés un essai
d'explication anatomique et d'intégration clinique par le biais de I'auriculopuncture du Docteur
Nogier, I'auteur a appliqué un courant de faible intensité sur |'antitragus de certains gauchers
pour faire varier la polarité électrique de cette partie de I'oreille. Bien que I'expérimentation soit
encoretrop restreinte et trés récente, il semble que cette nouvelle thérapeutique apporte des
résultats encourageants. [5.10 / lateralite- |

8- gera: 3838/di/ra

BIOLOGIE ADAPTATIVE ET ACUPUNCTURE. CANTONI G. meridiens. 1968,3-4,37-
54 (fra*). ref:0

Le maintien des fonctions vitales nécessite des facultés adaptatives, et cette lutte réside dans la
transformation de I'énergie regue en potentiels électriques. Ainsi, toute modification
métabolique se traduit par des variations de potentiel et la souffrance cellulaire par des troubles
de repolarisation. La désadaptation retentit & distance sur le champ de polarisation dans un
ensemble nerveux qui constitue un vaste réseau "semi-conducteur”. Certains tissus semblent
jouer un réle dejonction P.N de diode et I'implantation d'une aiguille modifie la polarité, donc
la conductivité. Des " cuvettes semi-conductrices’ congtituent de véritables "polarostats’ que
['acupuncteur utilise comme "un clavier adaptatif” lorsque I'organisme n'arrive pas a se
repolariser spontanément. [2.06 / biophysique- resistance- ]

9- gera: 5026/di/ra

LESRELATIONSDE L'ACUPUNCTURE AVEC L'ELECTRO-BIOGENESE DE
BECKER. CANTONI G. meridiens. 1968,1-2,21-34 (fra*). ref:0

A propos des observations de Rogers faites sur les coliques du cheval et |'apparition des zones
d'hyperactivité sudorale sur des territoires en relation directe avec les organes profonds, |'auteur
discute la possibilité d'un parallélisme entre les hypotheses de |'acupuncture chinoise et l1a
répartition des bio-courants, conformément ala récente découverte de R. Becker sur la
multipolarité des organismes vivants. Lathéorie d'une cyclergologie ionique peut déa servir de
base & une médecine nouvelle dont I'acupuncture n'aurait éé qu'un moyen d'approche. [4.05/ -]

10- gera: 13828/di/ra

ETUDE DESPOINTSD'ACTION DANSL'ASTHME. FOURMONT D. meridiens.
1968,3-4,105-117 (fra*). ref:0

[17.04/2,06- ]

11- gera: 17984/di/ra

ACTION A DISTANCE DESPOINTSDE LA TETE, DE LA FACE ET DU COU.
FOURMONT D. meridiens. 1968,1-2,91 (fra*). ref:8

[2.06/-]

12- gera: 4327/di/ra

ACUPUNCTURE ET GREFFE CUTANEE. GRALL G. meridiens. 1968,3-4,83-6 (fra*).
ref:0

Que deviennent les points d'acupuncture dans les greffes cutanées ? Moyen d'étude : le
punctométre de Brunet et Grenier. 1) Greffes par lambeaux épidermiques. 2) Greffes par
tranglation de peau. Comme conclusion provisoire, attendant confirmation ou infirmation, je
vous propose de considérer que la peau n'est qu'un support et qu'un reflet d'une circulation
d'énergie plus profonde qui serait immuable dans ses circuits. [2.06 / greffe- resistance- |

13- gera: 7802/di/ra

LA MEDECINE TIBETAINE. HUARD P. meridiens. 1968,3-4,19-35 (fra*). ref:0
Submergeant des traditions populaires fort anciennes, il se constitue dans les Monastéres
Lamaiques du Tibet une médecine savante, diffusée par des manuscrits a partir du Vlle siecle.



Ses deux composantes essentielles sont la M édecine Indienne et la Médecine Chinoise
classiques, véhiculées par e Bouddhisme. Il faut toutefois faire place & une troisiéme influence
gréco-arabo-iranienne, enseignée ala Cour de Song-Tsen-Gampo (+ 650) par un Médecin
Occidental, nommé Ga-Le-Nos. La Médecine Tibétaine dispose d'une matiere médicale
végétale trés variée et qui est encore I'objet d'exportations importantes en Chine. Elle emploie la
sphygmologie, I'iriscopie et le thermalisme. A c6té des Lamas M édecins, dont les connai ssances
obj ectives peuvent étre sérieuses, existent malheureusement d'autres Lamas, experts en magie,
initiés au tantrisme, marchands d'amul ettes et de talismans. [1.04 / tibet- 4,03- bouddhisme-
inde- 4,04- iran- |

14- gera: 17982/di/ra

MEDECINE PARISIENNE ET MEDECINE PEKINOISE DU XVIIéme AU XIVéme
SIECLE. HUARD PET AL. meridiens. 1968,1-2,9-20 (fra*). ref:0

[1.02/17 -18 -19 -]

15- gera: 17983/di/ra
HYPOTHESES. LEFEVRE B. meridiens. 1968,1-2,45-54 (fra*). ref:19
[25.01/-]

16- gera: 4326/di/ra

"LESPOINTSFENETRESDU CIEL". LEISSEN J. meridiens. 1968,3-4,99-104 (fra*).
ref:0

[2.06/ fenetre du cidl- ]

17- gera: 12908/di/ra

LESPOINTSD'ACTION NEURO-PSYCHIQUES EN ACUPUNCTURE. LEISSEN J.
meridiens. 1968,1-2,75-90 (fra*). ref:0

[14.14/ 2,06- indication- ]

18- gera: 14997/di/ra

ACUPUNCTURE ET MEDECINE FONCTIONNELLE. OLIVO H. meridiens. 1968,1-
2,55-63 (fra*). ref:0

[23.01/-]

19- gera: 5508/di/ra

LE TRAITEMENT DE L'INFORMATION EN ACUPUNCTURE. ROCHE BRUYN E.
meridiens. 1968,3-4,93-7 (fra*). ref:4

Une science millénaire salliant aux procédés les plus modernes de calcul, telle est I'acupuncture
aux lois"logiques' au sens mathématique du terme. Ces procédés permettent a |'acupuncteur de
gagner un temps précieux dans la détermination des points a piquer, grace al'emploi du
calculateur. L'acupuncture, souvent critiquée car dépourvue de titres scientifiques, se fraye
aujourd’hui un chemin par la grande porte vers une science biologique sans ternir en aucune
facon sont cété traditionnel. [5.03 / informatique- choix- ]

20- gera: 4869/di/ra

METHODE DE MESURE ET D'ENREGISTREMENT EN SPHYGMOLOGIE. SERIS
HJ. meridiens. 1968,3-4,87-92 (fra*). ref:0

[4.03/ pulsogramme- ]

21- gera: 17986/di/ra

LA MEDECINE EN CHINE COMMUNISTE. ALLEN J. meridiens. 1969,7-8,19-34 (fra*).
ref:0

[1.01/ chine-]

22- gera: 3945/di/ra
CONSIDERATION SUR LA SIGNIFICATION POSSIBLE DU SYMBOLISME
CHINOISDU "TAI KI". BORSARELLO J. meridiens. 1969,7-8,59-69 (fra*). ref:31
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De nombreux symboles courants de I'Asie renferment des représentations simples de principes
scientifiques. A lalumiére des travaux récents orientés vers la biologie fondamentale, des
rapprochements sont possibles et e lecteur seraa méme de juger sil sagit de simples
coincidences ou d'une voie qu'il serait bon de suivre pour accélerer les recherches dans certains
domaines. Cette maturation ovulaire, obtenue expérimentalement "in vivo" par I'application
daiguilles sur certains points cutanés, semble se placer dans le cadre de la neuro-
endocrinologie, en particulier de la physiologie hypothalamo-hypophysaire. [2.02 / symbolisme-
taoisme- yin yang- |

23- gera: 4870/di/ra

ENREGISTREMENTS DE TRACES SPHYGMOGRAPHIQUES AU COURSDE LA
PIQURE DE CERTAINES ZONESDU REVETEMENT CUTANE. BORSARELLO J.
meridiens. 1969,5-6,35-42 (fra*). ref:0

[4.03/ pulsogramme- ]

24- gera: 11297/di/ra

L'AIGUILLON DU RENOUVEAU. CANTONI G. meridiens. 1969,7-8,47-58 (fra*). ref:0

L'auteur relate I'observation d'une jeune femme ayant subi une hystérectomie sub-totale, au
cours de laguelle le chirurgien avait implanté un greffon d'ovaire sain danslaloge grai sseuse
antépubienne. A I'occasion d'un traitement par acupuncture, est apparue une hypertrophie
passagére du greffon, accompagnée de symptomes folliculiniques et d'oestrus inhabituel. Un
nouveau traitement pratiqué plusieurs mois aprés provoqua les mémes effets. [11.02 / ovaire-
5,19-]

25- gera: 15352/di/ra

LESOSCILLATIONSELECTRIQUESDE TRESBASSE FREQUENCE ET LEURS
RELATIONSAVEC L'ACUPUNCTURE. CANTONI G. meridiens. 1969,5-6,27-34 (fra*).
ref:0

Apréslestravaux de Becker, qui avait déterminé la multipolarité de I'animal par rapport ala
bipolarité de I'oeuf, les travaux d'Aladja ova ont montré I'existence, dans le cerveau, de
potentiels oscillants de basse fréguence (P.O.B.F.) qui, variant sous I'influence d'un certain
nombre de facteurs physiques ou chimiques. Le S.N. central et périphérique peut étre donc
comparé a un ensembl e semi-conducteur soumis a des potentiels oscillant et jouant un grand
réle dans latransmission des informations et |e contrdle de I'noméostasie, comme sil Sagissait
d'un véritable "sixieme sens". Ces phénomeénes, qui seront étudiés au niveau du revétement
cutané, gréce a des électrodes trés spéciaes, pourraient étre un moyen d'approcher de plus prés
les mécanismes complexes de |'acupuncture chinoise et permettre une exploitation cohérence de
I'action des aiguilles. [2.01 / resistance- |

26- gera: 4334/di/ra

CAUSESD'ERREURSDANS LA MESURE EN BIOLOGIE EN PARTICULIER AU
NIVEAU DESTEGUMENTS. CHATELIER. meridiens. 1969,7-8,35-46 (fra*). ref:0

L a connaissance d'une chose implique la possibilité de la mesurer. Actudlement, toutes les
mesures sont pratiquement é ectrographiques, mais un grand nombre de facteurs d'erreur sont &
éviter. Les réactions physiologiques elles-mémes sont sujettes a caution, cerveau, coeur, peavl.
L es paramétres de mesures eux-méme sont a surveiller : champs magnétiques, charges
électrostatiques, éectrodes, polarisation, etc... Toute découverte doit ains étre le résultat d'une
étude précise, mais tenant compte avant tout de I'exactitude de la mesure. [2.06 / resistance- ]

27- gera: 3846/di/ra

CYBERNETIQUE ET MEDECINE CHINOISE TRADITIONNELLE. CHOAIN J.
meridiens. 1969,5-6,66-89 (fra*). ref:0

[2.01/-]

28- gera: 13850/di/ra
ETUDE DESPOINTSD'ACTION DANSL'ASTHME. FOURMONT D. meridiens.
1969,5-6,95-01 (fra*). ref:10



[17.04/ -]

29- gera: 17987/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (1).
FOURMONT D. meridiens. 1969,7-8,109-122 (fra*). ref:1

[2.06/-]

30- gera: 13849/di/ra

A PROPOSDU TRAITEMENT DE L'ASTHME. GRALL G. meridiens. 1969,5-6,92-4
(fra*). ref:0

[17.04/-]

31- gera: 4333/di/ra

NOUVELLESRECHERCHES SUR L'IMPEDANCE DE LA PEAU. GRALL Y.
meridiens. 1969,5-6,43-56 (fra*). ref:0

Il semble donc que I'application de la méthode de mesure des impédances a cercle pointé,
appliquée aux zones de trés faible surface, permettent d'envisager, en plus d'une meilleure
localisation et de tentatives de " cartographie d'impédance” précises, une étude en profondeur de
la texture méme des éléments cutanés et de leur variation selon les diverses zones. Nous avons
conscience de lavaleur relativement limitée de nos premieres constatations, mais nous avons
voulu dés aujourd'hui les signaler, au moins atitre indicatif, et montrer |es orientations que
pourrait prendre dans I'avenir ce genre de recherches. [2.06 / resistance- |

32- gera: 5809/di/ra

ETUDE CLINIQUE SUR L'ACUPUNCTURE AURICULAIRE. GROUPE DE
L'ERZHEN (SHANGAI). meridiens. 1969,7-8,97-107 (fra*). ref:6

L'acupuncture auriculaire aurait été, selon les auteurs, dga pratiquée sous les Tang et les Ming,
avant de connéitre le dével oppement actuel, di aux travaux du Francais Paul Nogier. Le groupe
d'études de Shanghai fait ici état d'excellentsrésultats : le taux d'efficacité serait de 81 % sur 2
231 observations portant sur 50 affections différentes. On peut regretter toutefois I'imprécision
de ces statistiques. [5.10/ - ]

33- gera: 2183/di/ra
LA MEDECINE JAPONAISE. HUARD P. meridiens. 1969,5-6,11-26 (fra*). ref:0
[1.04/ japon-]

34- gera: 2184/di/ra
LA MEDECINE JAPONAISE. HUARD P. meridiens. 1969,7-8,12-4 (fra*). ref:0
[1.04/ japon-]

35- gera: 2185/di/ra
LA MEDECINE JAPONAISE. HUARD P. meridiens. 1969,11-12,14-19 (fra*). ref:0
[1.04/ japon-]

36- gera: 11341/di/ra

LE SYNDROME INTER-MENSTRUEL . JEAN-JOSEPH. meridiens. 1969,5-6,90-91
(fra*). ref:0

[11.06/ -]

37- gera: 12984/di/ra

ACUPUNCTURE ET TRANQUILLISANTS. KALMAR J. meridiens. 1969,7-8,85-96
(fra*). ref:0

La gamme des anxiolytiques, des neurol eptiques, des antidépresseurs défigurent, démantelent
le syndrome primaire et tendent a formule énergétique. Dans les sous-plans du syndrome
secondaire sont enchainées des forces anxiogénes qui sont brutalement libérées si les
médicaments sont trop rapidement supprimeés, avec apparition d'un syndrome tertiaire ou
domine I'angoisse. Lalogique interne des "tranquilisants' a donc une expression séquestrante :
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le malade est enfermé entre un syndrome dépressif secondaire entretenu par |es médicaments et
un syndrome tertiaire engendré par leur suppression. Le réle de I'acupuncteur est, dans un
premier temps, d'aider le malade afaire retour au syndrome primaire lequel, entre autres, un
parasitisme accordé avec une formule dysénergétique et, dans un second temps, de reconstituer
I'équation énergétique normale pour dissoudre le parasitisme dépressif. [14.14 / medicament- ]

38- gera: 14309/di/ra
DORSALGIESBEGNINES (résumé). LE CORRE. meridiens. 1969,7-8,146 (fra*). ref:0
[18.13/-]

39- gera: 5808/di/ra

L'OREILLE VOIT, POSSIBILITE D'UN REFLEXE NOUVEAU. NOGIER P. meridiens.
1969,5-6,57-65 (fra*). ref:0

L'auteur expose sous ce titre paradoxal les conclusions les plus avancées de toute une série de
recherches poursuivies depuis plusieurs années sur le pavillon del'oreille. Il rappelle d'abord les
différents travaux qu'il aréalisés aboutissant al'isolement d'une somatotopie au hiveau de
I'oreille externe et & une thérapeutique nouvelle, |'auricul othérapie dont les principes et la
méthode sont exposés dans un ouvrage qui va paraitre incessament. Dans le cadre de cette
étude, le Docteur Nogier décrit e réflexe nouveau qu'il a découvert, qui consiste essentiellement
en une modification du rythme et de I'amplitude du pouls lorsqu'on crée une stimulation au
niveau du pavillon auriculaire. Il le nomme le réflexe auriculo-cardiaque. L 'auteur expose les
conditions d'apparition, de persistance et de reproduction de ce réflexe et les différents procédés
qu'il autilisés pour exciter le pavillon. [5.10/ am- ]

40- gera: 17985/di/ra

L'OR ET L'ARGENT, LE CUIVRE ET L'ACIER. PERPERE C. meridiens. 1969,7-8,15-8
(fra*). ref:0

[5.03/ aiguille-]

41- gera: 3946/di/ra

INTERPRETATION POSSIBLE DESTRIGRAMMES CHINOIS. ROCHE BRUYN E.
meridiens. 1969,7-8,71-83 (fra*).

Il semble gu'avant de connaitre "I'écriture" les chinois aient songé a échanger des
"informations’ par des moyens matériels. Les messages, dont |a signification nous échappe
maintenant, présentent des caractéristiques identiques a celles des messages codés en binaires
utilisés dans les ordinateurs modernes. Cette antinomie entre la trés ancienne civilisation
chinoise et les mathématiques modernes n'est qu'apparente, |a philosophie chinoise nous
enseignale Inn et le lang est elle-méme binaire. || n'y adonc rien de surprenant a ce que les
informations échangées soient également traduites sous forme binaire. Quel ques exemples de
trigrammes font apparaitre leur caractere de message, qui pourrait correspondre aux
"ordonnances", "diagnostics écrits’, "radios’, actuels. [2.02 / yin yang- hexagramme- |

42- gera: 12912/di/ra

PSYCHOSOMATIQUE ET ACUPUNCTURE. BENICHOU A. meridiens. 1970,9-10,69-
78 (fra*). ref:0

[14.14 / psychosomatique- |

43- gera: 4872/difra

HYDRODYNAMIQUE ET SPHYGMOLOGIE CHINOISE. BORSARELLO J. meridiens.
1970,9-10,47-54 (fra*). ref:0

La sphygmol ogie chinoise atoujours permis, pour un doigt exercé, de faire des diagnostics.
L'hydrodynamique, grace & Coanda, arécemment fait un pas en avant, et les travaux exposés
dans les revues techniques montrent que I'on peut maintenant considérer la sphygmologie
comme une émanation directe de cette science. |l faut espérer que I'élaboration d'un modéle
anal ogique permettra bientét de montrer que les caractéristiques ésotériques de |'antique
meédecine chinoise répondaient en réalité a un support scientifique reconnu. [4.03/ -]



44- gerac 4171/di/ra

LA CARTOGRAPHIE ISOTHERME EST-ELLE UN MOYEN DE METTRE EN
EVIDENCE LESMERIDIENSDE L'ACUPUNCTURE CHINOISE ? BORSARELLO JF.
meridiens. 1970,11(12),91-6 (fra*). ref:0

[2.05/ thermographie- ]

45- gerac 15353/di/ra

L'ACTION DESAIGUILLESELECTRODESEN ACUPUNCTURE. CANTONI G.
meridiens. 1970,9-10,35-46 (fra*). ref:0

Aprés avoir rappelé quel ques données expérimental es d'é ectroneurophysiol ogie sur les aires
cutanées de réception périphérique et leur relation avec les zones de projection des différents
étapes du systeme nerveux central, I'auteur discute les divers modalités d'action de ces implants
électriques que réalisent les aiguilles électrodes par création de piles a polarité variables suivant
lanature du métal et le signe polarimérique de la plage cutanée sollicitée. Deux actions
possibles sont envisagées. La premiere, assez rapide, permettrait, par I'intermédiaire de
potentiels évoqués, une repolarisation de certains groupes cdlulaires nerveux, désadaptés par la
suite d'une agression. La deuxiéme, plus lente, ferait intervenir une rétroaction de I'organisme
pour rétablir son champ de polarisation perturbé. Qelques résultats expérimentaux semble
confirmer que I'acupuncture doit étre considérée comme une médecine réadaptative. [25.01 /
aiguille- 5,03-]

46- gera: 15354/di/ra

LESPROJECTIONS CENTRALES SOMATO-VISCERALESET LEUR RELATION
AVEC L'ACUPUNCTURE. CANTONI G. meridiens. 1970,11-12,73-90 (fra*). ref:0
[25.01/-]

47- gera: 17977/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (2).
FOURMONT D. meridiens. 1970,9-10,125-134 (fra*). ref:13

[2.06/-]

48- gera: 17981/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (3).
FOURMONT D. meridiens. 1970,11-12,133-145 (fra*). ref:0

[2.06/-]

49- gera: 14998/di/ra

QUELQUES SYNDROMES SPASMODIQUES. GRALL G. meridiens. 1970,11-12,97-106
(fra*). ref:0

[23.01/-]

50- gera: 17976/di/ra

LA MEDECINE JAPONAISE, ETUDE D'UNE ESTAMPE. HUARD P. meridiens.
1970,9-10,12-3 (fra*). ref:0

[1.04/ japon-]

51- gera: 17978/di/ra

HUANG DI NEI KING SOU WEN (PREFACE). HUARD P. meridiens. 1970,11-12,19-21
(fra*). ref:0

[1.03/ su wen- analyse- |

52- gera: 4/di/ra

LISTE DESPOINT D'ACUPUNCTURE SELON CHANG DANAN ET ZHU LIAN.
HUSSON A. meridiens. 1970,11-12,60-72 (fra*). ref:0

[2.06 / nomenclature- ]

53- gera: 17980/di/ra



GLOSSAIRE. HUSSON A. meridiens. 1970,11-12,44-59 (fra*). ref:0
[1.07/-]

54- gera: 2952/di/ra

LE CONCEPT INN-IANG DANSLA PARABOLE DE LA DEFENSE IMMUNITAIRE.
LANZA U. meridiens. 1970,9-10,55-67 (fra*). ref:0

[23.02/ yy- immunologie- ]

55- gera: 13173/di/ra

QUELQUESNOTES SUR L'ACUPUNCTURE EN OPHTALMOLOGIE. LEISSEN J.
meridiens. 1970,9-10,97 (fra*). ref:9

L'auteur nous livre les résultats d'une expérience de 30 ans dans le traitement des affections
ophtalmologiques courantes. Nous sortons du banal répertoire pour entrer dans une acupuncture
pratique basée sur la prise des pouls et laloi des 5 ééments. Quel ques observations concises
terminent cet exposé trés documenté. [15.01/ 2,02- cc- 4,03- ]

56- gera: 13174/di/ra

QUELQUESNOTES SUR L'ACUPUNCTURE EN OPHTALMOLOGIE. LEISSEN J.
meridiens. 1970,11-12,107-132 (fra*). ref:0

[15.01/-]

57- gera: 5512/di/ra

ETUDE SUR LA DETERMINATION THERAPEUTIQUE DESPOINTS
D'ACUPUNCTURE. LEUNG KOK YUEN. meridiens. 1970,9-10,87-96 (fra*). ref:0

Dans I'étude de I'acupuncture, indépendamment des connaissances fondamentales de
I'anatomie, de la physiologie, de la pathologie et du diagnostic, les éudiants ont a apprendre la
technique des aiguilles et de la moxibustion, le trgjet des méridiens et leurs embranchements, la
localisation précise des points et leurs propriétés thérapeuti ques respectives. On peut trouver, &
ce sujet, de nombreux renseignements dans les ouvrages écrits au cours des ages, mais on n'y
rencontre mal heureusement pas de formule compléte et satisfaisante permettant de grouper,
pour la pratique clinique, des ensembles de points variés. La détermination de groupements de
point est un facteur important du succés thérapeutique. L'auteur expose sa technique
personnelle. [5.03 / choix- ]

58- gera: 12915/di/ra

LA DEPRESSION NERVEUSE. MARTINY T. meridiens. 1970,9-10,79-86 (fra*). ref:0

L'acupuncture pratiquée des les premiers signes de dépression nerveuse, qu'elle soit endogene
ou exogene, agit en général d'une fagon tres bénéfique. Pour soigner le malades, I'interrogatoire,
I'examen et la prise des pouls sont indispensables. Si latension artérielle est trop forte ou trop
basse, il faut d'abord s'occuper de réharmoniser e malade. Ensuite les points de dépression
nerveuse sont piqués. Notons que les points, ceux des méridiens du coeur, du rein et de rate-
pancréas, sont prédominants. Sil n'y a aucune améioration aprés la deuxiéme séance, il faut
orienter le malade vers un spécialiste. [14.14 / depression- seance- |

59- gera: 13946/di/ra

LA TUBERCULOSE PULMONAIRE EN MEDECINE CHINOISE. YUE MEIGHONG.
meridiens. 1970,9-10,15-34 (fra*). ref:0

Dans cet article, Yue Meizhong, de I'Institut de M édecine Chinoise, passe en revue les
conceptions pathol ogiques et thérapeutiques, anciennes et actuelles se rapportant ala
tuberculose pulmonaire selon laloi des 5 éléments et |a pharmacopée chinoise traditionnelle.
[17.06/ -]

60- gera: 17992/di/ra

LESGRANDESTRADITIONSET TRADITIONS POPULAIRESEN MEDECINE
CHINOISE. ALLEN J. meridiens. 1971,15-16,77-86 (fra*). ref:0

[1.01/ chine-]



61- gera: 4874/di/ra

NOUVELLESINVESTIGATIONS SUR LA SPHYGMOLOGIE CHINOISE.
BORSARELLO J. meridiens. 1971,9-10,83 (fra*). ref:5

Un nouveau capteur de pouls permet actuel lement d'enregistrer non seulement les oscillations
sur un emplacement traditionnel au poignet, mais auss sur des territoires extrémement réduits
de cette zone classique. Le capteur permet en effet d'obtenir des enregistrements a partir des
rayons du cercle que forme approximativement un emplacement traditionnel. Il est
vraisemblable que des détails sphygmographiques décrits par les Chinois risquent d'étre mis en
évidence. [4.03 / pulsogramme- ]

62- gera: 17989/di/ra

NOUVELLESINVESTIGATIONSSUR LA SPHYGMOLOGIE CHINOISE.
BORSARELLO J. meridiens. 1971,13-14,83-92 (fra*). ref:0

[4.03/-]

63- gera: 17990/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (4).
FOURMONT D. meridiens. 1971,13-14,133-141 (fra*). ref:0

[2.06/-]

64- gera: 17993/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (5).
FOURMONT D. meridiens. 1971,15-16,141-151 (fra*). ref:0

[2.06/-]

65- gera: 7803/di/ra
LA MEDECINE AYURVEDIQUE GIROD MP. meridiens. 1971,13-14,75-82 (fra*). ref:0
[1.04/inde- ]

66- gera: 14018/di/ra

ACUPUNCTURE ET REEDUCATION FONCTIONNELLE. GRALL G. meridiens.
1971,13-14,115-121 (fra*). ref:0

L'auteur indique les cas de réadaptation fonctionnelle pouvant étre traités par acupuncture ainsi
que les principaux points qui sont utiles pour permettre aux handicapés physiques justiciables
d'avoir un traitement par acupuncture, de retrouver la possibilité d'accomplir les gestes
nécessaires pour arriver a effectuer seul les principaux actes de lavie courante. [18.01/
reeducation- |

67- gera: 13341/di/ra

BIOPHY SIQUE SENSORIELLE ET ACUPUNCTURE. GRALL Y. meridiens. 1971,13-
14,93-102 (fra*). ref:0

L es auteurs présentent, dans un premier temps, un panorama des activités du Centre de
Biophysique Sensorielle de I'Hopital Lariboisiére, consacrées alarecherche et aux explorations
fonctionnelles des divers organes des sens. Dans un deuxiéme temps, trois observations rel atent
les examens pratiqués au C.B.S., concurremment a un traitement par acupuncture, et montrent
I'intérét de faire suivre I'évolution de tels cas (anosmie, agueusie, vertiges, migraines, etc...) par
des études compl émentaires poussées qui permettent d'affirmer, soit un diagnostic délicat, soit
une amélioration objective. [16.01 / 16,03- anosmie- agueusie- |

68- gera: 2186/di/ra

ETUDE D'UNE ESTAMPE DE MEDECINE TIBETAINE. HUARD P. meridiens.
1971,13-14,72-3 (fra*). ref:0

[1.04/ tibet- ]

69- gera: 7804/dilra
LA MEDECINE TIBETAINE. HUARD P. meridiens. 1971,15-16,74-6 (fra*). ref:0
[1.04/ tibet- ]
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70- gera: 17979/di/ra

ETUDE HISTORIQUE ET COSMOL OGIQUE. HUSSON A. meridiens. 1971,11-12,23-43
(fra*). ref:0

[1.02/-]

71- gera: 17988/di/ra

HUANG DI NEI KING SOU WEN (1). HUSSON A. meridiens. 1971,13-14,11-70 (fra*).
ref:0

[1.03/ traduction- su wen- |

72- gera: 17991/di/ra

HUANG DI NEI KING SOU WEN (2). HUSSON A. meridiens. 1971,15-15,15-73 (fra*).
ref:0

[1.03/ traduction- su wen- |

73- gera: 57748/di/ra

HUANG DI NEI JING SU WEN. DE LA TOUX. HUSSON A. meridiens. 1971, 15-16, 70-
2 (fra). ref:0

Traduction du chapitre 38 du SuWen : "De latoux". Tous les viscéres, pleins et creux, sont a
I'origine de latoux... Le traitement est aux Y u pour les visceres pleins, aux He pour les visceres
creux, et aux Jing pour les oedémes... [17.02/ -]

74- gera: 5028/di/ra

DE CERTAINESRELATIONSVISCERO-CUTANEESMETAMERIQUES
(DERMALGIESREFLEXES-VISCERALES) EN ACUPUNCTURE. JARRICOT H.
meridiens. 1971,15-16,87-126 (fra*). ref:0

H. Jarricot a étudié certaines liaisons des viscéres ala peau. A chaque viscére, correspond une
zone de surface trés limitée, fixe, définie par des caractéres objectifs et fonctionnels: la
dermalgie-réflexe. Celle-ci est rendue évidente par une méthode de palpation spécide: le
palper-rouler. Fait primordial : la dermal gie-réflexe detecte non seulement la douleur du viscére,
mais tous |es troubles réactionnels de celui-ci. Les grands plexus neuro-végétatifs ont chacun
une dermalgie-réflexe reflétant leurs perturbations. La recherche systématique des différentes
dermal gies-réflexes constitue une méthode clinique diagnostique d'une exceptionnelle précision.
L'auteur met en évidence les relations des dermal gies-réflexes et de points de méridiens ayant
mémes significations anatomique et clinique. Il décrit la répartition métamérique sur le tronc des
points d'acupuncture ; d'ou une parenté métameérique de tous les points situés dans le méme
territoire cutané, bien que sur des méridiens différents. H. Jarricot propose un nouvel
agencement de la chaine desiu. Il insiste sur le respect di al'admirable conception
traditionnelle ; maisil faut adapter les données de |'acupuncture a notre acquit scientifique et
médical. [4.05/ shu du dos- ]

75- gera: 6339/di/ra

LE TRAITEMENT DESALGIESDESAMPUTES. LABROUSSE JL ET AL. meridiens.
1971,13-14,103-113 (fra*). ref:66

[6.01/ fantome- ]

76- gera: 13606/di/ra

LA PARALYSIE FACIALE. LEISSEN J. meridiens. 1971,13-14,123-132 (fra*). ref:0
Aprés un bref rappel anatomique, I'auteur nous livre, avec quel ques observations tres vivantes,
satechnique de traitement de la paralysie faciale, et un répertoire des points a choisir. [16.07 / -

]

77- gera: 13640/di/ra

NEVRALGIE DU TRUJUMEAU OU PROSOLOGIE.. LEISSEN J. meridiens. 1971,15
16,131-140 (fra*). ref:0

After a short anatomic review some vivid observations are reported about author's own
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technique for curing trigeminal neuralgia, with an exhaustive repertory of the pointsto be
chosen. [16.08/ - ]

78- gera: 13595/di/ra

UN TRAITEMENT CURIEUX DESADENOPATHIESCERVICALES: LE
TIAOZHEN. ZIE SHUDONG ET AL. meridiens. 1971,15-16,127-130 (fra). ref:0
[16.06/ -]

79- gera: 4878/di/ra

ENREGISTREMENT D'UNE SERIE DE POULSRADIAUX AVEC
SPHYGMOGRAPHE DE PONTIGNY SUR DES SECTEURS RADIAIRES.
BORSARELLO JET AL. meridiens. 1972,19-20,105-110 (fra*). ref:0

Gréce al'appareil créé par I'ingénieur Pontigny, il est désormais possible d'enregistrer chaque
pouls sur des secteurs radiaires. Les tracés montrent des différences essentielles sur les
différents secteurs et permettent d'observer la présence des "flancs'. Les manifestations
sphygmologiques de la tradition chinoise peuvent, par l'intermédiaire de ce systéme, étre
abordées sous un aspect technique, ce qui permettra peut-étre de prendre en considération les
variations morphol ogiques du battement artériel, dont les Chinois faisaient grand cas en matiére
de diagnostic. Un certain nombre de tracés montreront ces variations. [4.03 / pulsogramme- |

80- gera: 17995/di/ra

QUELQUESASPECTSDE LA RECHERCHE EXPERIMENTALE EN
ACUPUNCTURE. CANTONI G. meridiens. 1972,19-20,97-104 (fra*). ref:0
[25.01/ -]

81- gera: 17996/di/ra

ETUDE REPERTORIELE DESPOINTS DU TSOU CHAO INN KING (7). FOURMONT
D. meridiens. 1972,19-20,137 (fra*). ref:0

[2.06/-]

82- gera: 18000/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (6).
FOURMONT D. meridiens. 1972,17-18,135-146 (fra*). ref:0

[2.06/-]

83- gera: 18001/di/ra

ANAL GO-ACUPUNCTURE DENTAIRE. GRALL G. meridiens. 1972,17-18,147 (fra).
ref:0

[19.07/-]

84- gera: 18009/di/ra

TROISOBSERVATIONSD'ANALGESIE DENTAIRE PAR L'ACUPUNCTURE.
HANG FENG-YEN ET AL. meridiens. 1972,17-18,125-8 (fra*). ref:0

[19.07/-]

85- gera: 17994/di/ra
HUANG DI NEI KING SU WEN (3). HUSSON A. meridiens. 1972,19-20,13-96 (fra*). ref:0
[1.03/ traduction- su wen- |

86- gera: 18005/di/ra
HUANG DI NEI JING SU WEN (5). HUSSON A. meridiens. 1972,17-18,11-72 (fra*). ref:0
[1.03/ su wen- traduction- |

87- gera: 18007/di/ra

LA VALEUR DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE
L'HYPERTENSION ARTERIELLE. IONESCU-TIRGOVISTE. meridiens. 1972,17-
18,101-112 (fra). ref:0
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[7.05/-]

88- gera: 17999/di/ra

L'ACUPUNCTURE ANESTHESIE. LANZA U ET AL. meridiens. 1972,17-18,129-134
(frar). ref:6

[6.02/-]

89- gera: 13360/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANSLESMALADIESDE L'OREILLE. LEISSEN J. meridiens.
1972,19-20,123-138 (fra*). ref:0

[16.02/ -]

90- gera: 18006/di/ra

LESPOINTS" CENTRES-REUNION-PARTICULIERS" ET LE SYSTEME NEURO-
VEGETATIF. QUAGLIA SENTA A. meridiens. 1972,17-18,73-100 (fra*). ref:0

[2.06/ snv-]

91- gera: 3848/di/ra

"SI TOUT SE PASSAIT COMME Sl..." ROCHE-BRUYN E. meridiens. 1972,19-20,111-
121 (fra*). ref:0

Dans un bref article I'auteur analyse la composition des élements d'un ordinateur et leur mode
de fonctionnement en particulier dansle casou il est chargé de surveiller une fabrication. Se
reportant alors a certaines études menées en particulier aux Etats-Unis et dont |e Docteur
Cantoni afait de remarquables syntheses dans "Méridiens’, il avance I'hypothése d'une
conception "informatique” de I'acupuncture : e médecin acupuncteur modifiant par sa puncture
des "données’ introduites dans les "mémoires" biol ogiques des différents ordinateurs que
contient le corps humain. [2.01 / informatique- |

92- gera: 18008/di/ra

L'ANESTHESIE PAR ELECTRO-ACUPUNCTURE EN CHIRURGIE DENTAIRE.
SHENG LU-CH'IEN ET AL. meridiens. 1972,17-18,119-8 (fra). ref:0

[19.07/-]

93- gera: 4574/di/ra

BIORYTHMOLOGIE EXPERIMENTALE ET CONCORDANCESAVEC CERTAINES
BASESDE LA TRADITION CHINOISE. BORSARELLO J. meridiens. 1973,21-22,65-84
(fra*). ref:0

[3.01/-]

94- gera: 18004/di/ra

HISTOIRE DE L'ACUPUNCTURE SINO-JAPONAISE. BRIOT A ET AL. meridiens.
1973,23-24,39-82 (fra*). ref:0

[1.02/ chine- japon- ]

95- gera: 6729/di/ra

OU EN EST L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE EN REPUBLIQUE
DEMOCRATIQUE DU VIETNAM ? BUI QUANG HIEN ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,6,21-30 (fra). ref:35

Lapremiére intervention a été réalisée au Vietnam en 1969. Orientations de recherches au
Vietnam, choix des points, techniques de puncture, rapport détaillé de quelques observations.
[6.02 / vietnam- choix- ]

96- gera: 15359/di/ra

LA THEORIE DU GATE CONTROL SYSTEM PEUT ELLE EXPLIQUER
L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE ? CANTONI G. meridiens. 1973,21-22,55-64
(fra*). ref:0

[25.03/-]
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97- gera: 6724/di/ra

ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE : UN TEMOIGNAGE. CASSIN G. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,1,27-30 (fra). ref:2

Témoignage d'un acupuncteur opéré d'une hernie inguinale sous analgésie par acupuncture par
I'équipe de Nguyen Van Nghi. [6.02/ 10,17- hernie- ]

98- gera: 17302/di/ra

BASESNEUROLOGIQUESDE LA DOULEUR ET LEURSRELATIONSAVEC
L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. CHOH LUH LI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,3,23-30 (fra). ref:0

[25.01/6,01-]

99- gera: 17955/di/ra

BASESNEUROLOGIQUESDE LA DOULEUR ET LEURSRELATIONSPOSSIBLES
AVEC L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. CHOH LUH LI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,3,23-30 (fra). ref:0

[25.01/-]

100- gera: 2638/di/ra

AUTO-OBSERVATION : EXTRACTION D'UNE MOLAIRE PAR ANESTHESIE
SOUS ACUPUNCTURE. COURT-PAYEN. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,1,31-2
(fra). ref:0

[19.07/-]

101- gera: 17963/di/ra

APSYCHIATRIE ET ACUPUNCTURE. CRITIQUE MATHEMATIQUE DE LA
NOTION DE DIAGNOSTIC EN PSYCHOSOMATIQUE. COURT-PAYEN. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,6,37-63 (fra). ref:0

[14.14 / psychosomatique- mathematique- |

102- gera: 4573/di/ra

CYCLESDES SAISONSET MERIDIENS PRINCIPAUX (1). DECK M. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,5,3-6 (fra). ref:0

[3.01/ saison- 2,05- ]

103- gera: 17960/di/ra

CYCLESDESSAISONSET MERIDIENSPRINCIPAUX (2). DECK M. mensud du
medecin acupuncteur. 1973,6,3-6 (fra). ref:0

[3.01/ saison- cylle-]

104- gera: 1181/di/ra

STRIPPING SOUS ACUPUNCTURE. DUBARD S. mensuel du medecin acupuncteur.
1973,1,33-4 (fra). ref:0

[7.10/7,09- cc-]

105- gera: 17998/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (8).
FOURMONT D. meridiens. 1973,21-22,153-162 (fra*). ref:0

[2.06/-]

106- gera: 18011/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSDU TSOU CHAO INN KING (9).
FOURMONT D. meridiens. 1973,23-24,127-137 (fra*). ref:0

[2.06/-]

107- gera: 5030/di/ra
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LESZONESDE HEAD OU L'ARLESIENNE. GALLIEN. meridiens. 1973,23-24,97-110
(fra*). ref:0

Les travaux de Head sont souvent présentés de maniére inexacte, confuse ou incompl éte.
L'auteur présente un résumé du travail princeps paru dans "the brain, ajourna of neurology"
(1893,94 et 96). [4.05/ - ]

108- gera: 2811/di/ra

ENURESIE ET INCONTINENCE URINAIRE. GOURION A. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,2,17-23 (fra). ref:0

[22.04 / incontinence- enuresie- ]

109- gera: 17938/di/ra

LESINSOMNIESEN MEDECINE CHINOISE. GOURION A. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,1,21-60 (fra). ref:0

[14.13/-]

110- gera: 18003/di/ra
L'ACUPUNCTURE DE JULES. GRALL G. meridiens. 1973,23-24,17-37 (fra*). ref:0
[1.02/-]

111- gera: 6728/di/ra

ESSAI SUR LE PRINCIPE DE L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. GROUPE
COORDINATEUR POUR L'ANESTHESIE*. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,6,15-
20 (fra). ref:0

1) Le corps humain comporte-t-il des points ? 2) Comment reconnaitre les King lo ? 3)
Pourquoi I'anesthésie par acupuncture est-elle utilisée dans les interventions chirurgicales ?
(effet ana gésique, effet régulateur). [6.02 / 2,05- 2,06- ]

112- gera: 18002/di/ra

LA MEDECINE FRANCAISE ET L'ACUPUNCTURE. HUARD P. meridiens. 1973,23-
24,7-16 (fra*). ref:0

[1.02/-]

113- gera: 17997/di/ra
HUANG DI NEI KING SU WEN (4). HUSSON A. meridiens. 1973,21-22,11-54 (fra*). ref:0
[1.03/ traduction- su wen- |

114- gera: 5818/di/ra

DE L'AURICULOTHERAPIE. JARRICOT H ET AL. meridiens. 1973,21-22,85-137 (fra*).
ref:0

1) L'oreille dans la médecine traditionnelle chinoise. 2) Technique d'examen. 3) Somatotopie
d'apres Nogier. 4) Auriculothérapie chinoise. 5) Les points d'acupuncture péri-auriculaires.
[5.10/ 4,04- ]

115- gera: 17951/di/ra

ACUPUNCTURE ET MEDECINE HIPPOCRATIQUE (1). KESPI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,2,13-6 (fra). ref:32

[1.01/-]

116- gera: 18010/di/ra

LESMALADIESDE LA BOUCHE EN ACUPUNCTURE (1). LEISSEN J. meridiens.
1973,23-24,111-125 (fra). ref:0

[19.01/19,02-]

117- gera: 4019/di/ra
EMBRYOGENESE ET ACUPUNCTURE. MARTINY M. meridiens. 1973,21-22,139-152
(fra*). ref:0
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[2.04 / embryologie- ]

118- gera: 6/di/ra

POINTS CURIEUX (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1973,1,35-8 (fra). ref:0

[2.06/ pc- ]

119- gera: 2637/di/ra

PREMIER ESSAISD'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE EN ODONTO-
STOMATOLOGIE. NGUYEN VAN NGHI. mensud du medecin acupuncteur. 1973,2,24-
30 (fra). ref:0

[19.07/-]

120- gera: 3982/di/ra

ENERGETIQUE EN MEDECINE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,1,2-4 (fra). ref:0

[2.03/-]

121- gera: 4176/di/ra

PRINCIPE UNITAIRE DES3YIN ET DES3 YANG CHEZ L'HOMME. NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,4,3-7 (fra). ref:0

[2.05/yin yang- ]

122- gera: 4661/di/ra

ENERGIE COSMIQUE ET ENERGIE HUMAINE. NGUYEN VAN NGHI. mensud du
medecin acupuncteur. 1973,2,3-12 (fra). ref:0

[3.02/2,03-]

123- gera: 6727/di/ra

ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE A PROPOSDES50 PREMIERS CASREALISES
EN FRANCE. NGUYEN VAN NGHI. mensudl du medecin acupuncteur. 1973,5,26-30 (fra).
ref:0

Compte rendu d'une premiere série de |'équipe européenne ayant réalise la premiere
intervention sous analgésie par acupuncture. [6.02/ - ]

124- gera: 17180/di/ra

ENERGETIQUE EN MEDECINE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,1,2 (fra). ref:0

[2.01/-]

125- gera: 17223/di/ra

ENERGIE COSMIQUE ET ENERGIE HUMAINE. NGUYEN VAN NGHI. mensud du
medecin acupuncteur. 1973,2,3-12 (fra). ref:0

[2.03/ energie- |

126- gera: 17937/di/ra

ETATSDEPRESSIFSET MEDECINE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,1,11-20 (fra). ref:0

[14.14 / depression- |

127- gera: 17939/di/ra

POINTS CURIEUX (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1973,2,32-38 (fra). ref:0

[2.06/ pc- ]

128- gera: 17940/di/ra
POINTS CURIEUX (3). NGUYEN VAN NGHI. mensudl du medecin acupuncteur.
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1973,3,31-6 (fra). ref:0
[2.06/ pc- ]

129- gera: 17941/di/ra

POINTS CURIEUX (4). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1973,4,31-7 (fra). ref:0

[2.06/ pc-]

130- gera: 17957/di/ra

LESPOINTS NOUVEAUX (1). NGUYEN VAN NGHI. mensudl du medecin acupuncteur.
1973,5,31-6 (fra). ref:0

[2.06/ pn-]

131- gera: 17968/di/ra

LESPOINTSAURICULAIRES (1). NGUYEN VAN NGHI. mensud du medecin
acupuncteur. 1973,10,31-42 (fra). ref:0

[5.10/-]

132- gera: 98/di/ra

PHYSIOLOGIE ENERGETIQUE ET GYNECOLOGIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1973,3,17-22 (fra). ref:0

[11.01/ physiologie- ]

133- gera: 99/di/ra

DIAGNOSTIC EN GYNECOLOGIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,4,14-20 (fra). ref:0

[11.01/4,01-]

134- gera: 103/di/ra

GYNECOLOGIE ET TRAITEMENT EN MEDECINE CHINOISE (1). NGUYEN VAN
NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,6,7-14 (fra). ref:0

[11.01/-]

135- gera: 2441/di/ra

PERIARTHRITE SCAPULO-HUMERALE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,5,15-20 (fra). ref:0

[18.10/-]

136- gera: 9743/di/ra

PHYSIOPATHOLOGIE ENERGETIQUE DESHYPERTENSIONSARTERIELLES.
NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,4,21-7 (fra). ref:0
[7.05/-]

137- gera: 17953/di/ra

BASESDE LA MEDECINE CHINOI SE (3). POUTCHKOUSKY M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,8,11-8 (fra). ref:0

[2.01/-]

138- gera: 17954/di/ra

BASESDE LA MEDECINE CHINOI SE (4). POUTCHKOUSKY M. mensud du medecin
acupuncteur. 1973,9,5-98 (fra). ref:0

[1.01/-]

139- gera: 17956/di/ra

BASESDE LA MEDECINE CHINOI SE (2). POUTCHKOUSKY M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,4,9-130 (fra). ref:6

[2.01/-]
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140- gera: 3850/di/ra

BASE DE LA DOCTRINE MEDICALE CHINOISE. POUTCHKOVSKY M. mensuel du
medecin acupuncteur. 1973,1,5-10 (fra). ref:0

[2.01/-]

141- gera: 3852/di/ra

MERIDIENS, POINTSET CIRCULATION DE L'ENERGIE. POUTCHKOVSKY M.
mensuel du medecin acupuncteur. 1973,4,9-13 (fra). ref:0

[2.01/2,03- 2,06- 2,05- ]

142- gera: 4662/di/ra

BASESDE L'ETIOLOGIE ET DE LA PATHOGENIE (BASESDE LA MEDECINE
CHINOISE). POUTCHKOVSKY M. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,5,7-13 (fra).
ref:0

[3.02/-]

143- gera: 17952/di/ra

BASE DE LA MEDECINE CHINOISE (1). POUTCHKOVSKY M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,3,12-6 (fra). ref:0

[2.01/-]

144- gera: 6726/di/ra

REFLEXION SUR LA NAISSANCE EN OCCIDENT DE L'ANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE LE 23 OCTOBRE 1971. RAMI JET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1973,4,28-30 (fra). ref:0

Rapport par le chirurgien qui a effectué les premieres interventions sous anal gésie par
acupuncture réalisées en Occident avec I'équipe du Docteur Nguyen Van Nghi. [6.02/ - ]

145- gera: 1377/di/ra

BASESETIOPATHOGENIQUES, CLINIQUESET THERAPEUTIQUESDE LA
CONSTIPATION. REBOUL JL. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,5,21-5 (fra). ref:0
[10.08/ -]

146- gera: 6725/di/ra

UNE ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE A L'HOPITAL BICHAT. TRAN DINH CAN
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1973,2,31 (fra). ref:0

Rapport d'une observation de cure de hernie inguinal e sous anesthésie par acupuncture chez un
patient de 60 ans avec insuffisance cardio-respiratoire. [6.02 / hernie- 10,17- ]

147- gera: 4175/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DESMERIDIENSDISTINCTS. TRAN DINH CAN M.
mensuel du medecin acupuncteur. 1973,3,3-11 (fra). ref:0

[2.05/ distinct- ]

148- gera: 3956/di/ra

OBSERVATIONS SUR LESSYMBOLES GRAPHIQUESDE LA MEDECINE
ORIENTALE.ETUDE SUR LESQUANTITESDE INN ET DE IANG. BORSARELLO J.
meridiens. 1974,27-28,21-33 (fra*). ref:0

L 'étude approfondie des schémas antiques montre que, dans une terminol ogie différente,
souvent obscure, les chinois ont établi voici pres de 30 siécles une médecine solide et logique
que I'occident n'a pas comprise. La Chine populaire, qui essaie actuellement de moderniser
['acupuncture reviendra certainement a ces données anciennes car €les contiennent I'essentiel de
la médecine chinoise que I'on croyait ésotérique et empirique. [2.02 / yin yang- symbolisme- |

149- gera: 3855/di/ra
ESSAI SUR UNE EXPLICATION LOGIQUE DE QUELQUESNOTIONS
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TRADITIONNELLESEN MEDECINE CHINOISE. BORSARELLO JET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,13,85-94 (fra). ref:0
[2.01/-]

150- gera: 18016/di/ra

ECRITURE CHINOISE ET ACUPUNCTURE. BRIOT A. meridiens. 1974,27-28,9-20
(fra*). ref:0

[1.01/ ideogramme- |

151- gera: 18012/di/ra

HISTOIRE DE L'ACUPUNCTURE SINO-JAPONAISE. BRIOT A ET AL. meridiens.
1974,25-26,15-55 (fra*). ref:0

[1.02/ chine- japon- ]

152- gera: 1363/di/ra

LESDIARRHEES SAISONNIERES. BUI ANH TUAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,8,25-8 (fra). ref:45

[10.07 / saison- ]

153- gera: 12905/di/ra

LIMITESDE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DESMALADIES
MENTALES, TRAITEMENTSASSOCIES. BUI ANH TUAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,12,53 (fra). ref:3

[14.14 ] medication- ]

154- gera: 3954/di/ra

LESBIOPOTENTIELSCUTANESET LA RELATIVITE INN/YANG
ACUPUNCTURE. CANTONI ET AL. meridiens. 1974,23-24,83-95 (fra*). ref:0
[2.02/ yin yang- resistance- 2,06- |

155- gera: 4352/di/ra

RESULTATSDE MESURES DE BIO-POTENTIELSCUTANESET LEURS
VARIATIONSPHYSIOLOGIQUESET PHYSIOPATHOLOGIQUES. CANTONI G ET
AL. meridiens. 1974,25(26),63-87 (fra*). ref:0

[2.06/ resistance- |

156- gera: 6757/di/ra

CONFERENCE A PROPOSDE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE EN CHINE.
CENTRE CULTUREL FRANCE CHINE. mensue du medecin acupuncteur. 1974,11,21-8
(fra). ref:0

Commentaires d'un film présentant I'analgésie par acupuncture. [6.02/ - ]

157- gera: 17964/di/ra

APSYCHIATRIE ET ACUPUNCTURE. CRITIQUE MATHEMATIQUE DE LA
NOTION DE DIAGNOSTIC EN PSYCHOSOMATIQUE (2). COURT-PAYEN. mensuel
du medecin acupuncteur. 1974,10,15-8 (fra). ref:0

[14.14 / psychosomatique- mathematique- |

158- gera: 17965/di/ra

APSYCHIATRIE ET ACUPUNCTURE. CRITIQUE MATHEMATIQUE DE LA
NOTION DE DIAGNOSTIC EN PSYCHOSOMATIQUE (3). COURT-PAYEN. mensuel
du medecin acupuncteur. 1974,13,109-16 (fra). ref:0

[14.14 / psychosomatique- mathematique- |

159- gera: 17966/di/ra
APSYCHIATRIE ET ACUPUNCTURE. CRITIQUE MATHEMATIQUE DE LA
NOTION DE DIAGNOSTIC EN PSYCHOSOMATIQUE (4). COURT-PAY EN. mensuel
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du medecin acupuncteur. 1974,15,183-94 (fra). ref:0
[14.14 / psychosomatique- mathematique- |

160- gera: 102/di/ra

PHYSIOLOGIE ET PHYSIOPATHOLOGIE ENERGETIQUE DE L'APPAREIL
GENITAL. DARRAS JC ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,11,11-6 (fra). ref:0
[11.01/ physiologie- ]

161- gera: 14294/di/ra

DE L'ACTION DESPOINTSLO DANSLA REDUCTION DES SUBLUXATIONS
VERTEBRALES. DASSONVILLE G. meridiens. 1974,27-28,67-75 (fra*). ref:0

Le Docteur Dassonville exposeici, dans un travail origina, larelation existant entre les points "
Lo" et les modifications de |'articulé vertébral . Partant de la technique "ostéopathique” de
Bassani-Quagliasenta et du réflexe auriculo-cardiague de Nogier, il découvre la possibilité de
réduction de la subluxation vertébrale par la puncture du point Lo correspondant ala vertébre
subluxée. Toutes les correspondances points lu (Assentiments), points Lo figurent dans un
tableau [18.11 générd. / shu du dos- luo- luxation- ]

162- gera: 17961/di/ra

CYCLESDES SAISONSET MERIDIENS PRINCIPAUX (4). DECK M. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,11,5-9 (fra). ref:0

[3.01/ 2,05 saison-]

163- gera: 17962/di/ra

CYCLESDESSAISONSET MERIDIENSPRINCIPAUX (5). DECK M. mensud du
medecin acupuncteur. 1974,14,123-8 (fra).

[3.01/ saison- 2,05- ]

164- gera: 18088/di/ra

CYCLESDES SAISONSET DE MERIDIENS PRINCIPAUX (3). DECK M. mensudl du
medecin acupuncteur. 1974,8,5-10 (fra). ref:0

[3.01/ 2,05 saison- |

165- gera: 3651/di/ra

EXTRAITSDE L'HISTOIRE DE LA CHIRURGIE DE DUJARDIN .(1) DUJARDIN.
mensuel du medecin acupuncteur. 1974,7,35-40 (fra). ref:0

[1.02/17_-18 -]

166- gera: 3652/di/ra

EXTRAITSDE L'HISTOIRE DE LA CHIRURGIE DE DUJARDIN. (2) DUJARDIN.
mensuel du medecin acupuncteur. 1974,9,35-9 (fra). ref:0

[1.02/18 -17 -]

167- gera: 3653/di/ra

EXTRAITSDE L'HISTOIRE DE LA CHIRURGIE DE DUJARDIN. (3) DUJARDIN.
mensuel du medecin acupuncteur. 1974,10,35-8 (fra). ref:0

[1.02/18 -17 -]

168- gera: 3983/di/ra

CONSEQUENCE PHYSIOPATHOLOGIQUESDE L'ENERGIE ESSENTIELLE, DE
L'ENERGIE PURE ET DE LA SAVEUR. FISCH G. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,15,163-70 (fra). ref:0

[2.03/ saveur- ]

169- gera: 14893/di/ra
L'ENURESIE. FOURMONT D. meridiens. 1974,27-28,89-106 (fra*). ref:0
Aprés un bref rappel clinique, I'auteur passe en revue diverses possibilités d'action de
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I'acupuncture dans I'énurésie, I'étiologie du point de vue occidenta et les troubles énergétiques
mis en évidence par I'examen chinois traditionnel. [22.04 / enuresie- |

170- gera: 18015/di/ra

ETUDE REPERTORIELLE DESPOINTSTSOU CHAO INN KING (10). FOURMONT
D. meridiens. 1974,25-26,121-129 (fra*). ref:0

[2.06/-]

171- gera: 1255/di/ra

PHYSIOPATHOLOGIE ET TRAITEMENT DU DIABETE SUCRE EN
ACUPUNCTURE. FRANGIPANE R. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,8,19-24 (fra).
ref:0

[9.03/-]

172- gera: 1214/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ECZEMA (1). GOURION A. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,16,207-13 (fra). ref:4

[8.05/-]

173- gera: 2442/di/ra

UN CASDE PERIARTHRITE SCAPULO-HUMERALE. GOURION A. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,13,101-2 (fra). ref:7

[18.10/ cc-]

174- gera: 4882/di/ra

ETUDESDESPOULSNORMAUX. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,7,5-14 (fra). ref:0

Raison du choix delaradiale et des 9, 8 et 7P au niveau de laradiale. Comparaison de la
technique occidental e et orientale de prise des pouls. Nation de pouls superficiel et de pouls
profond, localisation des organes. Les pouls en fonction des notion "lu, King, Lo", en fonction
du sexe. Force du pouls en fonction des saisons et des organes. Erreurs courantes. [4.03 / 9p-

7p- 8p-]

175- gera: 10538/di/ra

ACUPUNCTURE ET DIETETIQUE MACROBIOTIQUE (1). GOURION A. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,14,139-52 (fra). ref:0

1) Importance relative de I'acupuncture. Place de la macrobiotique dans les différentes
diététiques, les 5 éléments et la macrobiotique. [5.17 / 5 mouvements- 2,02- ]

176- gera: 10539/di/ra

ACUPUNCTURE ET DIETETIQUE MACROBIOTIQUE (2). GOURION A. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,15,175-82 (fra). ref:0

2) Lamacrobiotique et I'étude Inn-Yang. [5.17 / yin yang- 2,02- ]

177- gera: 6756/di/ra

INTRODUCTION A L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. GROUPE
COORDINATEUR POUR L'ANESTHESIE *. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,9,23-
8 (fra). ref:14

1) Remarques préliminaires. 2) Faits saillants de I'anesthésie par acupuncture. 3) Méthodes de
['analgésie par acupuncture (choix des points, techniques de puncture, durée de stimulation,
médications adjuvantes). 4) Facteurs jouant sur I'efficacité de |'anesthésie (Ie choix des points, la
coordination avec |'équipe chirurgicale, les facteurs psychologiques et variations individuelles).
5) Vues préliminaires sur |'interprétation de |'acupuncture. [6.02 / choix- prediction- |

178- gera: 6761/di/ra
EXPERIENCES CLINIQUESD'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE DU
DEPARTEMENT D'ANESTHESIOLOGIE DU CENTRE CHIRURGICAL DE
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L'UNIVERSITE JUSTUS*. HERGET ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,14,133-8 (fra). ref:0

Pendant pres de deux ans nous avons procédé a des sd'analgésie par acupuncture, au cours
desguel s nous avons expérimenté d'une part les différentes positions d'aiguilles en vue
d'opérations en stomatologie, chirurgie générale et urologie, et, d'autre part, nous nous sommes
livrés a des essais de stimulations par courants é ectriques de types et d'intensité différents. Les
résultats obtenus ont fait I'objet d'une communication au Congres dAnesthésie de Linz en
septembre 1973. Nous avons ensuite commence systématiquement |'analgésie par acupuncture
en octobre 1973 ala clinique de Giessen. Dans la période du 8 avril au 8 octobre 1974, nous
avons effectué 76 ana gésies par acupuncture, pratiquement toutes en vue d'interventions
chirurgicaesimportantes qui ont été : 52 opérations a" coeur ouvert”, 20 opérations
urologiques, 4 opérations difficiles de chirurgie générale. L'analgésie par acupuncture que nous
pratiquons se différencie par des points essentiel s de la méthode originale chinoise et représente,
comme on le verraplus loin, une combinaison de la narcose par intubation moderne et de

I'anal gésie par acupuncture avec la possibilité de respiration spontanée, assistée et contrélée. Le
procédé d'anesthésie que nous avons dével oppé permet une rel axation musculaire suffisante
pour quil n'y ait pas de contre-indication pour |les opérations abdominales. L'acupuncture
remplaceici trés bien les anesthésiques classiques, tout en conservant les avantages de
I'intubation, de larelaxation et de larespiration. [6.02 / parametre- anesthesie* - 19,07- 22,08-
7,10-]

179- gera: 15063/di/ra

NEUF REACTIONSA LA RADIOTHERAPIE TRAITEES PAR ACUPUNCTURE.
HOPITAL UNIVERSITAIRE DE TIANJIN. meridiens. 1974,27-28,61-65 (fra*). ref:0
[23.04 / radiotherapie- ]

180- gera: 13711/di/ra

74LARYNGECTOMIESTOTALESANESTHESIESAUX AIGUILLES. HOSPITAL
N°9 SHANGHAI. meridiens. 1974,25-26,101-5 (fra). ref:0

[16.09/ 16,05- ]

181- gera: 5352/di/ra

DE QUELQUES OBSERVATIONSTANGIBLESDE L'ACTION ACUPUNCTURALE.
JARRICOT H. meridiens. 1974,27 28,49-59 (fra*). ref:0

[5.01/-]

182- gera: 225/di/ra

TCHONG MO ET GROSSESSE. LASRY A. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,11,17-9 (fra). ref:0

[11.10/ curieux- chong mai- grossesse- 2,05- |

183- gera: 13544/di/ra

LESMALADIESDE LA GORGE EN ACUPUNCTURE. LEISSEN J. meridiens. 1974,27-
28,77-87 (fra*). ref:0

L'auteur donne dans cet article, quelques observations trés vivantes de sa pratique journaliére
d'oto-rhino-laryngol ogiste, suivies d'un répertoire des points lui ayant donné des résultats
probants. [16.05/ - ]

184- gera: 18014/di/ra

LESMALADIESDE LA BOUCHE EN ACUPUNCTURE (2). LEISSEN J. meridiens.
1974,25-26,107-120 (fra*). ref:0

[Complaints of the mouth and acupuncture]. In this second article the author reviews the
treatment of |abio-glosso-pharingic paralysis, dental pains and caries, gingivo-alvealitis, the
salivary glands and the lips. Thisis not agenera repertory but rather observations of current
practice. [19.01/ - ]

185- gera: 2501/di/ra
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L'ACUPUNCTURE DANSLA LOMBALGIE PERSISTANTE POST-OPERATOIRE.
LIAO SJ. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,7,22-5 (fra). ref:0
[18.14/21,04-]

186- gera: 18089/di/ra

ETUDE ETIOPATHOGENIQUE ET THERAPEUTIQUE DESHYPERTENSIONS
ARTERIELLES. MAI VAN DONG. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,9,19-22 (fra).
ref:0

[7.05/-]

187- gera: 2639/di/ra

ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE EN CHIRURGIE DENTAIRE. NAGAYAMA K.
mensuel du medecin acupuncteur. 1974,12,61-8 (fra). ref:0

[19.07/-]

188- gera: 4575/di/ra

LE TEMPSQUI PASSE ET LE TEMPSQU'IL FAIT DANSLA PENSEE CHINOISE
(1). NGUYEN P. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,10,5-8 (fra). ref:0

[3.01/-]

189- gera: 7063/di/ra

LE TEMPSQUI PASSE ET LE TEMPSQU'IL FAIT DANSLA PENSEE CHINOISE
(2). NGUYEN P. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,12,45-52 (fra). ref:11

[3.01/-]

190- gera: 7064/di/ra

LE TEMPSQUI PASSE ET LE TEMPSQU'IL FAIT DANSLA PENSEE CHINOISE
(3). NGUYEN P. mensudl du medecin acupuncteur. 1974,14,129-32 (fra). ref:4

[3.01/-]

191- gera: 6755/di/ra

QUELQUESCASSIMPLESD'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. NGUYEN TAI
THU ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,8,29-34 (fra). ref:7

Rapport de |'équipe de recherche de I'Institut de M édecine Orientale de Hanoi. Technique
d'analgésie par acupuncture : la préparation, induction de I'analgésie, surveillance en cours
d'opération, suites opératoires, groupes de points utilisés selon larégion a opérer. Rapport de
quelques cas simples (ulcere duodénal, dent de sagesse incluse, hémorroides). Traitement des
troubles post-opératoires (reprise du transit, rétention d'urine, nausées). [6.02 / 10,17- vietnam-
10,05- 21,04- 10,09- ]

192- gera: 4178/di/ra

UNE NOTION NOUVELLE DE PHYSIOLOGIE ENERGETIQUE : LE GRAND LO DE
L'ESTOMAC. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,9,3-4 (fra).
ref:0

[2.05/ e-luo-]

193- gera: 5822/di/ra

POINTSAURICULAIRES (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,8,35-40 (fra). ref:0

[5.10/-]

194- gera: 6011/di/ra

POINTSPARTICULIERSDE LA MAIN. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,13,117-20 (fra). ref:0

[5.11/ mano- ]

195- gera: 17958/di/ra
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LESPOINTSNOUVEAUX (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,6,31-6 (fra). ref:0
[2.06/ pc- ]

196- gera: 17959/di/ra

LESPOINTS NOUVEAUX (3). NGUYEN VAN NGHI. mensudl du medecin acupuncteur.
1974,7,29-34 (fra). ref:0

[2.06/ pc-]

197- gera: 17969/di/ra

LESPOINTSAURICULAIRES (2). NGUYEN VAN NGHI. mensud du medecin
acupuncteur. 1974,11,29-35 (fra). ref:0

[5.10/-]

198- gera: 17970/di/ra

LESPOINTSAURICULAIRES (3). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,12,69-77 (fra). ref:0

[5.10/-]

199- gera: 17973/di/ra

INTERET SUPERIEUR DE L'ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,12,42-44 (fra). ref:0

[2.01/-]

200- gera: 18077/di/ra

LE CONCEPT DE LA MALADIE EN MEDECINE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1974,13,82-4 (fra). ref:0

[3.02/-]

201- gera: 18080/di/ra

POINTSET MERIDIENS PRINCIPAUX (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,14,153-8 (fra). ref:0

[2.06/-]

202- gera: 18081/di/ra

POINTSET MERIDIENS PRINCIPAUX (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,15,195-200 (fra). ref:0

[2.06/-]

203- gera: 18082/di/ra

POINTSET MERIDIENS PRINCIPAUX (3). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,16,235-40 (fra). ref:0

[2.06/-]

204- gera: 18083/di/ra

POINTSET MERIDIENSPRINCIPAUX (4). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,18,311-20 (fra). ref:0

[2.06/-]

205- gera: 18084/di/ra

POINTSET MERIDIENS PRINCIPAUX (5). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,19,353-60 (fra). ref:0

[2.06/ -]

206- gera: 18085/di/ra
POINTSET MERIDIENSPRINCIPAUX (6). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,20,289-96 (fra). ref:0
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[2.06/ -]

207- gera: 18086/di/ra

POINTSET MERIDIENS PRINCIPAUX (7). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,21,31-8 (fra). ref:0

[2.06/ -]

208- gera: 18087/di/ra

ANALGESIE ACUPUNCTURALE POUR SHUNT ARTERIO-VEINEUX DE L'AVANT
BRASEN VUE D'UNE EPURATION RENALE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1974,15,171-3 (fra). ref:0

[22.08/7,10- dialyse- ]

209- gera: 19592/di/ra

POINT AURICULAIRES (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,9,29-34 (fra). ref:0

[5.10/-]

210- gera: 19593/di/ra

POINTS AURICULAIRES (3). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,10,31-4 (fra).

[5.10/-]

211- gera: 19594/di/ra

POINTS AURICULAIRES (4). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,11,29-36 (fra).

[5.10/-]

212- gera: 19595/di/ra

POINTS AURICULAIRES (5). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,12,69-77 (fra).

[5.20/-]

213- gera: 104/di/ra

GYNECOLOGIE ET TRAITEMENT EN MEDECINE CHINOISE (2). NGUYEN VAN
NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,7,15-21 (fra).

[11.01/-]

214- gera: 105/di/ra

GYNECOLOGIE ET TRAITEMENT EN MEDECINE CHINOISE (3). NGUYEN VAN
NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,9,11-8 (fra). ref:0

[11.01/-]

215- gera: 2762/di/ra

INSUFFISANCE DE L'ENERGIE DESREINSET SESREPERCUSSIONS. NGUYEN
VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,13,95-9 (fra). ref:0
[22.01/-]

216- gera: 4576/di/ra

MOUVEMENT DESBRANCHES TERRESTRES TSE OU. NGUYEN VAN NGHI ET
AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,10,8-14 (fra). ref:0

[3.01/-]

217- gera: 5349/di/ra

BASESDE LA THERAPEUTIQUE. POUTCHKOVSKY M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,9,5-9 (fra). ref:0

Buts des thérapeutiques, prévention des troubles de I'énergie, revue des techniques
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thérapeutiques (acupuncture, moxibustion, massage, pharmacothérapie), méthodes
thérapeutiques (huit régles thérapeutiques). [5.01/ - ]

218- gera: 4713/di/ra

BASESEN MEDECINE CHINOISE. POUTCHKOVSKY M.. mensuel du medecin
acupuncteur. 1974,8,11-18 (fra). ref:6

[4.01/-]

219- gera: 17967/di/ra

TRAITEMENT DESCASDIFFICILESDE COLITE ULCEREUSE PAR
ACUPUNCTURE. RAULT CET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,10,19-22
(fra). ref:0

[10.06/ rch-]

220- gera: 3955/di/ra

INTRODUCTION ELEMENTAIRE A L'ETUDE DE LA LOI DESCINQ ELEMENTS.
RUBIN M. meridiens. 1974,25-26,57-62 (fra*). ref:0

Laloi des cing éléments alongtemps été une des énigmes de |a médecine chinoise
traditionnelle. Rares sont les acupuncteurs qui, dans leur pratique quotidienne, savent en tirer les
enseignements. Le Docteur M.Rubin sefforce dans son article d'en dégager des principes
d'application pratique. Apres un bref rappel de la conception philosophique taoiste de l'univers,
il passe en revue les domaines thérapeutiques couverts par cette théorie. Apres avoir citéla
meédecine préventive et |es techniques d'harmonisation, |'auteur insiste sur les possibilités
qu'offre "cetteloi des 5 éléments' pour une meilleure compréhension de la météoro-pathologie
(influence des climats sur les maladies) et des relations psyché-soma et soma-psyché. Il conclut
sur un appel alarecherche et al'exploitation en commun des possibilités thérapeutiques
originales qu'offre I'acupuncture ainsi comprise. [2.02 / 23,04- 3,02- 5 mouvements- psychisme-

]

221- gera: 4353/di/ra

ETUDE SUR LESVARIATIONSDESBIOPOTENTIELS CUTANES AU COURS
D'INTERVENTIONS CHIRURGICALES. RUBIN M ET AL. meridiens. 1974,27-28,35-48
(fra*). ref:0

[4.05/ resistance- |

222- gera: 1477/di/ra

ESSAI DE CURETAGE SOUS ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. TRAN DINH DE.
mensuel du medecin acupuncteur. 1974,7,26-8 (fra). ref:0

[11.11/-]

223- gera: 9931/di/ra

RECHERCHESPRELIMINAIRES SUR L'ACTION DE L'ACUPUNCTURE DANS
LESARTERIOPATHIES PERIPHERIQUES CHRONIQUESAVEC INVESTIGATION
*. ULERI G ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1974,12,57-9 (fra). ref:5

[7.08/ ec- plethysmographie- ]

224- gera: 9932/di/ra

RECHERCHE PRELIMINAIRES SUR L'ACTION DE L'ACUPUNCTURE DANS
ARTERIOPATHIESPERIPHERIQUES CHRONIQUESAVEC INVESTIGATION*.
ULERI G ET AL. meridiens. 1974,25-26,89-99 (fra*). ref:0

Cette étude représente le résultat d'une recherche pléthysmographique dans les modifications
qui se déterminent dans le domaine de la circulation artérielle des membres inférieurs ala suite
de I'acupuncture. Les observations concernent 25 cas d'artéripathie oblitérante chronique de type
artériosclérotique. Les points employés sont : 6Rte, 34 et 39V B, 2 et 3F. Les résultats sont
encourageants et les auteurs se proposent d'amplifier leur é&ude en contrélant aussi les effets a
une distance de plusieurs jours et semaines. [7.08 / plethysmographie- ec- ]



225- gera: 6788/di/ra

ASPECTSTHEORIQUESET BILAN DESANESTHESIES PAR ACUPUNCTURE
REALISEES EN FRANCE (1). VITIELLO A. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,10,23-30 (fra). ref:0

[6.02/-]

226- gera: 6789/di/ra

ASPECTSTHEORIQUESET BILAN DESANESTHESIES PAR ACUPUNCTURE
REALISEES EN FRANCE (2). VITIELLO A. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,13,103-7 (fra). ref:62

[6.02/-]

227- gera: 6790/di/ra

ASPECTSTHEORIQUESET BILAN DESANESTHESIESPAR ACUPUNCTURE
REALISEES EN FRANCE (3). VITIELLO A. mensuel du medecin acupuncteur.
1974,16,215-33 (fra). ref:62

[6.02/-]

228- gera: 18068/di/ra

ELECTROENCEPHALOGRAPHIE ET ACUPUNCTURE. BIZZI B. mensuel du
medecin acupuncteur. 1975,23,95-7 (fra). ref:62

[14.01/ eeg-]

229- gera: 4021/di/ra

LE TRIPLE FOYER, MYTHE OU REALITE. BRIOT A. meridiens. 1975,31-32,11-31
(fra*). ref:4

[2.04/tr-]

230- gera: 221/di/ra

SYNERGIE D'ACTION ENTRE L'ACTIVITE PHARMACOLOGIQUE ET
L'ACUPUNCTURE DANSL'ANALGESIE OBSTETRICALE. CANOVA SET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1975,24,133-42 (fra). ref:0

[11.10/ 6,01- medicament- ec- accouchement- |

231- gera: 9207/di/ra

ACTION DESMICRO-ENERGIESELECTRIQUESIMPULSIONNELLESSUR LES
POINTS CHINOIS. CANTONI ET AL. meridiens. 1975,31-32,61-72 (fra*). ref:15
[5.12/-]

232- gera: 4367/di/ra

DIELECTROLYSE IMPULSIONNELLE ET ACUPUNCTURE. CANTONI GET AL.
meridiens. 1975,29-30,57-75 (fra*). ref:0

[2.06 / resistance- ]

233- gera: 9206/di/ra
LESSTIMULATEURS. CANTONI G ET AL. meridiens. 1975,29-30,77-85 (fra*). ref:0
[5.12 / appareil- ]

234- gera: 2500/di/ra

TRAITEMENT DESLOMBALGIESPAR ELECTRO-ACUPUNCTURE. CASAL | ET
AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,23,93-4 (fra). ref:0

[18.14/5,12-]

235- gera: 1233/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANSL'ESCARRE DE DECUBITUS. DADONE G. mensue du
medecin acupuncteur. 1975,21,9-12 (fra). ref:11

Point principa : le point local du méridien qui traverse lalésion. Ensuite encadrer I'escarre et
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tonification du méridien concerné. Séance de 20mn, 1 séance / semaine + electroacupuncture
(BT701). Guérison ou amélioration remarquable des 8 cas. Les meilleurs résultats sont obtenus
avec application de I'electroacupuncture. [8.11/ ec- |

236- gera: 1989/di/ra

ETIOLOGIE, PHYSIOLOGIE ET THERAPEUTIQUE DU GLAUCOME. DE BIANCHI
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,22,67-74 (fra). ref:0

[15.07/-]

237- gera: 4180/di/ra

ETUDE SUR LESMERIDIENS CURIEUX (1). DECK M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,18,289-94 (fra). ref:0

[2.05/ curieux- ]

238- gera: 4183/di/ra

ETUDE SUR LESMERIDIENS CURIEUX (2). DECK M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,19,329-34 (fra). ref:0

[2.05/ curieux- ]

239- gera: 4185/di/ra

ETUDE DESMERIDIENS CURIEUX (3). DECK M. mensuel du medecin acupuncteur .
1975,21,3-8 (fra). ref:0

[2.05/ curieux- ]

240- gera: 15547/di/ra

ETUDE SUR LESMERIDIENS CURIEUX. DECK M. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,18,289-294 (fra). ref:0

[2.06/-]

241- gera: 17393/di/ra

TRAIT D'UNION ENTRE L'ACUPUNCTURE ET LE SYSTEME NERVEUX (1). DECK
M. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,26,203-12 (fra). ref:0

[14.01/-]

242- gera: 18071/di/ra

TRAITSD'UNION ENTRE ACUPUNCTURE ET SYSTEME NERVEUX
PERIPHERIQUE (1). DECK M. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,26,203-12 (fra).
ref:0

[25.02/ -]

243- gera: 18057/di/ra

TRAITEMENT DES SEQUELLESDE PARALYSIE INFANTILE A PROPOSDE 25
OBSERVATIONS. DO CAM CHUONG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,21,13-5 (fra). ref:0

[14.10/23,11-]

244- gera: 4365/di/ra

ROLE DESPOINTSELECTRO-DERMIQUES. DUMITRU C. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,18,303-9 (fra). ref:0

[2.06/ resistance- ]

245- gera: 3957/di/ra

NOTIONSELEMENTAIRES SUR LESCINQ ELEMENTS. DURON A. meridiens.
1975,29-30,21-55 (fra*). ref:10

[2.02 /5 mouvements- |

246- gera: 2176/di/ra
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LESCOMPLICATIONSDE LA RACHICENTESE. FRANGIPANE R. mensuel du
medecin acupuncteur. 1975,17,255-8 (fra). ref:0
[14.02/ pl-]

247- gera: 1220/di/ra

LE PSORIASIS. FRANGIPANE R ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,20,375-
80 (fra). ref:0

[8.07/-]

248- gera: 5073/di/ra

ACUPUNCTURE ET EFFET KIRLIAN. GIANNELLA R. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,26,223-7 (fra). ref:0

[4.06/-]

249- gera: 1213/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ECZEMA (2). GOURION A. mensuel du
medecin acupuncteur. 1975,18,283-8 (fra). ref:0

[8.05/-]

250- gera: 5845/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES EN AURICULOPUNCTURE. GOURION A.
mensuel du medecin acupuncteur. 1975,22,51-9 (fra). ref:7

1) Relations entre I'énergie Tinh et les organes sensoriels. 2) Limites de I'auricul opuncture par
rapport aux points somatiques. 3) Explications sur la position relative des points auriculaires a
partir delazone Tai Ch'i du Tao. 4) Role de certains points auriculaires. [5.10/ 5 sens- |

251- gera: 18017/di/ra

L'ODONTOLOGIE ET LA STOMATOLOGIE EN CHINE. HUARD P. meridiens.
1975,29-30,11-18 (fra*). ref:0

[Odontology and stomatology in china] The author writes ahistory of odontology in China
from the appearance of the toothpick and toothbrush, to that of dental analgesy. He mentions
some curious magistral prescriptions used in stomatology. [19.01 / chine- 19,02- ]

252- gera: 18058/di/ra

APERCU D'ENERGETIQUE DANSLE TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DES
CORYZAS SPASMODIQUESET SINUSITES. HUBERT E. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,21,17-21 (fra). ref:0

[16.04 / sinusite- rhinite- ]

253- gera: 1269/di/ra

MODIFICATION DESHYPERLIPIDEMIES PAR ACUPUNCTURE. KAMPICK G.
mensuel du medecin acupuncteur. 1975,20,375-80 (fra). ref:0

Traitement par acupuncture de 100 cas d'hyperlipidémie (sans régime ni hypolipémiant). 12V C,
7VC, 4Gl, 36E, 4Rte, 2Rte, 3Rte. [9.07 / ec- ]

254- gera: 6827/di/ra

L'ANALGESIE ACUPUNCTURALE. LAVAL J. meridiens. 1975,31-32,81-104 (fra*).
ref:0

Revue sur I'analgésie acupuncturale en 1975 : laméthode, les indications en Chine et en
Occident, le mécanisme d'action. [6.02 / chine- ]

255- gera: 4368/di/ra
POINTSISOLESDE LA MAIN. LEGER JP. meridiens. 1975,29-30,129-143 (fra*). ref:37
[2.06/ 5,11- mano- pn- pc- ]

256- gera: 18018/di/ra
LESPOINTSISOLES DU MEMBRE SUPERIEUR. LEGER JP. meridiens. 1975,31-
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32,129-135 (fra*). ref:0
[2.06/ pn- pc- ]

257- gera: 18019/di/ra

LESPOINTSISOLES DU TRONC. LEGER JP. meridiens. 1975,35-36,163-176 (fra*).
ref:0

[2.06/ pn- pc- ]

258- gera: 13452/di/ra
LESMALADIESDU NEZ. LEISSEN J. meridiens. 1975,31-32,105-127 (fra*). ref:0
[16.04/ -]

259- gera: 6796/di/ra

MECANISMESD'ACTION DE L'ACUPUNCTURE EN ANESTHESIOLOGIE. MAI
VAN DONG. mensudl du medecin acupuncteur. 1975,17,245-9 (fra). ref:0

Malgré lamasse considérable de travaux consacrés ala physiol ogie énergétique au cours de ces
derniéres années, le mécanisme d'action de |'acupuncture est encore loin d'étre élucidé. Plusieurs
théories ont été proposés pour expliquer ce mécanisme. La conception neurologique est inspirée
essentiellement de lathéorie de Melzack et Wall ou théorie de "la porte de contrdle” (gate
control theory). Lathéorie neuro-humorale est appuyée sur les expériences récentes de
circulation céphalique croisée et de perfusion du liquide céphal o-rachidien. Lathéorie
énergétique est fondée sur les bases énergétiques et anatomo-physiol ogiques de la médecine
orientale. [6.02/ - ]

260- gera: 6021/di/ra

APPLICATIONS THERAPEUTIQUESDE LA CRANIOPUNCTURE. MAI VAN DONG
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,22,61-66 (fra). ref:1

Revue des principales indications thérapeutiques. [5.11 / cranio- ]

261- gera: 2566/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANSLESDOULEURS POST-OPERATOIRESEN
TRAUMATOLOGIE ET ORTHOPEDIE. MENIALOV NV ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,25,173-4 (fra). ref:4

[18.20/ 21,04- 18,07-]

262- gera: 2596/di/ra

LE FACTEUR GENERAL DANSL'ETHIOPATHOGENIE DE LA
PARODONTOLYSE D'APRESLA PHYSIOPATHOLOGIE DE LA MTC.
MONTBESSON R. mensudl du medecin acupuncteur. 1975,18,299-302 (fra). ref:0
[19.06/ -]

263- gera: 2644/di/ra

PROBLEMESD'ANALGESIE EN ODONTO-STOMATOLOGIE. MONTBESSON R.
mensuel du medecin acupuncteur. 1975,19,343-6 (fra). ref:0

[19.07/-]

264- gera: 2229/di/ra

CHOIX DESPOINTSPOUR LE TRAITEMENT DES SYNDROMES DOULOUREUX
DE L'APPAREIL LOCOMOTEUR PAR ACUPUNCTURE. NETCHOUCHKINE Al.
mensuel du medecin acupuncteur. 1975,25,181-2 (fra). ref:0

[18.01/ choix-]

265- gera: 6802/di/ra
IMPRESSIONS VECUES. NGUYEN A. meridiens. 1975,29-30,123-8 (fra*). ref:0
Extraction dentaire sous acupuncture chez un médecin acupuncteur. [19.07 / - ]

266- gera: 11808/di/ra
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L'ULCERE GASTRODUODENAL ET SON TRAITEMENT PAR L'ACUPUNCTURE.
NGUYEN A. meridiens. 1975,29-30,101-121 (fra*). ref:0
[10.05/ ulcere- ]

267- gera: 4364/di/ra

POINTSDESMERIDIENS (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,17,273-80 (fra). ref:0

[2.06/-]

268- gera: 4366/di/ra

RECAPITULATIF DESINDICATIONSDESPOINTSHORS MERIDIENS (1).
NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,22,75-80 (fra). ref:0
[2.06/ pn- pc- ]

269- gera: 6014/di/ra

LA RHINOFACIOPUNCTURE (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,24,143-50 (fra). ref:0

[5.21/ rhino- facio- ]

270- gera: 6019/di/ra

LA CRANIOPUNCTURE (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,20,381-8 (fra). ref:0

Description des zones et techniques de stimulation. [5.11 / cranio- |

271- gera: 6020/di/ra

LA CRANIOPUNCTURE (2). NGUYEN VAN NGHI. mensud du medecin acupuncteur.
1975,26,22-32 (fra). ref:0

Indications thérapeutiques des différentes zones. [5.11 / cranio- |

272- gera: 18059/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (1). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,21,23-30 (fra). ref:0

[1.03/ nan jing- traduction- |

273- gera: 18060/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (2). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,22,43-9 (fra). ref:0

[1.03/ nan jing- traduction- ]

274- gera: 18061/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (3). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,23,83-91 (fra). ref:0

[1.03/ nan jing- traduction- |

275- gera: 18062/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (4). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,24,167-72 (fra). ref:0

[1.03/ nan jing- traduction- ]

276- gera: 18063/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (5). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,26,213-8 (fra). ref:0

[1.03/ nan jing- traduction- ]

277- gera: 18064/di/ra
PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (6). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,27,251-6 (fra). ref:0
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[1.03/ nan jing- traduction- ]

278- gera: 18065/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (7). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,28,315-9 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- nan jing- |

279- gera: 18066/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (8). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,29,323-8 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- nan jing- ]

280- gera: 18067/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE. NAN KING (9). NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,30,373-84 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- nan jing- |

281- gera: 18070/di/ra

LA RHINO-FACIOPUNCTURE (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,25,185-9 (fra). ref:0

[5.11/ facio- rhino- ]

282- gera: 18090/di/ra

QUELQUES CASOBSERVESEN SERVICE D'ANESTHESIE-REANIMATION.
NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,17,259-63 (fra). ref:11
[21.01/ hopital- ]

283- gera: 19429/di/ra

POINTS DESMERIDIENS (6). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,19,353-60 (fra). ref:0

[2.06/-]

284- gera: 19430/nd/

POINTSDESMERIDIENS (7). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,20, (fra).

[2.06/-]

285- gera: 19431/di/ra

RECAPITULATIF DESINDICATIONSDES POINTSHORSMERIDIENS (2).
NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,23,113-20 (fra).
[2.06 / indication- pn- pc- |

286- gera: 19432/di/ra

RECAPITULATIF DESINDICATIONSDES POINTSHORSMERIDIENS (3).
NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,24,151-8 (fra).
[2.06 / pc- pn- indication- ]

287- gera: 3466/di/ra

ACUPUNCTURE EN REPUBLIQUE POPULAIRE DE CHINE. NGUYEN VAN NGHI
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,24,123-32 (fra).

[1.01/ chine-]

288- gera: 18069/di/ra

LA CRANIOPUNCTURE DANSLESPARALYSIESPERIPHERIQUES
COMPRESSIVES: ANALY SE D'UNE OBSERVATION DE PARALY S E RADIO-
CUBITALE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensue du medecin acupuncteur.
1975,25,175-9 (fra). ref:0
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Traitement d'un cas de paralysie radio-cubitale principa ement par craniopuncture. Suivi de
['évolution par testing musculaire. A partir de la 4eme séance on observe une amélioration
objective constante, précoce et stable aprés chaque séance. Aux séances 5, 6, 7 et 8
I'amélioration est immediate sous aiguille. Observation de paresthésies au niveau de lamain lors
de la puncture des zones du crane. [14.09 / degji- cranio- psc- 5,11- ]

289- gera: 3984/di/ra

PRESENTATION D'UN NOUVEAUX SCHEMA DESRYTHMES CIRCULATOIRES
DE L'ENERGIE YONG DANSLES 12 MERIDIENS PRINCIPAUX. NGUYEN XUAN
TIEN ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,23,99-112 (fra). ref:0

[2.03/ 2,05 energie- ]

290- gera: 17266/di/ra

PRESENTATION D'UN NOUVEAU SCHEMA DESRYTHMES CIRCULATOIRESDE
L'ENERGIE YONG DANSLES 12 MERIDIENS PRINCIPAUX. NGUYEN XUAN TIEN
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,23,99-112 (fra). ref:11

[3.01/2,06-]

291- gera: 9208/di/ra

LESSTIMULATEURS POUR ANALGESIE. PONTIGNY . meridiens. 1975,31-32,73-80
(fra*). ref:11

[5.12/ 6,02- appareil- ]

292- gera: 6115/di/ra

L'ACUPUNCTURE ET LE RISQUE DE TRANSMISSION DE L'HEPATITE VIRALE.
REQUENA Y ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,18,295-7 (fra). ref:0
Epidémiologie et prophylaxie (20 minutes a 180 degrés). [5.19 / hepatite- |

293- gera: 172/di/ra

TRAITEMENT DESTROUBLESDE LA MENOPAUSE PAR ACUPUNCTURE.
RODGANOVITCH VL ET AL. mensud du medecin acupuncteur. 1975,25,183-4 (fra). ref:8
[11.06/ -]

294- gera: 214/di/ra

TRAITEMENT PAR ELECTROACUPUNCTURE DESDYSTOCIESPAR ANOMALIE
DE LA CONTRACTION UTERINE. SBIRIGLIO VSET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,19,335-7 (fra). ref:0

[11.10/ accouchement- dystocie- ]

295- gera: 3985/di/ra

L'ENERGIE TRADITIONNELLE ET LESCONCEPTIONSACTUELLESDE
L'ACUPUNCTURE. SCHATZ J. mensudl du medecin acupuncteur. 1975,25,163-6 (fra).
ref:8

[2.03/ energie- |

296- gera: 4022/di/ra

LA NOTION D'ENERGIE ET LA SPHERE GENITALE EN MEDECINE CHINOI SE.
SCHATZ JET AL. meridiens. 1975,31-32,33-59 (fra*). ref:0

[2.03/11,01- 22,07-]

297- gera: 18055/di/ra

UTILISATION THERAPEUTIQUE DE L'ELECTRO-ACUPUNCTURE. SUSSMAN DJ.
mensuel du medecin acupuncteur. 1975,19,339-42 (fra). ref:0

[5.12/-]

298- gera: 4184/di/ra
LESVAISSEAUX LO TRANSVERSAUX. TRAN DINH CAN M. mensuel du medecin
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acupuncteur. 1975,19,325-8 (fra). ref:0
[2.05/ [uo- ]

299- gera: 4358/di/ra

INTERET THERAPEUTIQUE D'UN POINT CURIEUX. TRAN DINH CAN M. mensuel
du medecin acupuncteur. 1975,17,251-3 (fra). ref:0

[2.06/ pc-]

300- gera: 18056/di/ra

TRAITEMENT DE LA SCLEROSE EN PLAQUESPAR LA THERAPEUTIQUE
CELLULAIRE. TRANH DINH QUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1975,19,347-51
(fra). ref:3

[14.08 / sep- 5,15-]

301- gera: 18073/di/ra

INSUFFISANCE VASCULAIRE ET ACUPUNCTURE. TRINH R. mensuel du medecin
acupuncteur. 1975,26,219-21 (fra). ref:0

[14.07/ -]

302- gera: 13851/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANSL'ASTHME. ULERI G ET AL. meridiens. 1975,29-30,87-100
(fra*). ref:0

La nosologie distingue les asthmes a caractére Inn et a caractére Y ang, mais plus
particulierement les asthmes de "vide" ou "insuffisance" ou de "plénitude” ou "pléthore”. La
symptomatol ogie situe tres bien les différents aspects cliniques, lesquels assument une
caractéristique qui serelie avec ce que sont les manifestations asthmatiques présentées par la
meédecine occidentale. Les auteurs présentent une éude qui, si elle n'est pas exhaustive, est dgja
assez éloguente pour permettre de tirer quelques notions concluantes. Le test employé est celui
qui considere les constantes respiratoires dynamiques et qui permet de cataloguer une
insuffisance respiratoire du type obstructif, constrictif, mixte. Les résultats sont satisfai sants et
Se mettent au point sur les deux composantes asthmatiques : asthme vide et asthme plénitude.
[17.04/ -]

303- gera: 679V/di/ra

ASPECTSTHEORIQUESET BILAN DESANESTHESIES PAR ACUPUNCTURE
REALISEES EN FRANCE (4). VITIELLO A. mensuel du medecin acupuncteur.
1975,17,265-72 (fra). ref:0

Voir n°6744.[6.02/ - ]

304- gera: 7400/di/ra

APPORT DE L'ACUPUNCTURE DANSLA DESINTOXICATION TABAGIQUE.
BESSE J. meridiens. 1976,35-36,153-161 (fra). ref:62

[20.02/-]

305- gera: 4885/di/ra

SPHYGMOLOGIE PRATIQUE ET TRADITION ANTIQUE. BORSARELLO J.
meridiens. 1976,33-34,143 (fra*). ref:0

[4.03/-]

306- gera: 5037/di/ra

LESZONES PERIPHERIQUES DOULOUREUSES LOCALISEES. BOUREAU F.
meridiens. 1976,35-36,49-70 (fra*). ref:0

Un examen clinique minutieux permet de trouver une origine cutanée, musculaire ou
ligamentaire aux points chinois douloureux. La stimulation de certains points "géchettes’
(trigger points) détermine des doul eurs & distance homo ou hétérosegmentaires (douleurs
projetées) selon destrajets qui doivent étre confrontés aux méridiens. Dans certaines zones
cutanées, I'hyperesthésie peut étre appréciée par la mesure du seuil douloureux ; les
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manifestations végétatives réflexes par les variations de I'impédance bioélectrique ou de la
température cutanée. Selon le type de la douleur, certains procédés de contre-stimulation
(thermique ou éectrique) montreront une plus grande efficacité. [4.05 / temperature- resistance-

]

307- gera: 4578/di/ra

UTILISATION DESPOINTSCLESDESMERIDIENS CURIEUX AVEC LES
HEURESET LESJOURSDU CYCLE KIA TSE. BRUSSELAARS G. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,33,111-20 (fra). ref:55

[3.01/jiao hui- curieux- 2,05- ]

308- gera: 14634/di/ra

LESEXTRACTION DENTAIRES SOUSANALGESIE PAR ACUPUNCTURE :
HYPOTHESE D'ETUDES. BUYLE-BODIN Y ET AL. meridiens. 1976,35-36,33-47 (fra*).
ref:0

Devant I'échec de certaines extractions dentaires sous analgésie par I'acupuncture, les auteurs
tentent d'en trouver une explication par la voie neurophysiologique du mécanisme de la douleur
au niveau de la dent et du systéme nerveux central. |ls proposent en outre une expérimentation
des points susceptibles d'obtenir une analgésie slire et certaine par I'acupuncture, quelles que
soient les manieres d'aborder ce probleme, afin de larendre fiable pour que son utilisation ne
soit pas restreinte en odontostomatol ogie. [19.07 / 25,01- ]

309- gera: 4380/di/ra

LOCALISATION DESPOINTSD'ACUPUNCTURE. ETUDE CRITIQUE DES
TRAVAUX US. CANTONI G ET AL. meridiens. 1976,35-36,11-20 (fra*). ref:35
[2.06/-]

310- gera: 3600/di/ra

BREVE ESQUISSESDE L'HISTOIRE DE LA MEDECINE AVEC ALLUSION
PARTICULIERE A L'ACUPUNCTURE. CHOH LUHLI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,31,3-9 (fra). ref:0

[1.02/-]

311- gera: 14723/di/ra

DE L'UTILISATION DE QUELQUESPOINTSD'ACUPUNCTURE DANSLES SOINS
PRE ET POST-OPERATOIRES. COURMONT N. meridiens. 1976,33-34,87-96 (fra*). ref:0
[21.04/ -]

312- gera: 17395/di/ra

TRAIT D'UNION ENTRE L'ACUPUNCTURE ET LE SYSTEME NERVEUX (2). DECK
M. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,27,273-6 (fra). ref:0

[14.01/-]

313- gera: 18072/di/ra

TRAITSD'UNION ENTRE ACUPUNCTURE ET SYSTEME NERVEUX
PERIPHERIQUE (2). DECK M. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,27,273-6 (fra).
ref:0

[25.02/ -]

314- gera: 1354/di/ra

PHYSIOLOGIE, SYMPTOMATOLOGIE ET TRAITEMENT DES GASTRO-
ENTEROCOLITES (2). GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,29,337-45
(fra). ref:25

[10.06/ -]

315- gera: 2793/di/ra
COLIQUE NEPHRETIQUE. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur.
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1976,36,223-30 (fra). ref:7
[22.03/-]

316- gera: 18075/di/ra

PHYSIOPATHOLOGIE, SYMPTOMATOLOGIE ET TRAITEMENT DES GASTRO-
ENTERO-COLITES (1). GOURION A. mensud du medecin acupuncteur. 1976,28,295-302
(fra). ref:8

[10.05/10,06- ]

317- gera: 1301/di/ra

HOQUET ININTERROMPU ET ACUPUNCTURE. GOURION A ET AL. mensud du
medecin acupuncteur. 1976,32,61-70 (fra). ref:0

[10.02/-]

318- gera: 6824/di/ra

ANALY SE CLINIQUE DE 1474 OPERATIONS SOUSANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE CHEZ ENFANTS. HOPITAL DES ENFANTS MALADES DE PEKING.
meridiens. 1976,33-34,75-85 (fra*). ref:0

Traduction francaise de laréférence (6815). [6.02 / 23,11- ]

319- gera: 12272/di/ra

CONTRIBUTION A L'EVALUATION OBJECTIVE DE L'ACUPUNCTURE. KAMPIK
G. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,28,303-8 (fra). ref:0

Etude de certains paramétres sanguins (hématocrite, glycémie, triglycérides, protéines totales,
cholinestérase sérique, acides gras libres et éectrophorése, aprés puncture de points
spécifiques, de points indifférents et contréle. [12.01 / 9,07- cta- placebo- |

320- gera: 1809L/di/ra

CONTRIBUTION A L'ELEVATION OBJECTIVE DE L'EAV. KAMPIK G. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,28,303-83 (fra). ref.6

[5.12/ eav-]

321- gera: 2227/di/ra

TRAITEMENT DE L'OSTEOCHONDROSE DISSEQUANTE PAR ACUPUNCTURE
KOBOS R. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,27,257 (fra). ref:6

[18.01/-]

322- gera: 1739/di/ra

LE PROBLEME DESCEPHALEESEN ACUPUNCTURE. LAVAL J. meridiens.
1976,35-36,71-96 (fra*). ref:0

[14.02/ -]

323- gera: 5364/di/ra

LESGRANDESINDICATIONSDE L'ACUPUNCTURE. LAVAL J. meridiens. 1976,33-
34,127-141 (fra*). ref:10

[5.01/ indication- ]

324- gera: 4579/di/ra

MOUVEMENTSDESBRANCHESTERRESTRESTSE OU ET LEURS
APPLICATIONSPRATIQUES. LEE PAK HUNG. mensuel du medecin acupuncteur.
1976,33,103-10 (fra). ref:0

[3.01/-]

325- gera: 4379/di/ra

POINTSISOLESDU MEMBRE INFERIEUR. LEGER JP. meridiens. 1976,33-34,149-170
(fra*). ref:0

[2.06/ pc- pn-]
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326- gera: 3206/di/ra

ACUPUNCTURE VETERINAIRE (1). LIAO SJ. mensuel du medecin acupuncteur.
1976,31,35-40 (fra). ref:0

[24.03/-]

327- gera: 3207/di/ra

ACUPUNCTURE VETERINAIRE (2). LIAO SJ. mensuel du medecin acupuncteur.
1976,32,71-8 (fra). ref:0

[24.03/ -]

328- gera: 4382/di/ra

ESSAI D'EVALUATION ENERGETIQUE EN ACUPUNCTURE PAR LA MESURE
DESBIODIFFERENCESDE POTENTIEL ELECTRIQUE. MARY M. meridiens.
1976,35-36,27-32 (fra*). ref:0

[2.06 / resistance- ]

329- gera: 18074/di/ra

COMMENT L'ACUPUNCTURE BLOQUE LA DOULEUR. MELZACK R. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,27,243-91 (fra). ref:0

[25.01/-]

330- gera: 14497/di/ra

ENTORSES DU COU DE PIED CHEZ L'ADULTE JEUNE. MENOU J. meridiens.
1976,35-36,147-152 (fra). ref:0

[18.19/-]

331- gera: 3962/di/ra

NOTE A PROPOSDU SYSTEME WEN WANG. MUSSAT M. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,29,329-36 (fra). ref:0

[2.02 /5 mouvements- |

332- gera: 7066/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (1). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,28,283-93 (fra). ref:0

[2.01/-]

333- gera: 7067/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (2). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,30,363-71 (fra). ref:0

[2.01/-]

334- gera: 7068/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (3). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,31,21-30 (fra). ref:0

[2.01/-]

335- gera: 7070/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (4). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,32,51-60 (fra). ref:0

[2.01/-]

336- gera: 7071/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (5). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,33,89-102 (fra). ref:0

[2.01/-]
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337- gera: 7072/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (6). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,34,127-34 (fra). ref:0

[2.01/-]

338- gera: 7073/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (7). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,35,177-84 (fra). ref:0

[2.01/-]

339- gera: 7074/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (8). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1976,36,215-22 (fra). ref:0

[2.01/-]

340- gera: 2834/di/ra

URETERO-PYELOGRAPHIE RETROGRADE SOUSANALGESIE PAR
ACUPUNCTURE. NGUYEN PHUC BUU NGA. mensuel du medecin acupuncteur .
1976,27,277-8 (fra). ref:0

[22.08/ radiologie- |

341- gera: 3866/di/ra

QUELQUESNOTIONSFONDAMENTALESINTRODUISANT A L'ETUDE DE LA
MTC ET DE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,36,237 (fra). ref:3

[2.01/6,02-]

342- gera: 4887/di/ra

MO KING (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,31,11-20
(fra). ref:0

Traduction du Mai Jing (classique des pouls) de Wang Shu He, premiére monographie sur les
pouls avec description de 24 formes de pouls. [1.03/ mai jing- 1,03- ]

343- gera: 4888/di/ra

MO KING (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,32,47-50
(fra). ref:0

[1.03/1,03- mai jing- ]

344- gera: 4889/di/ra

MO KING (3). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,34,135-41
(fra). ref:0

[1.03/-]

345- gera: 6028/di/ra

LA MANOPUNCTURE ET LA PODOPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. mensud du
medecin acupuncteur. 1976,29,347-58 (fra). ref:0

Description et indication des points, méthodologie. [5.11 / mano- podo- |

346- gera: 7893/di/ra

MO KING (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,32,47 (fra).
ref:11

[1.03/ 4,03- traduction- mai jing- |

347- gera: 7894/di/ra

MO KING (3). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,34,135
(fra). ref:0

[1.03/ 4,03- mai jing- traduction- ]
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348- gera: 18131/di/ra

MO KING. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,36,207-13
(fra). ref:0

[1.03/ traduction- mai jing- 4,03- ]

349- gera: 1336/di/ra

PATHOLOGIE DIGESTIVE : ULCERE GASTRODUODENAL, GASTRO-ENTERITE
AIGUE ET DYSENTERIE BACILLIAIRE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensue du
medecin acupuncteur. 1976,27,265 (fra). ref:0

[10.05/ 10,06- 10,07- ulcere- ]

350- gera: 2763/di/ra

PATHOLOGIE URINAIRE ET RENALE (1). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,34,143-50 (fra). ref:0

[22.01/-]

351- gera: 2764/di/ra

PATHOLOGIE URINAIRE ET RENALE (2) NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensud du
medecin acupuncteur. 1976,35,185-91 (fra). ref:0

[22.01/-]

352- gera: 3208/di/ra

ACUPUNCTURE VETERINAIRE (3). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,34,151-7 (fra). ref:0

[24.01/-]

353- gera: 3209/di/ra

ACUPUNCTURE VETERINAIRE (4). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1976,37,279-84 (fra). ref:0

[24.01/-]

354- gera: 11638/di/ra

PATHOLOGIE DIGESTIVE : ULCERE GASTRO DUODENAL, GASTRO ENTERITE
AIGUE, DYSENTERIE BACILLAIRE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensud du
medecin acupuncteur. 1976,27,365 (fra). ref:0

[10.01/ 10,07- 10,05- ]

355- gera: 7498/di/ra

LA PLACE ET LA PRATIQUE DE L'ACUPUNCTURE DANSLESTROUBLES DU
SOMMEIL. OLIVO H. meridiens. 1976,35-36,97-145 (fra*). ref:0

[14.13/-]

356- gera: 4381/di/ra

VARIATIONS DESBIOPOTENTIELS CUTANESEN FONCTION DE STIMULUS
SUR LESPOINTS CHINOIS. PONTIGNY J. meridiens. 1976,35-36,21-26 (fra*). ref:22
[2.06 / resistance- ]

357- gera: 5533/di/ra

VALEUR ENERGETIQUE ET POTENTIELSD'AIGUILLES. PONTIGNY J. meridiens.
1976,33-34,113-126 (fra*). ref:0

[5.03/ aiguille-]

358- gera: 9209/di/ra

ELECTRO-STIMULATION, DIELECTROLYSE ET ACUPUNCTURE. PONTIGNY J.
meridiens. 1976,33-34,97-112 (fra*). ref:0

[5.12/-]



39

359- gera: 2688/di/ra

OBSERVATIONSET RESULTATSA MOYEN TERME SUR LE TRAITEMENT
ANTITABAC PAR ACUPUNCTURE. REQUENA Y. mensuel du medecin acupuncteur.
1976,28,309-13 (fra). ref:0

[20.02/ eo- ]

360- gera: 2855/di/ra

TRAITEMENT DE L'ULCERE DE L'ESTOMAC PAR ACUPUNCTURE. REQUENA
Y. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,30,389-96 (fra). ref:0

[10.05/ ulcere- ]

361- gera: 2689/di/ra

THEORIE, PRATIQUE ET RESULTATSDE LA DESINTOXICATION TABAGIQUE
PAR ACUPUNCTURE. REQUENA Y ,FABRE JNGUYEN JET AL. mensud du medecin
acupuncteur. 1976,35,193-202 (fra). ref:6

Le Groupe d'Etude et de Recherche en Acupuncture sest appliqué méthodol ogiquement a
I'expérimentation du traitement anti-tabac depuis 1975. En octobre 1975, il publiait ses résultats
sur les 100 premiers cas. (1). Cing médecins du GERA ont créé une consultation anti-tabac dans
les hdpitaux de Marseiile et ont pu colliger a ce jour 1.138 cas dont les résultats seront exposés
dans la deuxiéme partie. Traitement par rhinopuncture de 1138 cas. 64,71% de sevrage total a3
mois. Etude des différents facteurs influencant le résultat. [20.02 / rhino- eo- 5,11- ]

362- gera: 6445/di/ra

RECEPTIVITE DESSUJETSA L'HYPNOSE ET AU TRAITEMENT DESDOULEURS
PAR L'ACUPUNCTURE. SUNG JLIAO. mensud du medecin acupuncteur. 1976,36,231-5
(fra). ref:2

patients traités par acupuncture. Il n'y a pas de corrélation entre le résultat de I'acupuncture et la

réceptivité du patient al'hypnose. [6.01 / hypnose- |

363- gera: 2251/di/ra

REHABILITATION DESMALADES SOUFFRANT DE L'APPAREIL
LOCOMOTEUR. TIBERIU R. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,31,31-4 (fra). ref:0
[18.01/-]

364- gera: 1449/di/ra

PREMEDICATION PAR ACUPUNCTURE DE L'ENDOSCOPIE. TRAN DINH CAN.
mensuel du medecin acupuncteur. 1976,30,385-8 (fra). ref:0

[10.16/-]

365- gera: 18130/di/ra

LE DEVELOPEMENT DES CONCEPTSPSYCHIATRIQUESDANSLA MTC. WEN
SHING TSENG. mensuel du medecin acupuncteur. 1976,36,167-76 (fra). ref:0

[14.14] -]

366- gera: 6835/di/ra

RECHERCHES SUR LESBASES THEORIQUES DE L'ANAL GO-ACUPUNCTURE.
X. meridiens. 1976,33-34,53-73 (fra*). ref: 16

1) L'anesthésie par acupuncture résulte d'un processus complexe. La piqlre est le facteur le plus
important, mais on ne peut négliger le psychisme. 2) L'organisme est |e siege d'antagonismes
qui sont les facteurs de la transformation de la douleur en analgésie, du désordre en stabilité. La
pigdre est la condition de cette transformation ; elle mobilise des facteursinternes qui apaisent
ladouleur et corrigent les troubles. Elle rapproche les fonctions organiques de I'équilibre
normal. 3) On pense que la piqlre agit sur le systéme neurohumoral. Le mésencéphal e occupe
danslaglobalisation du processus un role dinitiateur. 4) Le combat douleur-antalgie se situe a
différents niveaux du s.n. central et peut étre en rapport avec le systéme de "projection sensitive
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non spécifique”. 5) Le combat de la douleur et de I'antalgie est absolu, I'équilibre entre elles ne
peut étre que relatif. D'autres facteurs que la piqQre interviennent tel s que la manoeuvre
chirurgicale, les médications, les conditions ambiantes, les différences individuelles et le facteur
psychique. Ils sont & considérer objectivement et dial ectiquement pour améliorer le résultat. 6)
Dans ce débat sur le principe de cette analgésie nous avons insisté sur la théorie moderne, mais
elle ne donne qu'une solution partielle. Lathéorie moderne n'exclut pas les anciennes doctrines
(viscéres et méridiens). Les deux sont complémentaires et doivent se combiner dans la pratique.
Nous ne sommes qu'au début de la connaissance du zhenma, celle-ci se développe et révéle
beaucoup de faits nouveaux, pose de nombreux problemes. Nous devons appliquer aleur étude
les moyens du matérialisme dialectique et historique, balayer de notre esprit les vues
spiritualistes et métaphysiques, établir un bilan scientifique des expériences pratiques. Ainsi
pourra-t-on, dans un proche avenir, proclamer la nature de cette zhenma, maitriser seslois
fondamental es et contribuer afonder un nouveau systéme de médecine nationale pour mieux
servir les peuples de Chine et du Monde. [6.02 / psychisme- prediction- ]

367- gera: 1738/di/ra

ROLE THERAPEUTIQUE DU 20VB DANSLE TRAITEMENT DE QUELQUES
FORMESDE CEPHALEES. BIZZI B. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,46,241-3
(fra). ref:0

[14.02/ 20vb- ]

368- gera: 10801/di/ra

NEURO-ENDOCRINOLOGIE ET ACUPUNCTURE. BONNEAUD A. meridiens.
1977,37-38,139-166 (fra*). ref:5

[25.10/-]

369- gera: 3963/di/ra

ETUDE GRAPHIQUE DESHEXAGRAMMESDE FOU HI. BORSARELLO J.
meridiens. 1977,37-38,21-38 (fra*). ref:13

[2.02 / hexagramme- ]

370- gera: 6356/di/ra

LESGRANDSMERIDIENSET LEUR UTILISATION THERAPEUTIQUE.
BORSARELLO J. meridiens. 1977,39-40,23-33 (fra*). ref:0

[2.05/ curieux- ]

371- gera: 6463/di/ra

LA DOULEUR : ORIENT-OCCIDENT. BOSSY J. meridiens. 1977,37-38,39-71 (fra*).
ref:0

[6.01/-]

372- gera: 5038/di/ra

ANATOMO-PHY SIOLOGIE DESDOULEURS PROJETEES, RELATIONSAVEC
L'ACUPUNCTURE. BOUREAU F. meridiens. 1977,37-38,73-101 (fra*). ref:37

L'auteur analyse les relations entre trajets douloureux, zones d'hyperalgésie d'une part, trajets
de points chinois d'autre part. Différents mécanismes neurophysiologiques doivent étre
considérés pour expliquer les douleurs référées : des manifestations réflexes (musculaires et
sympathiques), des phénomeénes de convergence. L'action des stimul ations périphériques peut
étre due a des mécanismes inhibiteurs spinaux, supra-spinaux et alalibération de médiateurs
humoraux de type morphine-like. [4.05/ -]

373- gera: 4585/di/ra

QUELQUESELEMENTSTRADITIONNELS CHINOISEN VUE D'UNE PRATIQUE
ENERGETIQUE DE L'ACUPUNCTURE POUR L'ANNEE TING SE (SERPENT).
BRUSSELAARS G. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,41,35-40 (fra). ref:42
[3.01/-]
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374- gera: 5723/di/ra

TECHNIQUE DE SAIGNEE PAR ACUPUNCTURE. BRUSSELAARS G. mensuel du
medecin acupuncteur. 1977,46,223-8 (frd). ref:0

Etude des saignées (Tchen Chu Hsue) selon Wu Wei Ping. 1) Etude des points de saignées
classiques. 2) Application dans diverses affections (40 formules thérapeutiques). [5.07 / - ]

375- gera: 4025/di/ra

EMBRYOGENESE ET MTC. CHOAIN J. meridiens. 1977,39-40,73-112 (fra*). ref:0

L 'embryogénése constitue une "transformation” du corps humain au sens cybernétique de ce
terme, et la plus importante de toutes, puisgu'elle concerne saforme matérielle. Elle peut donc
(et doit) étre interprétée comme toute transformation, dans le langage de Yin et Y ang, ce qui est
de nature a nous apporter des lumiéres sur les données de laMTC. Martiny a été le premier a
signaler cette voie de recherche. Il est également intéressant, dans ce cadre de noter |'existence
des techniques taoistes de "retour al'enfangon”. La cosmogénese taoiste comporte une série
temporelle et une série spatiale. C'est cette série spatiale qui peut servir de cadre aune
interprétation de I'embryogénése dansle langage de Yin et Yang. [2.04 / embryologie- |

376- gera: 18149/di/ra

A PROPOSD'UTILISATIONSPOSSIBLES DU LASER INFRA-ROUGE. CIGNOLINI
A. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,45,203-5 (fra). ref:0

[5.24/-]

377- gera: 18134/di/ra

LESINDICATIONSDE L'ACUPUNCTURE EN PERIODE POST-OPERATOIRE.
DARRAS JC. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,39,341-6 (fra). ref:0

[21.04/-]

378- gera: 18145/di/ra

L'ACUPUNCTURE EN OPHTALMOLOGIE. DARRAS JC. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,43,111-8 (fra). ref:0

[15.01/-]

379- gera: 9865/di/ra

THERMOGRAPHIE ET ACUPUNCTURE. DARRAS JC ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,37,273-8 (fra). ref:0

[7.07 / thermographie- |

380- gera: 2794/di/ra

A PROPOS DES CRISES DE COLIQUE NEPHRETIQUE. DECK M. mensuel du
medecin acupuncteur. 1977,39,335-40 (fra). ref:0

[22.03/-]

381- gera: 4894/di/ra

ESSAI SUR LA PULSOLOGIE D'APRESL'OUVRAGE DE LICHE TCHENG. DURON
A. meridiens. 1977,39-40,11-21 (fra*). ref:15

[4.03/ 1,03- bin hu mai xue- ]

382- gera: 3993/di/ra

ENERGIE PURE ET ENERGIE MENTALE. EYSSALET JM. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,41,9-13 (fra). ref:0

[2.03/]ing- shen-]

383- gera: 4583/di/ra

LESRYTHMESBIOLOGIQUES. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur.
1977,41,15-27 (fra). ref:0

[3.01/-]
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384- gera: 4584/di/ra

LESRYTHMESBIOENERGETIQUES. GOURION A. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,42,73 (fra). ref:0

[3.02/-]

385- gera: 10540/di/ra

APPLICATIONS THERAPEUTIQUESDE LA MACROBIOTIQUE. GOURION A.
mensuel du medecin acupuncteur. 1977,38,307-12 (fra). ref:0

La santé est sous la dépendance notamment de facteurs alimentaires. Etude alimentaire
quantitative (excés et insuffisance alimentaire), étude alimentaire qualitative : chague saveur en
guantité normale stimule I'éément qui lui correspond, chaque saveur en excés nuit a ce méme
élément et détruit I'élément gu'il inhibe al'état normal. [5.17 / saveur- 3,02- |

386- gera: 18138/di/ra

LESRYTHMESBIOLOGIQUES. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur .
1977,40,383-94 (fra). ref:0

[3.01/-]

387- gera: 18148/di/ra

APPROCHE ENERGETIQUE DESONYCOPATHIES. GOURION A. mensuel du
medecin acupuncteur. 1977,45,187-98 (fra). ref:0

[8.01/-]

388- gera: 18176/di/ra

LESRYTHMESBIOENERGETIQUES. GOURION A. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,42,73-84 (fra). ref:3

[3.01/-]

389- gera: 7805/di/ra
A PROPOSDU TENK SUK NAME HUARD P. meridiens. 1977,37-38,11-16 (fra*). ref:13
[1.04/-]

390- gera: 12913/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANS LA DEPRESSION NERVEUSE. LAVAL J. meridiens.
1977,37-38,119-137 (fra*). ref:15

[14.14 / depression- |

391- gera: 5543/di/ra

FORMULES SACREESDE L'ACUPUNCTURE (1). LE CHI TUAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,37,253-64 (fra). ref:10

[5.03/ choix- ]

392- gera: 5544/di/ra

FORMULES SACREESDE L'ACUPUNCTURE (2). LE CHI TUAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,39,347-54 (fra). ref:0

[5.03/ choix-]

393- gera: 14019/di/ra

ACUPUNCTURE ET RHUMATOLOGIE (1). LEFEVRE B. meridiens. 1977,39-40,113-
150 (fra*). ref:0

[18.01/-]

394- gera: 7/di/ra

POINTSISOLESDE LA TETE ET DU COU. LEGER JP. meridiens. 1977,39-40,167-181
(fra*). ref:0

[2.06/ pc- pn-]
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395- gera: 12838/di/ra

TICS, SPASMESDE LA FACE, BEGAIEMENT. LIESSEN J. meridiens. 1977,39-40,151-
165 (fra*). ref:0

[14.12]-]

396- gera: 4394/di/ra

VARIATIONS DESBIODIFFERENCES DE POTENTIELS CUTANESLORSDE
PUNCTURE DESPOINTSLO DE GROUPE. MARY M. meridiens. 1977,37-38,109-118
(fra*). ref:0

[2.06 / resistance- Ivo- ]

397- gera: 6858/di/ra

ELECTROANESTHESIE ET ACUPUNCTURE. MARY M. meridiens. 1977,39-40,63-71
(frar). ref:0

Electroanesthésie occidentale et son intérét pour I'acupuncteur : emplacement des électrodes,
anodes et cathodes, types et fréquence du courant. [6.02 / 5,12- parametre- |

398- gera: 18139/di/ra

PROCESSUSD'ENVAHISSEMENT DESENERGIES PERVERSES SELON LA LOI
DES CINQ MOUVEMENTS. MUSSAT M. mensuel du medecin acupuncteur.
1977,40,395-84 (fra). ref:0

[3.02/ perverse- |

399- gera: 18140/di/ra

BASESENERGETIQUESDES SYSTEMESVIVANTS. MUSSAT M. mensuel du
medecin acupuncteur. 1977,41,29-33 (fra). ref:0

[2.01/ esv-]

400- gera: 2166/di/ra

ORGANE ET FONCTION EN MEDECINE CHINOISE. NGUYEN P. mensuel du
medecin acupuncteur. 1977,42,43-7 (fra). ref:0

[2.04/-]

401- gera: 7075/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (9). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,37,247-51 (fra). ref:8

[2.01/-]

402- gera: 7076/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE (10). NGUYEN P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,38,313-24 (fra). ref:0

[2.01/-]

403- gera: 4582/di/ra

MOUVEMENTSET ENERGIES: UTILISATION DESTRONCSET DESBRANCHES
EN MEDECINE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,38,287-
300 (fra). ref:153

[3.01/-]

404- gera: 4890/di/ra

MO KING (4). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,35,265-72
(fra). ref:0

[1.03/ mai jing- 1,03- ]

405- gera: 4891/di/ra
MO KING (5). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,39,327-33
(fra). ref:0



[1.03/1,03- mai jing-]

406- gera: 4892/di/ra

MO KING (6). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,41,3-8 (fra).
ref:0

[1.03/ mai jing- 1,03- ]

407- gera: 4893/di/ra

MO KING (7). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,45,177-86
(fra). ref:0

[1.03/1,03- mai jing- ]

408- gera: 5870/di/ra

EXPERIENCES PRINCEPS DE L'AURICULOPUNCTURE. (2) EXPERIENCES
PRELIMINAIRES SUR L'AURICULOPUNCTURE DE L'HOPITAL POPULAIRE DE
SHANGHAI. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,46,207-22
(fra). ref:0

1) Localisation de 34 points sur le pavillon et techniques de puncture. 2) Résultats sur 1205
observations. 3) Etude sur les maladies aigués (amygdalite et pneumonie). 4) PSC a partir des
points auriculaires et points sensibles associés des méridiens. 5) Fréguence d'apparition des
points douloureux al'oreille. 6) Localisation des points douloureux pour une affection donnée.
7) Technique des aiguilles a demeure et analyse de 68 observations. 8) Etude de latension du
LCR avant et aprés puncture. [5.10/ 4,04- 5,06- psc- pl- 17,07- 16,05- ]

409- gera: 7895/di/ra

MO KING (4). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,35,265
(fra). ref:0

[1.03/ 4,03- traduction- mai jing- |

410- gera: 7896/di/ra

MO KING (5). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,39,325
(fra). ref:0

[1.03/ 4,03- traduction- mai jing- ]

411- gera: 7897/di/ra

MO KING (6). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,41,3 (fra).
ref:0

[1.03/ traduction- mai jing- 4,03- ]

412- gera: 7898/di/ra

MO KING (7). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,45,167
(fra). ref:0

[1.03/ mai jing- 4,03- traduction- ]

413- gera: 18136/di/ra

L'ACUPUNCTURE TRADITIONNELLE ET L'EXPERIMENTATION EN
OCCIDENT. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,40,367-9
(fra). ref:0

[1.01/ tradition- recherche- |

414- gera: 18146/di/ra

FORMULES ACUPUNCTURO-ANALGESIQUES (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel
du medecin acupuncteur. 1977,43,119-23 (fra). ref:0

[6.02/-]

415- gera: 18147/di/ra
ACUPUNCTURE, SON PASSE ET UNE DE SESPARTICULARITES: LE SYSTEME
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DES"8 MERIDIENS CURIEUX" . NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,44,127-64 (fra). ref:0
[2.05/ curieux- ]

416- gera: 3210/di/ra

ACUPUNCTURE VETERINAIRE (5). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1977,39,359-64 (fra). ref:0

[24.01/-]

417- gera: 5869/di/ra

EXPERIENCES PRINCEPS DE L'AURICULOPUNCTURE (1). NGUYEN VAN NGHI
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,45,167-76 (fra). ref:0

Traduction du livre "Auriculothérapi€" publié a Shanghai en 1959. Etude clinique et premiére
exploration du mécanisme de |'auriculopuncture : définition de la technique et analyse des
résultats de 1661 cas, étude clinique sur des affections aigués (appendicite, amygdalite,
bronchite), étude expérimentale chez I'animal (badigeonnage de piment, injection de produits,
fracture), relation entre King Lo et point auriculaire (PSC), effets de |'auriculopuncture sur la
secrétion et le péristaltisme gastrique. Explication de I'auricul othérapie a partir des théories
traditionnelles ou de la physiologie de Pavlov. Indications de la méthode, comparaison de la
puncture unigue ou multiple. [5.10/ 16,05- peristalisme- 10,05- psc- secretion- |

418- gera: 6857/di/ra

FORMULESACUPUNCTURO-ANALGESIQUES (1). NGUYEN VAN NGHI ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1977,42,49-58 (fra). ref:0

[6.02/-]

419- gera: 10454/di/ra

GYMNASTIQUE TRADITIONNELLE DE LA MEDECINE CHINOISE (1). NGUYEN
VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,42,59-71 (fra). ref:0
Elémentstirés du livre Khi Cong de Hoang Bao Chau : 1) exercices statiques (postures,
éducation de la volonté, contrdle respiratoire), 2) exercices dynamiques (téte et cou, torax,
abdomen, des membres inférieurs et supérieurs), 3) applications (ulcere duodénal, hypertension
artérielle, asthme, syndrome dépressif, ptose gastrique, colite chronique, tubercul ose
pulmonaire). [5.16 / 17,06- 14,14- 17,04- 7,05- 10,05- qg- tai ji- ]

420- gera: 10455/di/ra

GYMNASTIQUE TRADITIONNELLE DE LA MEDECINE CHINOISE (2). NGUYEN
VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,43,87-96 (fra). ref:0

[5.16/ tai ji-]

421- gera: 10456/di/ra

GYMNASTIQUE TRADITIONNELLE DE LA MEDECINE CHINOISE (3). NGUYEN
VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,46,229-36 (fra). ref:0
[5.16/tai ji- ]

422- gera: 12255/di/ra

REFLEXION SUR L'ANALGESI E ACUPUNCTURALE POUR CURE D'HERNIES
INGUINALESBILATERALES. NGUYEN VAN TRA. mensuel du medecin acupuncteur.
1977,42,72 (fra). ref:0

25E, 28V B, 36E, 6Rte et 3F hilatéral, 30 minutes avant |'intervention. Résultats tres bons.
Probléme de |'anesthésie du péritoine. [10.17 / - ]

423- gera: 5371/di/ra

AVENIR DESEQUIPEMENTSELECTRONIQUESEN MEDECINE EXTREME-
ORIENTALE. PONTIGNY J. meridiens. 1977,39-40,35-61 (fra*). ref:0

[5.12 / appareil- parametre- |
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424- gera 18020/di/ra

MESURESET METHODES, L'EMPLOI DESFREQUENCES SOURCESEN
ACUPUNCTURE. PONTIGNY J. meridiens. 1977,37-38,103-108 (fra*). ref:24
[5.03/-]

425- gera: 3873/di/ra

LESFONDATIONS THEORIQUESDE LA MEDECINE CHINOISE. PORKERT M.
meridiens. 1977,37-38,17-20 (fra*). ref:0

[2.01/-]

426- gera: 18137/di/ra

MALADIE DE MENIERE ET ACUPUNCTURE. RAIMONDI R. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,40,371-82 (fra). ref:0

Analyse des vertiges. Rapport de 9 cas. [16.03/ cc- meniere- |

427- gera: 6469/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE D'UN CASDE SYNDROME THALAMIQUE.
REBOUL JL ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1977,40,399-401 (fra). ref:9
Traitement d'un cas de syndréme thalamique chez un patient de 65 ans. Etude comparée de 5
types de traitement par acupuncture. 1) Technique antalgique simple (60V + 4Gl + points
douloureux). 2) Craniopuncture. 3) Electroacupuncture sur les points Huatuojigji. 4) Mise en
place de catgut au niveau des points Huatuojigji. 5) Traitement selon les théories traditionnelles
(traitement du shaoyang). La technique des points Huatuojigji a donné une amélioration
immeédiate remarquable, mais peu durable. La mise en place de catgut au niveau de ces points a
permis une prolongation de I'effet jusqu'a résorption. [6.01/ 5,11- cranio- 5,06- htjj- ]

428- gera: 18144/di/ra

LESCOLOPATHIESFONCTIONNELLESEN ACUPUNCTURE. REQUENA Y.
mensuel du medecin acupuncteur. 1977,43,97-108 (fra). ref:0

[10.06/ -]

429- gera: 18135/di/ra

PRECISIONS SUR LESENERGIESHEREDITAIRES. SCHATZ J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,39,355-8 (fra). ref:6

[2.03/ zong- ]

430- gera: 15/di/ra

LESDOULEURS PROJECTIONS. TRAN DINH CAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,43,109-10 (fra). ref:0

[4.05/ashi-]

431- gera: 18132/di/ra

TRAITEMENT DE L'ASTHME PAR ACUPUNCTURE. TRINH R. mensuel du medecin
acupuncteur. 1977,38,301-6 (fra). ref:0

L'auteur rappelle les bases physiopathol ogiques de I'asthme selon Nguyen Van Nghi,
I'interprétation du traitement d'aprés la Faculté de Shanghai, et cite les points adjuvants (oreilles,
nez, points curieux), avant de faire part de son expérience : il semble que les résultats
spirométriques soient meilleurs apres quarante-huit heures qu'immediatement aprés la séance
d'acupuncture, et que I'amélioration se poursuive au fil des séances. [17.04/ - ]

432- gera: 4589/di/ra

BIOCLIMATOLOGIE ET ACUPUNCTURE. BORSARELLO J. meridiens. 1978,41-
42,39-61 (fra*). ref:0

Latradition médicale chinoise antique fait état dans le Shang Hang Loun et le So Ouenn, de
méthodes thérapeutiques tenant compte de |a bioclimatologie et de la chronobiologie. Depuis les
cing élémentsjusgu'aux grands méridiens, en passant par I'intégration des systémes dénaires et
duodénaires, toute |a médecine asiatique se fonde depuis toujours sur le calcul précis du "temps
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qui passe” et du "temps qu'il fait". L'étude présentée dans "Méridiens’ essaie de montrer les
grandes lignes de cette formul e thérapeutique et d'encourager les praticiens a améliorer leurs
résultats en appliquant les principes de chronobiologie chinoise. Il est a noter impérativement
gue cette conception ancienne n'est que le reflet de I'astronomie et qu'elle a de nombreux points
communs avec les plus récentes découvertes en bioclimatologie occidentale. [3.01 / su wen-
shan han lun-]

433- gera: 4590/di/ra

APPLICATION CLINIQUE DES"KAN" ET DES"CHE" OU LA
CHRONOBIOLOGIE CHINOISE DU SO WEN. BORSARELLO J. meridiens. 1978,43-
44,33-66 (fra*). ref:5

L e prabléme des conjonctures favorables ou défavorables propres a accentuer ou a diminuer
I'action des points d'acupuncture découl e directement d'un calcul mathématique et
astronomique. Jusqu'ici, Nguyen Van Nghi et Brusselaars avaient étudié le probléme en ne
tenant compte que des écrits en provenance directe de Chine, et traduits par leurs soins. Mais les
divisions du temps selon les Chinois anciens et celles de I'Occident ne correspondent en aucune
facon, et il est infiniment délicat de passer d'un systeme al'autre. Gréce a plusieurs années de
travail, des contacts avec les astronomes et une étude approfondie des textes relatifs aux Kan et
aux Tche, M. Gaurier a pu mettre au point les calculs se rapportant a ces conjonctures en
prouvant mathématiquement un certain nombre de données. Si I'on se rapporte aux heures
chinoises anciennes, aux Ki et aux Ji, il est aisé de prouver que I'on ne peut pas éaborer un petit
calculateur simple en se basant sur les heures, les jours et les mois du systéme calendérique
occidental. Nous n'en voulons pour preuve gu'un fait établi par le docteur Brusselaars lui-méme.
Il existe a Hong-K ong une édition annuelle publiée par les freres Hong Ming et qui donne tous
les ans un recueil de 500 pages sur les conjonctures, ouvertures et fermetures des points
d'acupuncture en fonction des cycles en cours. 1l n'y adonc pas plus de possibilité de construire
un petit caculateur dans ce domaine que dans celui des marées, les variations cycliques sont
trop nombreuses. 1l faut consulter des tables, comme en astronomie, maisil est possible par
contre de confier ce travail aun ordinateur. Il faut gjouter enfin que c'est grace aux publications
et é&udes de Van Nghi, Mussat, Darras et Brusselaars, ainsi qu'aux récentes publications de
Pékin, que ce travail a pu étre mis au point. [3.01/ su wen- ]

434- gera: 8895/di/ra

VERS UN ORDINATEUR EN ACUPUNCTURE. BORSARELLO J. meridiens. 1978,43-
44,107-15 (fra*). ref:12

L e déroulement des phases du diagnostic et |es différentes parties de la thérapeutique
conduisent le praticien a envisager |'élaboration d'un calculateur d'acupuncture. Cet appareil ne
remplacera pas |'application nuancée de la tradition chinoise, maisil permettra au praticien
d'éviter leslongs caculs du choix des points en fonction de la saison, du jour et de I'heure. il
seraains un auxiliaire précieux de I'acupuncteur. [3.01 / informatique- |

435- gera: 4413/di/ra

LESDIFFERENTSPOINTSD'ACUPUNCTURE : LEURSCARACTERES, LEUR
REPARTITION ET LEURSLIAISONSAVEC LES STRUCTURES CONNUES. BOSSY
J. meridiens. 1978,41-42,73-95 (fra*). ref:0

Dans cette revue critique, c'est laréalité du point qui est d'abord envisagée avec ses caractéres
cliniques et physiques, et les perspectives de I'électronographie. La classification des points peut
sefaire selon différents critéres traditionnels, cliniques et topographiques; ces derniers
paraissent donner un jour nouveau orienté vers I'acupuncture moderne. Dans une optique
occidentale, il est indispensable de replacer le point dans son contexte anatomique ; il existe des
correspondances métameriques, périphériques et centrales; |es corrélations microscopiques sont
assez décevantes et il parait illusoire de vouloir trouver une structure spécifique de tousles
points d'acupuncture; les corré ations macroscopiques sont fondamentales dansla
compréhension d'au moins certaines actions ponctuelles; I'orientation et 1a profondeur
dimplantation de 'aiguille intéressent différentes structures et expliquent des actions variées.
L es corrélations embryol ogiques n'ont pas encore fait I'objet de recherches spécifiques. Que ce
soit dans un but fondamental, diagnostique, le point d'acupuncture n'a pas encore réveél é tous ses
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aspects alamédecine occidentale. [2.06 / embryologie- resistance- histologie- |

436- gera: 4591/di/ra

LESRYTHMESDANSLA MEDECINE CHINOISE ET LEURS
CORRESPONDANCESEN OCCIDENT. BOSSY J. meridiens. 1978,43-44,67-105 (fra*).
ref:18

Larythmologie est une des bases de |a médecine traditionnelle chinoise. A partir d'observations
précises, des corrélations ont été établies entre les rythmes du macrocosme et du microcosme, et
groupées en deux grands systémes, lathéorie du yin-yang et lathéorie des cing & éments. Ces
données peuvent étre comparées a quatre domaines de la science occidentale : I'écologie,
I'éthologie, 1a chronobiologie et la météorologie. La comparaison entre les données de la
chronobiologie et celles de la médecine chinoise donne bien peu de résultats superposables ; et
Cceci n'est pas surprenant car les méthodes, les moyens de mesure, et les parametres ne sont pas
comparables. Larythmologie chinoise parait plus en rapport avec la météorologie qu'avec les
rythmes endogenes de I'horloge biologique. Enfin, les rapports macro-microcosmiques sont une
possibilité et non une obligation, variant avec les lieux, les moeurs et la culture. Sans
méconnaitre la valeur de cette rythmologie et de ces observations, il serait illusoire et contraire a
notre éthique médicale de baser un diagnostic et une thérapeutique sur ces seules données. [3.01
/-]

437- gera: 4588/di/ra

QUELQUESELEMENTSTRADITIONNELSEN VUE D'UNE PRATIQUE
ENERGETIQUE DE L'ACUPUNCTURE POUR L'ANNEE OU WOU. BRUSSELAARS
G. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,48,311-20 (fra). ref:37

[3.01/ annee-]

438- gera: 18168/di/ra

EXPOSE MODERNE DU PRINCIPE INN-YANG. BUI ANH TUAN. mensuel du
medecin acupuncteur. 1978,54,153-7 (fra). ref:0

[2.02/-]

439- gera: 11509/di/ra

ACUPUNCTURE ET SEXUALITE. CANTONI G ET AL. meridiens. 1978,41-42,125-165
(frar). ref:0

Les auteurs, aprés avoir abordé |'aspect traditionnel de I'énergie sexuelle suivant la médecine
chinoise, analysent les données occidentales, tant sur le plan neuro-physiologique que neutro-
endocrinien, qui déterminent lafonction sexuelle de I'homme et de lafemme. Ces notions
permettent d'établir un parallélisme entre |es concepts orientaux et occidentaux et d'éclairer la
physio-pathol ogie des perturbations sexuelles. Une approche thérapeutique par acupuncture fait
apparaitre I'intérét de cette médecine qui semble se placer dans |e monde des neuro-sécrétions.
[11.08/ -]

440- gera: 18028/di/ra
GEORGES SOULIE DE MORANT. CHOAIN J. meridiens. 1978,43-44,13-31 (fra*). ref:23
[1.02 / soulie de morant- ]

441- gera: 1573/di/ra

DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DU ZONA OPHTALMIQUE
RECENT. DUFIER JL ET AL. meridiens. 1978,41-42,187-195 (fra*). ref:80

[13.08/ 15,01-]

442- gera: 3994/di/ra

TROUBLESDE LA CIRCULATION THORACIQUE (1). EYSSALET JM. mensue du
medecin acupuncteur. 1978,54,139-48 (fra). ref:2

[2.03/-]

443- gera: 3995/di/ra
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TROUBLESDE LA CIRCULATION ENERGETIQUE THORACIQUE (2). EYSSALET
JM. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,55,181-8 (fra). ref:0
[2.03/-]

444- gera: 4035/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DE LA PHYSIOLOGIE RESPIRATOIRE
ENERGETIQUE. EYSSALET JM. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,49,335-45 (fra).
ref:0

[2.04 ] respiration- 17,01- p- ]

445- gera: 4895/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DES POULS PATHOLOGIQUES (1). EYSSALET JM.
mensuel du medecin acupuncteur. 1978,51,19-29 (fra). ref:0

[4.03/-]

446- gera: 4896/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DES POULS PATHOLOGIQUES (2). EYSSALET JM.
mensuel du medecin acupuncteur. 1978,52,63-70 (fra). ref:0

[4.03/-]

447- gera: 4026/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (1). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,47,267-74 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

448- gera: 4027/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (2). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,49,203 (fra). ref:0

[2.04/tr-]

449- gera: 4028/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (3). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,49,347-58 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

450- gera: 4029/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (4). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,51,11-7 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

451- gera: 4030/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (5). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,52,51-6 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

452- gera: 4031/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (6). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,54,131-8 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

453- gera: 4032/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (7). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1978,55,167-79 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

454- gera: 4039/di/ra
CARACTERISTIQUES DU COEUR CHINOISTRADITIONEL. HUARD P. meridiens.
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1978,41-42,23-37 (fra*). ref:0
[2.04/7,01- ¢ ]

455- gera: 6870/di/ra

ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE EXONASALE (AVEC RESULTATSDE 1411
CAS). LAO C. meridiens. 1978,41-42,197-202 (fra*). ref:3

Les auteurs rapportent leur expérience sur 1.411 cas dinterventions chirurgicales faites sous
analgésie par acupuncture exonasale avec en méme temps une étude détaillée des différents
points du nez : localisation, technique de puncture. Les résultats d'analgésie obtenus sont de
I'ordre de 96% et sont en rapport trés étroit avec la relation équipe médicale-malade, la
technique chirurgicale et la médication associée. [6.02 / 5,11- rhino- ]

456- gera: 14020/di/ra

ACUPUNCTURE ET RHUMATOLOGIE (2). LEFEVRE B. meridiens. 1978,43-44,117-
164 (fra*). ref:22

L'acupuncture dont le mécanisme d'action est facilement explicable par la neuro-physiologie a
un tres grand réle ajouer dans le domaine de larhumatologie, en particulier dansles
inflammations, les contractures, la douleur. La qualité des résultats obtenus et |a stabilité des
améliorations sont fonction de la plus ou moins grande réversibilité des processus pathol ogiques
en causes. Ce qui explique les grandes possibilités de I'acupuncture eu égard a l'importance des
manifestations fonctionnelles en rhumatologie. [18.01/ - ]

457- gera: 13458/di/ra

MALADIESDU NEZ. LEUNG KP. meridiens. 1978,43-44,165-173 (fra*). ref:32

L es affections naso-sinusiennes en médecine traditionnelle chinoise sont classées différemment
de celles en médecine occidentale. Nez bouché et épistaxis sont considérés comme des maladies
en médecine chinoise et peuvent étre différemment classées selon leur origine. C'est ains que
nous noterons deux catégories pour le nez bouché et donc deux traitements différents et cinq
pour I'épistaxis. De méme, pour la sinusite, nous distinguerons deux formes selon I'attaque au
poumon ou alavésicule bilaire. L'acupuncture, al'heure actuelle, n'a obtenu que de modestes
résultats dans le domaine rhinologique. [16.04 / - ]

458- gera: 18157/di/ra

L'ACUPUNCTURE ET LE CONTROLE DE LA DOULEUR. MAI VAN DONG ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1978,48,285-95 (fra). ref:13

[6.01/-]

459- gera: 18156/di/ra

ANAL GESIE ACUPUNCTURALE POST-OPERATOIRE CHEZ DES
CHOLECYSTECTOMISES. MANCUSI L ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1978,47,279-85 (fra). ref:0

[21.04/10,17- 10,11-]

460- gera: 18021/di/ra

HISTOIRE DE LA REUSSITE DE L'ACUPUNCTURE EN FRANCE. MARTINY M.
meridiens. 1978,41-42,13-21 (fra*). ref:8

[1.02/-]

461- gera: 4719/di/ra

ELEMENTSET TECHNIQUESDE DIAGNOSTIC CLINIQUE EN ACUPUNCTURE.
MARY M. meridiens. 1978,41-42,167-185 (fra*). ref:17

Un traitement acupunctural seffectue a partir d'une ordonnance de points préal ablement
sélectionnés de maniere rigoureuse. Lalogique indispensable pour ce tri nécessite le recours aux
données énergétiques transmises par latradition. Bien qu'on puisse en discuter laréalité, il n'est
pas possible actuellement de saffranchir de ce type de raisonnement. Ce besoin indispensable
sur le plan thérapeutique entraine, par voie de conséquence, I'emploi d'un diagnostic approprié
sexprimant en termes d'énergie. Celui-ci sétablit par une étude pulsologique et clinique qui
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heurte certains médecins. Une meilleure connaissance de latradition permet maintenant
d'envisager une classification symptomatologique utile sur le pan thérapeutique sans trop
modifier nos concepts cartésiens. Cet article tente de montrer cette approche ; il prend pour plan
les quatre aspects du diagnostic traditionnel (Inn-yang ; Vide-Plénitude ; Froid-Chaleur ; Avers-
Revers) qui conduisent directement al'utilisation des régles thérapeutique, et, pour chacun
d'entre eux, envisage des modalités d'arrangement des troubles fonctionnel s décrits ou observés.
D'une manieére succincte on pourrait dire que Inn-Y ang prend en compte les signes subjectifs, le
Vide-Plénitude soccupe de ceux qui sont objectifs, e Froid-Chaleur intéresse la
météoropathologie et que I'Avers-Revers introduit des considérations anatomiques. [4.01/ 8
regles- examen- ]

462- gera: 12086/di/ra

PATHOLOGIE DESVOIESBILIAIRESET ACUPUNCTURE : ETUDE DE 20
TUBAGES DUODENAUX. MAUREL JC. meridiens. 1978,41-42,117-123 (fra*). ref:22

Nous avons étudié au cours de ce travail |'action de I'acupuncture sur les voies biliaires en
effecturant une série de 20 tubages duodénauix et en comparant |es actions respectives dans
chaque cas de l'instillation de sulfate de magnésie et de la stimulation par |'acupuncture. ||
apparait al'interprétation des résultats que |'acupuncture ne déclenche une excrétion biliaire que
lorsque existe une pathol ogie vraie des voies biliaires ; de plus, I'action paréit sétre exercée
essentiellement au niveau du sphincter d'Oddi, montrant peut-étre que le plus grand nombre des
dyskinésies biliaires ont leur origine dans une pathol ogie fonctionnelle du sphincter dOddi et
non au niveau vésiculaire comme celaest classique. [10.11/ -]

463- gera: 5705/di/ra

TECHNIQUE DE LA FLEUR DE PRUNIER. NGUYEN JET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1978,53,91-100 (fra). ref:14

1) L'instrument. 2) Techniques de stimulation. 3) Zones de stimulation. 4) Sélection des zones.
5) Principalesindications. [5.05/ - ]

464- gera: 4112/di/ra

APPROCHE DE LA MALADIE MENTALE EN CHINE ANTIQUE. NGUYEN P.
mensuel du medecin acupuncteur. 1978,50,387-90 (fra). ref:0

[14.14/1,02-]

465- gera: 2951/di/ra

ALLERGIE ET MEDECINE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1978,50,403-7 (fra). ref:7

[23.02/ dlergologie- ]

466- gera: 4208/di/ra

LESLO SEGMENTAIRES: LEURSSYMPTOMATOLOGIE ET TRAITEMENT PAR
LESPOINTSTING. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1978,56,205-17 (fra). ref:0

[2.05/ luo- jing- ]

467- gera: 5105/di/ra

MECANISME DE DECLENCHEMENT DU FEU ORGANIQUE PAR LA VIDE INN ET
SES CONSEQUENCES. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1978,55,161-66 (fra). ref:0

Etude du syndrome de vide de Yin, ses causes, sesformes cliniques : vide de Yin transitoire ou
vide de Yin persistant et traitement par acupuncture. [4.07 / vide- yin- ]

468- gera: 5883/di/ra

EXPERIENCESDE L'AURICULOPUNCTURE, 3) INDICATIONSET TRAITEMENT
PAR AURICULOPUNCTURE (HOPITAL POPULAIRE DE VAN THAN). NGUYEN
VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,47,259-66 (fra). ref:0

1) Essai d'explication de I'auriculopuncture par les théories traditionnelles et pavliovienne. 2)
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Recherche des points réactogénes. 3) Techniques de puncture. 4) Analyse des résultats
(arthrose, 281 cas; sciatique, 57 ; rhumatismes, 1190 cas ; hypertension artérielle, 60 cas;
gastrite, 190 cas ; grippe, 102 cas. 5) Utilisation des aiguilles a demeure ou des moxas sur
aiguille. 6) Résultats sur 2299 cas traités. [5.10/ 13,02- 10,05- 7,05- 5,06- 5,09- 4,04- 18,16- ]

469- gera: 5884/di/ra

EXPERIENCES PRINCEPS DE L'AURICULOPUNCTURE, 4) ANALY SE DE 925 CAS
TRAITES PAR AURICULOPUNCTURE (HOPITAL CENTRAL DE YANG PO).
NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,49,359-68 (fra). ref:0
1) Description de 28 points auriculaires. 2) Techniques de puncture. 3) Résultats sur 925 cas. 4)
Histoire naturelle des points douloureux auriculaires. 5) Effets de 'auriculopuncture sur la
sécrétion gastrique. [5.10/ 4,04- secretion- 10,05- ]

470- gera: 5885/di/ra

EXPERIENCES PRINCEPS DE L'AURICULOPUNCTURE, 5) ANALY SE DE 800 CAS
TRAITESPAR AURICULOPUNCTURE (HOPITAL N°1 DE SHANGHAI). NGUYEN
VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,52,43-9 (fra). ref:0

1) Etude traditionnelle de I'oreille. 2) Définition de 50 points. 4) Résultats sur 800 cas. 6)
Recherche du point douloureux. 7) Technique de puncture. [5.10/ 4,04- ]

471- gera: 5888/di/ra

EXPERIENCES PRINCEPS DE L'AURICUL O-PUNCTURE, 6) ANALY SE DE 312
CASTRAITESPAR AURICULOPUNCTURE (TOTALISANT 518 SEANCES) AVEC *.
NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,53,81-90 (fra). ref:0
[5.20/-]

472- gera: 5889/di/ra

EXPERIENCES PRINCEPS DE L'AURICULO-PUNCTURE (7). NGUYEN VAN NGHI
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,55,189-99 (fra). ref:0

1) Description de 12 points qui he correspondent pas a ceux de Nogier et ala conception du
foetus renversé. Rapport de cas cliniques traités par ces points. 2) Rapport de 81 cas d'affections
ORL (amygdalite, analgésie, post-amygdal ectomie, pharyngite, sinusite, surdité...). [5.10/
16,05- 16,04- 16,02- 16,01- ]

473- gera: 18150/di/ra

COMPENDIUM DE LA THERMOGENO-ACUPUNCTURE. ZHENG JIU DA CHENG
(1). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,47,249-58 (fra).
ref:0

[1.03/ traduction- da cheng- ]

474- gera: 18151/di/ra

COMPENDIUM DE LA THERMOGENO-ACUPUNCTURE. ZHENG JIU DA CHENG
(2). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,49,369-73 (fra).
ref:0

[1.03/ dacheng- traduction- ]

475- gera: 18153/di/ra

COMPENDIUM DE LA THERMOGENO-ACUPUNCTURE. ZHENG JIU DA CHENG
(4). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensue du medecin acupuncteur. 1978,51,1-9 (fra).
ref:0

[1.03/ dacheng- traduction- ]

476- gera: 18154/di/ra

COMPENDIUM DE LA THERMOGENO-ACUPUNCTURE. ZHENG JIU DA CHENG
(5). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,54,121-9 (fra).
ref:0

[1.03/ traduction- da cheng- ]
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477- gera: 4414/di/ra

LESBIO-DIFFERENCESDE POTENTIELSELECTRIQUESCUTANESET LEURS
RAPPORTSAVEC L'ACUPUNCTURE. PONTIGNY J. meridiens. 1978,41-42,97-116
(fra*). ref:0

Tout ensemble moléculaire vivant est le siege d'une répartition bio-électrique qui dépend de son
architectonie. Cereflet électrique est la conséquence directe et inséparable de I'état biochimique
de cet ensemble. Pour un type déterminé, végétal, animal ou humain, une image é ectrique est
projetée sur ses frontiéres biologiques, c'est-a-dire, dansle sensle pluslarge, sa peau.
L'amplitude global e de cette image électrique est trés certainement une conséquence de valeur
moyenne de "I'énergie vitale". En examen plusfin, elle est également un schéma détaillé des
niveaux énergétiques locaux des organes et des fonctions au travers des manifestations
électrigues cutanées. Celles-ci se singularisent sous forme de projections somato-viscérales, et
avec une grande précision et une amplitude accrue, sur les points d'acupuncture. Naturellement,
tout déséquilibre profond change le niveau des valeurs moyennes, tout incident ou stress
momentané altére localement le niveau général, et un état pathol ogique permanent ou temporel
vient se surimprimer éectivement sur la zone de projection somato-viscéral e correspondante et
sur les points d'alarme des méridiens concernés. 1l faut donc considérer cet aspect limité des
acquisitions scientifiques comme un maillon qui vient sinsérer dans une chaine. Dgja, les
travaux anatomiqgues neurol ogigues ont forgé de solides mailles. D'autres sont en cours, les
médiateurs chimiques, les endorphines. Lorsque I'intérét de la mesure des bio-différences de
potentiels cutanés sera reconnu, elle deviendra probablement un puissant paramétre informatif ;
qui viendra sajouter au diagnostic classique et apportera a l'acupuncture une preuve scientifique
supplémentaire & son mécanisme de fonctionnement. [2.06 / resistance- 4,05- |

478- gera: 18161/di/ra

ACUPUNCTURE ET GYNECOLOGIE MEDICALE : BASESET INTERETS
THERAPEUTIQUES.(1) RECOURS C. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,48,325-34
(fra). ref:11

[12.01/-]

479- gera: 18162/di/ra

ACUPUNCTURE ET GYNECOLOGIE MEDICALE : BASESET INTERETS
THERAPEUTIQUES (2). RECOURS C. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,50,391-
401 (fra). ref:0

[11.01/-]

480- gera: 18163/di/ra

ACUPUNCTURE ET GYNECOLOGIE MEDICALE : BASESET INTERETS
THERAPEUTIQUES (3). RECOURS C. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,51,31-5
(fra). ref:0

[11.01/-]

481- gera: 18164/di/ra

ACUPUNCTURE ET GYNECOLOGIE MEDICALE : BASESET INTERETS
THERAPEUTIQUES (4). RECOURS C. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,52,57-61
(fra). ref:0

[11.01/-]

482- gera: 18165/di/ra

ACUPUNCTURE ET GYNECOLOGIE MEDICALE : BASESET INTERETS
THERAPEUTIQUES (5). RECOURS C. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,53,101-15
(fra). ref:0

[12.01/-]

483- gera: 18167/di/ra
TCHONG MO ET LOMBALGIESDISCALESD'EFFORT. SURIAN G. mensuel du
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medecin acupuncteur. 1978,54,149-526 (fra). ref:0
[18.14 / chong mai- 2,05+curieux- |

484- gera: 18158/di/ra

UNE ETUDE PRELIMINAIRE SUR LE PLACEBO ET L'ACUPUNCTURE (1). TRINH
R ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,48,291-301 (fra). ref:8

[5.01/ placebo- methodologie- ]

485- gera: 18159/di/ra

UNE ETUDE PRELIMINAIRE SUR LE PLACEBO ET L'ACUPUNCTURE (2). TRINH
R ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,49,375-8 (fra). ref:0

[5.01 / methodol ogie- placebo- ]

486- gera: 18160/di/ra

UNE ETUDE PRELIMINAIRE SUR LE PLACEBO ET L'ACUPUNCTURE (3). TRINH
R ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1978,52,71-6 (fra). ref:0

[5.01 / methodologie- placebo- ]

487- gera: 4409/di/ra

VB 35, POINT LO DE GROUPE. VIBES J. meridiens. 1978,41-42,63-71 (fra*). ref:0

Cet expose tend & démontrer que le point Lo de groupe Y ang du membre inférieur est le VB35
(Yang Tsiao) et non pasle VB39 (Siuann Tchong). Les arguments avancés sont alafois d'ordre
sémantique (le terme de Y ang Tsiao notamment éclaire le réle du point Lo contrairement ala
signification de Siuann Tchong (Cloche suspendue) et d'ordre anatomique : les relations des
points Lo de groupe avec les points Lo ordinaires et les points Tsri sorganisent en régles faisant
ressortir la destination du Y ang Tsiao, Lo de groupe, comme la norme, et inversement celle du
Siuann Tchong, comme |'exception apparemment injustifiée. Enfin, les rapports du VB35 avec
le nerf superficiel contribuent & accréditer lathése de I'auteur. [2.06 / luo- 35vb- 39vb- |

488- gera: 4901/di/ra

LES28 FORMESPATHOLOGIQUES DE WANG CHOU HOUO (267 APRES J-C).
BORSARELLO J. meridiens. 1979,47-48,37-48 (fra*). ref:14

Dans son ouvrage, le Mo Tsing ou Traité des Pouls, Wang Chou Houo décrit 28 formes de
pulsations qui caractérisent la plupart des affections. Déa citées par Soulié de Morant, ces
descriptions ont été difficilement interprétées par les acupuncteurs des années 50. Gréce a des
traductions ajourd’hui mises ajour, il a été possible de revenir aux sources des notions precises
de la sphygmologie chinoise. Les 28 formes pul satiles sont assez accessibles aux éudiants et il
est trés possible de ressentir assez rapidement les oscillations particuliéres des 28 pouls.
Rappelons gue le texte de Rachid Fadlallah Hamadi (Tongsud Namch, 1313) confirme les
traductions du texte chinois antique. [4.03/ mai jing- ]

489- gera: 18026/di/ra

LA SEMIOLOGIE EN MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. BOSSY J.
meridiens. 1979,45-46,113-148 (fra*). ref:9

[4.01/-]

490- gera: 15452/di/ra

LESNEURO-TRANSMETTEURSET LESENDORPHINES DANS
L'ACUPUNCTURE. BOSSY JET AL. meridiens. 1979,47-48,101-124 (fra*). ref:19
Apréslerappel de quelques définitions concernant les neuro-hormones et neurotransmetteurs,
sont envisagés les principaux mécanismes neurochimiques impligqués en acupuncture.
L'acupuncture peut intéresser |'étage périphérique : jonction sensitivo-denditrique, production
d'antiprostaglandine, mécanisme ionique (synapse et fibre nerveuse), systeme A.P.U.D.,
acétylcholine ou autres neurotransmetteurs. Du point de vue neurochimique, les centres
primaires font intervenir les divers neurotransmetteurs, des neuromodul ateurs et peut-étre des
neurohormones. Le tronc cérébral est impliqué dans I'analgésie acupuncturale, par de
nombreuses structures : noyau du raphé, substance grise périaqueducal e, formation réticulaire.
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L 'hypothalamus est le principal producteur des P.E.M. et de nombreuses neurohormones. Dans
le thalamus, on trouve uneintrication des endorphines et du métabolisme de I'ACh, aors que
dans e noyau caudé c'est une balance probable entre le systéme dopaminergique et les
endorphines. Quant au cortex cérébral, les divers neurotransmetteurs et |es endorphines
paraissent impliqué. De nombreuses expérimentations rapportées au congres de Pekin (1979)
ont montré des modifications des métabolismes de la sérotonine, de |'acétycholine, des
endorphines et deI'A.C.T.H. apres stimulation de points, en particulier : Zusanli, Sanyinjiao et
Taichong. [25.10/ 25,01- acth- acetylcholine- endorphine- |

491- gera: 18024/di/ra

A PROPOSDE LA THESE DE BRIDAULT. BOSSY JET AL. meridiens. 1979,45-46,31-
51 (fra*). ref:54

[1.02/-]

492- gera: 4900/di/ra

L'INFLUENCE CHINOISE SUR LA SPHYGMOLOGIE AU XVIIIE SIECLE.
BOUZIGES P. meridiens. 1979,47-48,23-35 (fra*). ref:0

Au XVIlléme siécle, par I'intermédiaire de la correspondance des missionnaires jésuites de
Pékin, un certain nombre d'ouvrages imprimés donnent des informations encore trés vagues et
sommaires sur la médecine chinoise. Devant |es retenti ssantes découvertes anatomo-cliniques
de I'époque, les théories chinoises parai ssent bien embrouillées aux médecins frangais : seuls
certains sujets communs aux deux médecines suscitent quelque intérét. C'est ainsi que
I'originalité du diagnostic chez les Chinois, basé essentiellement sur la prise du pouls, auraune
influence sur plusieurs écoles médicales occidentales. [4.03/ - ]

493- gera: 1590/di/ra

A PROPOS D'UNE DISCUSSION SEMIOLOGIQUE SUR LESCOMAS. CIGNOLINI A.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,60,387-8 (fra). ref:0

[14.03/-]

494- gera: 18175/di/ra

LESTECHNIQUESASSOCIEES"KAO, VENTOUSES". FABRE J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,59,355-60 (fra). ref:5

[5.08/5,09-]

495- gera: 9330/di/ra

L'ACUPUNCTURE EN OBSTETRIQUE, DECLENCHEMENT DU TRAVAIL PAR
ELECTROSTIMULATION ACUPUNCTURALE. FOUQUES-DUPARCYV ET AL.
meridiens. 1979,47-48,125-139 (fra). ref:0

L es auteurs rapportent leurs premiers résultats d'induction du travail par éectrostimulation
acupuncturale. Un protocole fut établi pour cet essai en respectant |es contre-indications
cliniques, en appliquant la technique de stimulation électrique sur aiguilles décrite dans |e texte.
Une surveillance maternelle et foetal e poussée a été assurée dans chaque cas. Réalisée chez dix
patientes, cette méthode a permis chaque fois |le déclenchement artificiel de lamotricité utérine.
Huit femmes ont accouché normalement par voie basse, une femme a subi une césarienne pour
disproportion foeto-pel vienne, une femme aura des contractions utérines sans aucune dilatation
cervicale. Une technique d'él ectrostimulation acupuncturale est utilisée pour la premiérefois
avec succes, réaisant une véritable délivrance dirigée. L'intérét de la méthode est remarquable
pour plusieurs raisons: tout d'abord, son succés dans le déclenchement du travail qui sefaita
I'économie d'intensité et de fréguence des contractions utérines, d'autre part, son effet hypo-
algésiant associé, trés favorable au bon déroulement du travail en cours, enfin, la bonne forme
physique et psychique des femmes en suite de couche. L es auteurs émettent quelques
hypothéses tendant a permettre de comprendre le succes de la méthode dans le déclenchement.
IIs rappellent que I'effet analgésiant de |'él ectrostimulation acupunctural e repose sur une
secrétion de morphinomimétiques endogénes cérébrale et spinale. [11.10 / accouchement- 5,12-

]
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496- gera: 4422/di/ra

LE TERTRE DESMARCHANDS. FOURMONT D. meridiens. 1979,47-48,61-6 (fra*).
ref:12

Sans autre explication, Shang Qiu (Chang Tsiou), cinquiéme point du méridien de Rate
Pancréas, a éé unanimement traduit par "Tertre ou Colline des Marchands'. Une approche du
sens de cette dénomination est entreprise atravers |'étude systématique des différentes
acceptions de ces caractéres chinois. [2.06 / 5rte- ideogramme- denomination- |

497- gera: 4599/di/ra

BIOCLIMATOPATHOLOGIE EN ACUPUNCTURE. GAURIER T. meridiens. 1979,47-
48,67-100 (fra*). ref:10

Les différents calendriers anciens, les séries dénaire des Kan et duodénaire des Che, ont éé
évoqués dans les deux précédents chapitres. Nous abordonsici I'étude de l'imbrication de ces
cycles dans des tableaux qui, quoiqu'un peu arides, sont indispensables a|'adaptation clinique
des ouvertures des points. Ces tableaux mettent en place |les calendriers chinois antiques face a
notre calendrier. [3.01 / calendrier- |

498- gera: 18025/di/ra

BIOCLIMATOPATHOLOGIE EN ACUPUNCTURE. GAURIER T. meridiens. 1979,45-
46,53-112 (fra*). ref:0

[3.01/-]

499- gera: 4033/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (8). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1979,58,307-24 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

500- gera: 4034/di/ra

A PROPOSDE LA THEORIE DU TRIPLE RECHAUFFEUR (9). GOURION A. mensuel
du medecin acupuncteur. 1979,59,349-54 (fra). ref:0

[2.04/1r-]

501- gera: 18172/di/ra

LESDONNEES ENERGETIQUESDANSLE SYSTEME NERVEUX CENTRAL.
GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,57,249-62 (fra). ref:0
[14.01/-]

502- gera: 2528/di/ra

COCCYGODYNIES. GOURION A ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,63,91-
9 (fra). ref:4

[18.15/-]

503- gera: 839/di/ra

ETUDE DE LA STRUCTURE HISTOLOGIQUE DESPOINTSD'ACUPUNCTURE ET
DESTYPESDE FIBRESTRANSMETTANT LA SENSATION DE PUNCTURE. HOU
ZONGLIAN. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,66,227-36 (fra). ref:3

[2.06 / histologie- 25,02- innervation- degi- |

504- gera: 3996/di/ra

A PROPOSDE SANG ET ENERGIE. LAFONT JL. meridiens. 1979,47-48,49-60 (fra*).
ref:0

Tentative de précision de la notion Sang-Energie en médecine traditionnelle chinoise.
Comparaison avec lanotion de Yong-Wei sur lacirculation de I'Energie, la proportion de Sang-
Energie des Vaisseaux-Méridiens et les conséguences thérapeutiques qui en découlent. [2.03/
yong- sang- energie- wei- |

505- gera: 14021/di/ra
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PATHOLOGIE INTERNE ET ACUPUNCTURE EN RHUMATOLOGIE. LEFEVRE B.
meridiens. 1979,47-48,141-83 (fra*). ref:4

L es mal adies rhumatismales n'étant souvent que la manifestation locale d'un désordre généra
del'organisme, il convient de pouvoir traiter smultanément avec les|ésions articulaires. Les
diverses dysfonctions organiques responsables. L'action de I'acupuncture en pathol ogie interne
obéit aux mémes processus neuro-physiol ogiques que ceux dga décrits dans les affections
rhumatismal es, lesquels vont permettre (comme cela a été le cas en rhumatol ogie) la mise au
point de protocoles de traitement rationnels et simplifiés destinés aux maladies de chacun des
grands appareils. [18.01/ - ]

506- gera: 17443/di/ra

ACUPUNCTURE ET AFFECTIONS NEURO-MUSCUL AIRES. LEFEVRE B. meridiens.
1979,45-46,185-210 (fra*). ref:5

[14.10/-]

507- gera: 215/di/ra

IVG AVEC ANALGESIE PAR ELECTROACUPUNCTURE. MACAIGNE M ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,63,101-9 (fra). ref:5

[11.10/5,12- ec- ivg-]

508- gera: 1076/di/ra

9 CASD'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE. MANCUSI L ET AL. mensud du medecin
acupuncteur. 1979,61,23-6 (fra). ref:16

[6.02/ cc- ]

509- gera: 18023/di/ra

LA POUPEE DE BRONZE DE COREE. MICHAUD JC. meridiens. 1979,45-46,13-30
(fra*). ref:0

[2.06 / coree- 1,02- localisation- ]

510- gera: 5378/di/ra

NOTES SUR LESINDICATIONSDE L'ACUPUNCTURE ET LE NOMBRE DES
SEANCES. NGUYEN J. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,59,361-2 (fra). ref: 16
Les indications doivent étre appréciées d'aprés les publications chinoises et adaptées aux

conditions médicales locales. [5.01 / indication- seance- |

511- gera: 216/di/ra

TRAITEMENT DESVOMISSEMENTS GRAVIDIQUES. NGUYEN TRONG KHANH
ET NGUYEN J. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,263-6 (fra). ref:0
Reproduction de laref. 210. [11.10/ 10,03- ]

512- gera: 775/di/ra

MOUVEMENTSDE L'ENERGIE OE DEFENSIVE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1979,60,365-74 (fra). ref:210

[2.03/ wel-]

513- gera: 845/di/ra

MOUVEMENTSDE L'ENERGIE OE DEFENSIVE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1979,4,5 (fra). ref:0

[3.01/2,03- wei- ]

514- gera: 1613/di/ra

CEPHALEESD'ORIGINE ENERGETIQUE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1979,63,83-90 (fra). ref:0

[14.02/ -]

515- gera: 15932/di/ra



CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,62,81 (fra). ref:0
[3.01/-]

516- gera: 15933/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (3). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,63,119 (fra). ref:0

[3.01/-]

517- gera: 15934/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (4). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,64,163 (fra). ref:0

[3.01/-]

518- gera: 15935/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (5). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,66,247 (fra). ref:0

[3.01/-]

519- gera: 18173/di/ra
"PORTES SACREES"' DE LA MEDECINE INTERNE DE HUANG DI JING LING
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SHU. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,58,285-92 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- ling shu- ]

520- gera: 18174/di/ra

LESGASTRALGIES. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1979,59,329-35 (fra). ref:0

[10.05/ -]

521- gera: 18186/di/ra

SEMIOLOGIE ET TRAITEMENT DU SYSTEME ENERGETIQUE DES" ORGANES-

ENTRAILLES" ET "KING LO". NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,61,3-15 (fra). ref:0
[2.04/-]

522- gera: 18187/di/ra

SYSTEME ENERGETIQUE DE LA "RATE-ESTOMAC". NGUYEN VAN NGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,62,41-54 (fra). ref:0

[2.04/ e- 10,05- rte- 4,07- ]

523- gera: 18188/di/ra

SYSTEME ENERGETIQUE DU COEUR-INTESTIN GRELE. NGUYEN VAN NGHI.

mensuel du medecin acupuncteur. 1979,63,111-7 (fra). ref:0
[2.04/4,07-c-ig-]

524- gera: 18189/di/ra

ZHEN JIU DA CHENG. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1979,64,121-42 (fra). ref:0

[1.03/ da cheng- traduction- ]

525- gera: 18190/di/ra

SYMPOSIUM NATIONAL DE CHINE SUR L'ACUPUNCTURE ET L'ANALGESIE
ACUPUNCTURALE A PEKIN. (1). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,64,143-62 (fra). ref:0

[1.01/ chine- congres- |

526- gera: 18191/di/ra
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SYMPOSIUM NATIONAL DE CHINE SUR L'ACUPUNCTURE ET L'ANALGESIE
ACUPUNCTURALE A PEKIN (2). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,65,166-78 (fra). ref:0

[1.01/ congres- chine- ]

527- gera: 18192/di/ra

SYSTEME ENERGETIQUE "COEUR-INTESTIN GRELE". NGUYEN VAN NGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,65,179-200 (fra). ref:0

[4.07 ]/ c-ig- 2,04-]

528- gera: 18193/di/ra

SYSTEME ENERGETIQUE "MAITRE DU COEUR-TRIPLE RECHAUFFEUR".
NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,66,205-26 (fra). ref:0
[4.07/ 2,04- mc- tr- ]

529- gera: 18194/di/ra

SYSTEME ENERGETIQUE DU "FOIE-VESICULE BILIAIRE". NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,249-61 (fra). ref:0

[4.07 | mc- 2,04- tr- ]

530- gera: 4598/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (1). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,61,37-9 (fra). ref:0

[3.01/-]

531- gera: 18152/di/ra

COMPENDIUM DE LA THERMOGENO-ACUPUNCTURE. ZHENG JIU DA CHENG
(3). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,57,279-81 (fra).
ref:0

[1.03/ da cheng- traduction- ]

532- gera: 18155/di/ra

COMPENDIUM DE LA THERMOGENO-ACUPUNCTURE. ZHENG JIU DA CHENG
(6). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,59,325-8 (fra).
ref:6

[1.03/ da gheng- traduction- |

533- gera: 1444/di/ra

ACUPUNCTURE ET FIBROSCOPIE OESO-GASTRO-DUODENALE. RAIMONDI R.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,62,69-74 (fra). ref:7

[10.16/-]

534- gera: 18166/di/ra

ACUPUNCTURE ET GYNECOLOGIE MEDICALE : BASESET INTERETS
THERAPEUTIQUES (6). RECOURS C. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,58,293-
306 (fra). ref:11

[12.01/-]

535- gera: 18170/di/ra

POINTS SPECIFIQUES EN GYNECOLOGIE (1). RECOURS-NGUYEN. mensuel du
medecin acupuncteur. 1979,56,231-43 (fra). ref:0

[11.01/-]

536- gera: 18171/di/ra

POINTS SPECIFIQUES EN GYNECOLOGIE (2). RECOURS-NGUYEN. mensud du
medecin acupuncteur. 1979,57,263-74 (fra). ref:0

[12.01/-]
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537- gera: 132/di/ra

TROUBLESDE LA MENSTRUATION. RECOURS-NGUYEN C. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,60,375-86 (fra). ref:0

[12.03/-]

538- gera: 164/di/ra

METRORRAGIESET MENORRAGIESEN ACUPUNCTURE. RECOURS-NGUYEN C.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,61,17-21 (fra). ref:0

[11.04/-]

539- gera: 171/di/ra

ACUPUNCTURE ET SYNDROMESDITS"NEURO-VEGETATIFS' EN
GYNECOLOGIE MEDICALE. RECOURS-NGUYEN C. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,62,55-61 (fra). ref:8

[11.06/ -]

540- gera: 4212/di/ra

ETUDE DU TRAJET DU MERIDIEN PRINCIPAL DESPOUMONSDE SES
BRANCHESET CONSEQUENCESEN PATHOLOGIE. REQUENA Y. mensuel du
medecin acupuncteur. 1979,59,337-48 (fra). ref:0

[2.05/ trgjet- p- ]

541- gera: 18169/di/ra

TRAITEMENT DE L'HEPATITE VIRALE PAR ACUPUNCTURE. REQUENA Y.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,56,219-29 (fra). ref:14

[10.10/-]

542- gera: 1632/di/ra

TRAITEMENT D'UN SYNDROME DE MILLSPAR ACUPUNCTURE. SURIAN G.
mensuel du medecin acupuncteur. 1979,65,201-3 (fra). ref:0

[14.07/ -]

543- gera: 2267/di/ra
LA GOUTTE. SURIAN G. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,62,63-8 (fra). ref:13
[18.05/ -]

544- gera: 18027/di/ra

TRAVAIL PRELIMINAIRE SUR L'OBJECTIVATION PAR LA THERMOGRAPHIE
D'UNE ACTION VASOMOTRICE PERIPHERIQUE DE L'ACUPUNCTURE.
TRAVAIL DU CENTRE LYONNAIS D'ACUPUNCTURE. meridiens. 1979,45-46,149-183
(fra*). ref:8

[7.07 / thermographie- |

545- gera: 1116/di/ra

INSUFFISANCE CARDIAQUE CHRONIQUE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,66,241-3 (fra). ref:32

[7.02/-]

546- gera: 18195/di/ra

GASTRALGIE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,275-8 (fra).
ref:0

[10.05/ -]

547- gera: 18196/di/ra
PTOSE DE L'ESTOMAC. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur.
1979,67,278-9 (fra). ref:0
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[10.05/ ptose-]

548- gera: 18197/di/ra
GOITRE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,280-1 (fra). ref:0
[9.02/ goitre- ]

549- gera: 18198/di/ra

HYPERTHYROIDIE. ZHEN JU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,281-3
(fra). ref:0

[9.02 / hyper- ]

550- gera: 18199/di/ra

DIABETE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,283-5 (fra). ref:0

En MTC le diabéte est lié & une chaleur brllante avec atteinte de I'humidité. Selon les
manifestations de la maladie, on peut distinguer trois consomptions : consomption supérieure :
avec chaleur des poumons et soif ; consomption moyenne avec chaleur accumulée dans larate
et I'estomac et polyphagie ; consomption inférieure avec chaleur endommageant le Yin desreins
et polyurie. Le principe du traitement par acupuncture est de disperser la chaleur du Triple
réchauffeur par 62 PC, 13V, 20V, 23V, 36E et 3 Rn en gjoutant 11P, 10P 17V en casde
polydypsie, Pire 21V, 12V C si polyphagie et 4V C, 7Rn, 5Rn si polyurie. Des traitements
complémentaires (auricul othérapie, fleur de prunier, cautérisation...) sont également cités. [9.03
/-]

551- gera: 18200/di/ra
ARTHRITE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,67,288-9 (fra). ref:0
[18.01/-]

552- gera: 2112/di/ra
BRONCHITE. ZHEN JUXIU. mensuel du medecin acupuncteur. 1979,66,237-9 (fra). ref:0
[17.03/-]

553- gera: 2117/di/ra

ASTHME BRONCHIQUE. ZHEN JIUXIU. mensuel du medecin acupuncteur.
1979,66,239-41 (fra). ref:0

[17.04] -]

554- gera: 1023/di/ra

ACUPUNCTURE ET ARTSMARTIAUX (1). ZITOUN J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,60,389-401 (fra). ref:0

[5.16 / arts martiaux- ]

555- gera: 1024/di/ra

ACUPUNCTURE ET ARTSMARTIAUX (11). ZITOUN J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1979,61,27-36 (fra). ref:0

[5.16/ arts martiaux- ]

556- gera: 1095/di/ra

EFFETSTHERAPEUTIQUESDE L'ACUPUNCTURE DANSL'ANGINE DE
POITRINE, RAPPORT SUR 64 CAS. ACADEMIE DE MTC. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,68,294-5 (fra). ref:15

[7.03/ec-]

557- gera: 1323/di/ra

EFFICACITE DE L'ACUPUNCTURE ET MECANISME DANS 66 CASDE PTOSE
GASTRIQUE (29). ACADEMIE DE MTC. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,381
(fra). ref:0

[10.05/ ptose- ]
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558- gera: 1540/di/ra

RECHERCHES CLINIQUES SUR LE TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DU
PALUDISME (22). ACADEMIE DE MTC. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,375
(fra). ref:0

[13.06/ -]

559- gera: 18029/di/ra

HISTOIRE DE L'ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. BOSSY J. meridiens. 1980,49-
50,13-54 (fra*). ref:0

[1.02/-]

560- gera: 5919/di/ra

OBSERVATION CLINIQUE DE 51 CASDE PALUDISME TIERCE TRAITESPAR
AURICULOTHERAPIE (23). CHEN GONGSUN ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,375 (fra). ref:0

[13.06/5,10-]

561- gera: 196/di/ra

PREVENTION PAR ACUPUNCTURE DU SYNDROME DE L'AVORTEMENT
PROVOQUE CHEZ LESPATIENTESAVEC AFFECTIONS CARDIO-VASCULAIRES
(51). CHEN QIUBO ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,174 (fra). ref:0
[11.09/ivg-]

562- gera: 1374/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LA DYSENTERIE BACILLAIRE AIGUE (18).
CHEN ZICHENG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,371-2 (fra). ref:0
[10.07/-]

563- gera: 4269/di/ra

ANALYSE STRUCTURELLE DU SYSTEME DES" 8 VAISSEAUX" (1). CHOAIN J.
meridiens. 1980,51-52,61-82 (fra*). ref:0

Latraduction par "merveilleux" ou "curieux" de l'idéogramme "Qi" qualifiant le systéme des
"Huit Vaisseaux Hors-Méridiens’ (Qi Jing BaMai) ne semble pas avoir favorisé une vision
simple et claire de cet ensemble de notions qui, ala différence des 12 méridiens, est dépourvu
de références vicérales univoques. 11 suffit pourtant d'étudier et de classer minutieusement les
caractéristiques "anatomiques' évidentes de chacun de ces 8 vaisseaux : trajets, points, points
spéciaux, avec toutes leurs implications, pour voir apparaitre de fagon indiscutable la structure
d'ensemble du systeme. On constate alors que le groupe des 4 "V aisseaux de membres" et celui
des 4 "Vaisseaux detronc" présentent chacun les mémes séries cohérentes d'homologies et
d'oppositions, tandis que leur organisation autour de la dualité originelle du Maitre du Coeur et
du Rein (Rein-Yang et Rein-Yin) peut étre visualisée de maniére simple et évidente a partir des
seules données structurelles chinoises et en dehors de toute interprétation de celles-ci, attestant
par |a-méme |'importance majeure de cette dudité. Sur ces bases, |'analyse systémique peut
alors étre poursuivie au niveau des symptomes cliniques essentiel s attribués aux 8 vai sseaux.
Elle aboutit & une mise en lumiére de lalogique interne de leur ensemble, montrant que ces 8
Vaisseaux ont été congus comme un systéme régulateur des deux opposés Yin et Yang (I'influx
nerveux pour |'essentiel) dans leurs rapports de coexistence, avec les Vaisseaux de tronc, et
leurs rapports de succession, avec les Vaisseaux de membres, soit dans |'espace et dansle
temps. Cette étude vient en appui de lathése de I'auteur qui voit I'origine de la médecine
traditionnelle chinoise dans |'entrainement au contrdle et ala commande du systéme nerveux.
[2.05/ 4,09- curieux- ]

564- gera: 1407/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE 212 CASD'HEPATITE VIRALE
ICTERIQUE AIGUE (20). COLLEGE DE MTC DE HUBEI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,373-4 (fra). ref:0
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[10.10/ -]

565- gera: 1322/di/ra

176 CASDE PTOSE GASTRIQUE TRAITESPAR STIMULATION ELECTRIQUE
(28). COLLEGE DE MTC DE SHANTUNG. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,70,380-1 (fra). ref:0

[10.05/ ptose- 5,12- ]

566- gera: 129/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE L'ULCERATION CERVICALE (53).
COLLEGE MEDICAL DE JLIN. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,175 (fra). ref:0
[11.02/ col- ]

567- gera: 1163/di/ra

TRAITEMENT PAR MOXIBUSTION DE LA THROMBO-ANGEITE OBLITERANTE.
FENG HOURONG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,300 (fra). ref:0
[7.08/5,09-]

568- gera: 18030/di/ra

PLAIDOYER POUR UNE MAIEUTIQUE ACUPUNCTURALE. FOUQUES-DUPARC
V. meridiens. 1980,51-52,15-17 (fra*).

[11.10/ accouchement- |

569- gera: 2443/di/ra

QUELQUES CONSIDERATIONSPRATIQUES SUR LE TRAITEMENT
ETIOPATHOLOGIQUE DE LA NEVRITE CERVICO-BRACHIALE ET DE LA PSH.
FOURMONT D. meridiens. 1980,49-50,133-171 (fra*). ref:0

La premiere partie de cette contribution al'étude pratique des problémes cervico-scapul o-
humeraux, commence par un rappel de quelques notions anatomo-physio-pathol ogiques de
base, associées a quel ques réflexions personnelles permettant de mieux approcher certains
aspects de la physiologie articulaire. Avec la pathol ogie scapul o-huméral e proprement dite, sont
évoqués les problémes associ és disco-vertébraux, thoraco-vertébraux et lombo-pelviens.
L'auteur attire I'attention sur certaines pathol ogies des régions scapulaire, péri-scapulaire,
notamment de la myosite de I'angulaire, de la névrite du sus-scapulaire dans |'échancrure
coracoidienne, des muscles de la coiffe, de |'action acupuncturale sur les troubles du creux
axillaire et de la paroi latéro-thoracique. Apres un rappel succinct de la dynamique scapul o-
humérale, I'étude détaillée des points d'action sur |'épaule est abordée. Elle sera poursuivie dans
un prochain travail. [18.10/ 18,12- ncb- ]

570- gera: 4438/di/ra

L'HOTEL DU RECEPTACLE DES SOUFFLES. FOURMONT D. meridiens. 1980,49-
50,111-120 (fra*). ref:0

. [2.06 / denomination- ideogramme- 30v- |

571- gera: 1127/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUES SUR LESTHERAPEUTIQUES PAR ACUPUNCTURE
DE L'ARYTHMIE. GAO ZHENWU ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,68,297-8 (fra). ref:10

[7.04/ ec-]

572- gera: 4603/di/ra

BIOCLIMATOPATHOLOGIE EN ACUPUNCTURE, APPLICATION MEDICALE
DESKAN ET DES CHE. GAURIER T. meridiens. 1980,49-50,55-110 (fra*). ref:0

Apres avoir étudié dansles deux articles précédents, les rapports cal endériques entre la Chine et
I'Occident, |es adaptations du systéme dénaire et duodénaire a nos références modernes, ce
troisiéme exposé dével oppe les applications purement médicales et climatiques de cette
imbrication Kan Che. 1l sagit d'une clarification des chapitres du So Ouenn, a savoir la
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détermination d'une année en "dépassement” ou a "carence” des Cing Elements, I'influence du
"gouverneur annuel" sur les climats normaux des saisons. De plus, ce chapitre tente d'apporter
une précision plus grande a certains termes restés depuis longtemps dans I'ombre : "présidence

au ciel", "présence alasource", "coincidence céleste”, "coincidence terrestre”, “triple
coincidence”. [3.01/ su wen- ]

573- gera: 4604/di/ra

BIOCLIMATOPATHOLOGIE EN ACUPUNCTURE. GAURIER T. meridiens. 1980,51-
52,19-59 (fra*). ref:0

Aprées avoir étudié dansles articles précédents la construction des séries dénaires et
duodénaires, leur imbrication, leur premiére application aux climats, nous nous proposons de
mettre au jour I'incidence des Kan et des Che sur la pathologie générae, et de dével opper
I'incidence des climats sur I'hnomme durant le sycle de 60 années. [3.01/ - ]

574- gera: 133/di/ra

REGLESIRREGULIERES. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,74,157-8 (fra). ref:0

[11.03/-]

575- gera: 2746/di/ra
SYNCOPE. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,73,97-101 (fra). ref:0
[21.02/ -]

576- gera: 18184/di/ra

REGLESIRREGULIERES. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,73,103-5 (fra). ref:7

[11.03/-]

577- gera: 846/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE KENG CHENN. GOURION A
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,69,359-68 (fra). ref:0

[3.01/ annee-]

578- gera: 2730/di/ra

REFLEXION PRELIMINAIRE SUR L'APPORT DE L'ACUPUNCTURE PARMI LES
TECHNIQUES DE REANIMATION. GOURION A ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,73,113-8 (fra). ref:0

[21.01/-]

579- gera: 1093/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE DANS 621 CASD'ANGINE DE POITRINE. GROUPE
COOPERATIF DE BEIJING POUR L'ET*. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,289-
90 (fra). ref:9

[7.03/ec-]

580- gera: 1484/di/ra

ETUDE COMPARATIVE DE L'UTILISATION DE 2 PRESCRIPTIONSDANSLA
CESARIENNE SOUSANALGESIE ACUPUNCTURALE (46). GROUPE D'ANALGESIE
ACUPUNCTURALE POUR *. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,170-1 (fra). ref:0
[12.12/11,10-]

581- gera: 1474/di/ra

RESULTATSDE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE DANSL'HYSTERECTOMIE
ETUDE DESPARAMETRES OBJECTIFS (41). GROUPE D'ETUDE SUR L'ANALGESIE
PAR *. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,164-6 (fra). ref:0

[11.11/ uterus-]
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582- gera: 217/di/ra

EXPLORATION CLINIQUE ET OBSERVATIONS EXPERIMENTALESDE
VERSION PAR MOXIBUSTION APPLIQUEE AUX POINTSZHI YIN (67V) (47).
GROUPE DE RECHERCHE DE LA PROVINCE DE*. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,75,171-2 (fra). ref:0

100 cas de malpositions foétales ont été traités avec 71% de succes par moxibustion bilatérale
des points Zhi Yin tousles 2 jours pendant 9 jours. La moxibustion au point Zhi Yin entraine:
une augmentation des hormones cortico-surrénales, une augmentation de I'activté de 'utérus
(chez les lapines anesthési ées), une augmentation des mouvements du foetus. Tous ces facteurs
dynamiques favorisent la correction spontanée de la position foétale. [11.10 / 5,09- ec- 9,05-
version- 67v- |

583- gera: 1297/di/ra

ACTION DE LA PUNCTURE DU ZUSANLI ET DU YANGLINQUAN SUR LES
BRUITSINTESTINAUX (34). HE ZHIMING. mensuel du medecin acupuncteur .
1980,70,384 (fra). ref:0

[10.06 / peristaltisme- 34vb- 36e- |

584- gera: 1480/di/ra

ANALY SE CLINIQUE DE 1000 CAS DE CESARIENNE SOUSANALGESIE
ACUPUNCTURALE (42). HOPITAL DE GYNECO-OBSTETRIQUE DE BEIJING. mensuel
du medecin acupuncteur. 1980,75,166-7 (fra). ref:0

[12.12/11,10-]

585- gera: 1482/di/ra

OBSERVATIONS CLINIQUES SUR 85 CAS DE CESARIENNES ACUPUNCTURO-
ANALGESIE (44). HOPITAL DE GYNECO-OBSTETRIQUE DE GONQING. mensuel du
medecin acupuncteur. 1980,75,169 (fra). ref:0

[11.11/11,10-]

586- gera: 1327/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE 197 CASDE PTOSE GASTRIQUE (31).
HOPITAL GENERAL DES PLA DE SHENYANG. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,70,382 (fra). ref:0

[10.05/ ptose- ]

587- gera: 1483/di/ra

EXPERIENCES DE CESARIENNE SOUSACUPUNCTURO-ANAL GESIE (45).
HOPITAL N°1 DE NANJING. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,169-70 (fra). ref:0
[12.12/11,10-]

588- gera: 18178/di/ra

TRAITEMENT DESARYTHMIES PAR ACUPUNCTURE. HOPITAL N°163 DE PLA.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,297-8 (fra). ref:0

[7.04]-]

589- gera: 18177/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LE RHEOENCEPHALOGRAMME DES
PATIENTSATTEINTSD'AFFECTION CORONARIENNE. HOPITAL N°2,BEIJING.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,292 (fra). ref:0

[7.03/reg- 14,01- ]

590- gera: 1472/di/ra

ETUDE DESREGLES CLINIQUESDE L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE DANS
L'HYSTERECTOMIE PAR VOIE HAUTE (39). HOPITAL N°4 DE XIAN. mensuel du
medecin acupuncteur. 1980,75,162-3 (fra). ref:0

[11.11/ uterus-]
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591- gera: 1455/di/ra

EFFICACITE ANALGESIQUE DU MERIDIEN TOU MO DANSLES
INTERVENTIONS ABDOMINALESET APPLICATION CLINIQUE DESCRITERES
DE DOULEUR (37). HU SANJUE ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,161
(fra). ref:0

[10.17 / vg- curieux- ]

592- gera: 1142/di/ra

ACTION DE L'ACUPUNCTURE SUR LE SYSTEME REGULATEUR DE LA
PRESSION SANGUINE. HUANG BINGXIAN ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,68,302-3 (fra). ref:0

[7.05/-]

593- gera: 1321/di/ra

MECANISME D'ACTION DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE LA
PERFORATION D'ULCERE GASTRIQUE (27). HUANG GUANGING. mensudl du
medecin acupuncteur. 1980,70,379-80 (fra). ref:0

[10.14/10,05-]

594- gera: 220/di/ra

SPECIFICITE DESPOINTSD'ACUPUNCTURE DANSLA ROTATION DU FOETUS,
206 CAS. INSTITUT DE MTC DE SHAANXI. mensud du medecin acupuncteur.
1980,75,174-6 (fra). ref:0

206 cas de malpositions foetales ont éé traités par moxibustion. On achoisi 12 points de 4
meéridiens (V-Rate-P-1G). Ces points furent stimulés 20 minutes tous lesjours. Letaux de
réussite fut au total de 58,3%. Il n'y eut aucune différence significative entre les 12 points.
Cependant la différence entre I'utilisation des quatre méridiens est statistiquement significative.
[11.10/ specificite- 5,09- ec- version- ]

595- gera: 1298/di/ra

INFLUENCE DESBORBORYGMESEN PUNCTURANT ZUSANLI (36E),
YANGLINGQUAN (34VB) ET LESPOINTSDE CONTROLE. INSTITUT DEMTC DE
SHANGHAI. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,385-6 (fra). ref:0

[10.01/ peristaltisme- 36e- |

596- gera: 218/di/ra

VERSION DE LA PRESENTATION DU SIEGE PAR MOXIBUSTION-FUMIGATION
DESPOINTSZHI YIN (67V) (48). INSTITUT DE SANTE CHINOIS. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,75,172-3 (fra). ref:0

896 cas de présentation du siége entre |a 28éme semaine et plus ont éé traités par moxibustion-
fumigation bilatérale des points Zhi Yin avec un taux de version de 95,42%. On observe un
retour a la présentation du siege dans 10,06% des cas, mais un traitement ultérieur par
moxibustion permet la version. Le point Zhi Yin joue un role primordial. La moxibustion
appliquée a ce point entraine une augmentation des mouvements du foétus. Tout ceci montre
que cette méthode est simple, efficace, sans danger, facilement acceptée par les patientes. [11.10
/ 67v- ec- 5,09- version- ]

597- gera: 5048/di/ra

DERMALGIESREFLEXE VISCERO-CUTANEES POSTERIEURESET
ORGANISATION NOUVELLE DU MERIDIEN PRINCIPAL DE LA VESSIE.
JARRICOT H. meridiens. 1980,51-52,97-125 (fra*). ref:0

Cette éude requiert un certain nombre de propositions, asavoir : 1) La pratique des
dermalgies-réflexes viscérales et extra-viscérales, instrument d'investigations cliniques et de
contréle thérapeutique. 2) L'usage des dermal gies-réflexes viscéro-cutanées, thoraco-
abdominales, admises sans retouches critiques par ceux qui les ont adoptées. 3) La connaissance
rigoureuse de la topographie des dermatomes postérieurs et de leurs points "maxima’ en suivant
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H. Head et J. Dgerine. 4) Une notion plus précise de la distribution anatomique des nerfs
rachidiens postérieurs. 5) Une appréciation admirative, certes, mais admise non aveuglément, de
I'architecture acupuncturale chinoise. Ainsi se dégage une organisation nouvelle du Méridien
Principal delaVesse (Zu Ta Yang ; Tsou Traélang). [4.05/ 2,05- v- ]

598- gera: 1481/di/ra

ETUDE CLINIQUE DE 193 CASDE CESARIENNES SOUS ACUPUNCTURO-
ANALGESIE (43). JANG ZHAOXIANG. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,168
(fra). ref:0

[12.12/11,10-]

599- gera: 6896/di/ra

L'ANALGESIE ACUPUNCTURALE. LAVAL J. meridiens. 1980,51-52,127-67 (fra*).
ref:0

Dans cette éude sur |'anal gésie acupuncturale sont exposés le choix et la préparation des sujets,
la sélection des points, latechnique de la stimulation é ectrique, |es avantages et inconvénients
de I'analgésie acupuncturale, sesindications et contre-indications. Description de |'analgésie
acupuncturale combinée avec |'analgésie classique, pratiquée en Allemagne en grande chirurgie.
Rappel du mécanisme de |'analgésie acupuncturale : théorie du "gate control”, réle des
neurotransmetteurs, action des endorphines et des récepteurs morphiniques. L'explication du
trés complexe mécani sme biochimique de I'analgésie acupuncturale est al'origine de nouvelles
recherches qui concernent maintenant toute |'acupuncture. [6.02/ - ]

600- gera: 1996/di/ra

403 CASDE RETINOPATHIE CENTRALE ANGIOPLASTIQUE CHRONIQUE
TRAITES PAR ACUPUNCTURE. LI PINCHING. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,68,301 (fra). ref:22

[15.04/-]

601- gera: 1086/di/ra

RECHERCHES SUR LA SPECIFICITE DU POINT NEIGUAN (6MC) SUR LES
FONCTIONS CARDIOVASCULAIRES. LI SHAOXIONG. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,68,303-4 (fra). ref:0

[7.01/ ee- 6Gmc- specificite- 2,06- |

602- gera: 18179/di/ra

ACUPUNCTURE ET TRAITEMENT DESARYTHMIES. LING JINMING. mensuel du
medecin acupuncteur. 1980,68,298-9 (fra). ref:0

[7.04/-]

603- gera: 1117/di/ra

ETUDE ECHOCARDIOGRAPHIQUE DESEFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LES
FONCTIONS DU VENTRICULE GAUCHE. LIU FUZAI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,68,291-2 (fra). ref:0

[7.02 / echographie- |

604- gera: 1343/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE 1279 CASDE
TENIASISCHEZ LESENFANTS (24). LIU WENYANG ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,376 (fra). ref:0

[10.06 / 23,11- parasitose- |

605- gera: 1456/di/ra

QUELQUESMODIFICATIONSDE CRITERESPHYSIOLOGIQUESAU COURSDES
INTERVENTIONS POUR CANCER DE L'OESOPHAGE SOUSANESTHESIE PAR *.
LIU YINGTAO. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,161 (fra). ref:0

[10.17/ 23,04- 10,04- ]
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606- gera: 1094/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR L'ANGINE DE POITRINE CHEZ LES
CORONARIENS. MENG JINGHBI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,68,290-1 (fra). ref:0

[7.03/ec-]

607- gera: 122/di/ra

PRURIT VULVAIRE. NGUYEN VAN NGHI. mensud du medecin acupuncteur.
1980,82,479 (fra). ref:0

[11.02 / vulve- 8,08- ]

608- gera: 15817/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE (9). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,83,485 (fra). ref:0

[26.01/-]

609- gerac 15936/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (6). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,71,397 (fra). ref:0

[3.01/ caendrier- ]

610- gera: 15937/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (7). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,72,777 (fra). ref:0

[3.01/ caendrier-]

611- gera: 15938/di/ra

CALENDRIER SOLI-LUNAIRE (8). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,73,119 (fra). ref:0

[3.01/ caendrier- ]

612- gera: 18185/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE : ORDONNANCE MEDICALE. NGUYEN VAN NGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,121-35 (fra). ref:0

[26.01/-]

613- gera: 18203/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE : MEDICATIONS DU SANG. NGUYEN VAN NGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,177-200 (fra). ref:0

[26.01/-]

614- gera: 18204/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE : MEDICATION DESINFILTRANTES. NGUYEN
VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,76,201-12 (fra). ref:0

[26.01/-]

615- gerac 18205/di/ra

PROGRAMME OFFICIEL D'ENSEIGNEMENT DE LA MTC. HISTOIRE DE LA
MEDECINE ORIENTALE. NGUYEN VAN NGHI. mensue du medecin acupuncteur.
1980,76,213-22 (fra). ref:0

[1.01 / enseignement- ]

616- gera: 3076/di/ra

LESASTHENIES. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,69,329-45 (fra). ref:0

[23.03/-]
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617- gera: 18180/di/ra

ZHEN JIU DA CHENG. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,68,305-27 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- da cheng- |

618- gera: 18181/di/ra

LES5ENERGIES PERVERSES-VOIESDE PENETRATIONSEVOLUTION ET
DEDUCTIONS THERAPEUTIQUES. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,403-8 (fra). ref:0

[3.02/-]

619- gera: 18182/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE (1). NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,71,3-15 (fra). ref:0

[26.01/-]

620- gerac 18183/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE : LESTONIQUES. NGUYEN VAN NGHI ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,72,43-60 (fra). ref:0

[26.01/-]

621- gera: 9871/di/ra

OBJECTIVATION PAR LA THERMOGRAPHIE D'UNE ACTION VASOMOTRICE
PERIPHERIQUE DE L'ACUPUNCTURE. PAULE Y. meridiens. 1980,49-50,121-32 (fra*).
ref:0

Nous avons utilisé la thermographie, moyen d'investigation non agressif pour comparer chez 32
sujets les effets vascul aires périphériques précoces de la puncture unilatérale de 3 points chinois
6MC, 5TR, 9P et de 3 points non spécifiques sur le méme territoire des membres supérieurs. Au
cours des 10 premieres minutes |'acupuncture a été suivie dans 11 cas d'une vasoconstriction
nette au niveau de lamain homolatérale. Cet effet qui n'ajamais été observeé aprés les punctures
non spécifiques permet aux points d'acupuncture de se distinguer du reste du tégument. Le
phénomeéne d'obtention rapide, nous fait envisager une contribution de la thermographie aux
recherches sur I'acupuncture. [7.07 / 9p- thermographie- 5tr- 6mc- |

622- gera: 10811/di/ra

HORMONESHYPOPHY SAIRES SEXUELLESET ACUPUNCTURE. PELLEGRIN D
ET AL. meridiens. 1980,51-2,169-77 (fra*). ref:6

Nous avons comparé |'action de I'injection de LH-RH sur la sécrétion de la prolactine, de FSH
et de LH acdle de trois points d'acupuncture : 6RP bilatéral, 36E bilatéra et 14DM, chez 13
femmes en bonne santé, pendant la phase folliculaire. La sécrétion de prolactine est diminuée de
fagon paralléle, que ce soit sous acupuncture ou LH-RH. En ce qui concerne LH et FSH
I'injection de LH-RH entraine, comme prévu, une stimulation de la sécrétion de ces hormones.
L'acupuncture n'a aucun effet, sauf dans deux casou il y a stimulation de la sécrétion : de FSH
pour un sujet et de FSH et LH pour I'autre. Le mécanisme éventuel d'action de |'acupuncture est
discuté. [11.01 / 14vg- 9,10- 36e- 6rte- 9,05- |

623- gera: 907/di/ra

LA DEMARCHE STATISTIQUE EN ACUPUNCTURE. PHAM QUANG CHAU.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,76,235-8 (fra). ref:13

[5.01/ statistique- methodologie- |

624- gera: 979/di/ra

RAPPORT DE SYNTHESE SUR LESDONNEESACTUELLES CONCERNANT
L'AURICULOPUNCTURE. PHAM QUANG CHAU. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,73,81-6 (fra). ref:0

[5.10/rg-]



70

625- gera: 4439/di/ra

LESBIO-DIFFERENCESDE POTENTIELSCUTANESET L'ACUPUNCTURE,
SYNTHESE DES CONNAISSANCES ACQUISESET PERSPECTIVES. PONTIGNY J.
meridiens. 1980,51-52,83-96 (fra*). ref:0

Les Bio-Différences de Potentiels Cutanés (B.D.P.C.) ont suscité un certain intérét durant les
deux dernieres décennies, et ont fait I'objet de publications traitant de cas particuliers, sans que
pour autant les moyens et méthodes de mesures et |es protocoles opératoires aient été
homogénes. Ces travaux ont tous, sans nul doute, une valeur scientifique, sans qu'il ait é&té
possible d'en faire une synthese compl éte. Pourtant, ce paramétre présente un intérét scientifique
certain qui ouvre des horizons sur une nouvelle méthode de diagnostic et de dépistage. Unetelle
entreprise ne peut étre I'oeuvre d'un seul homme et méme d'une équipe, qui généraement est
tres spécialisée sur un probleme particulier. |1 est probable que pour tenter de faire progresser ce
type de connaissances, il est nécessaire de faire appel a des compétences différentes et
indépendantes, utilisant les mémes méthodes d'investigations, les mémes protocol es opératoires,
et dans la mesure du possible, une méme fagon de faire une interprétation des résultats. Dans cet
esprit, il asemblé utile de faire un tour d'horizon sur les connaissances acquises de lafacon la
plus générae, et de tenter de proposer un programme et un protocole de travaux dans des
domaines encore inexplorés. [2.06 / resistance- |

626- gera: 1446/di/ra

ACUPUNCTURE ET COLOSCOPIE. RAIMONDI R ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,74,137-8 (fra). ref:15

[10.16/-]

627- gera: 1445/di/ra

INTERET DE L'ACUPUNCTURE DANS LA PREPARATION DESMALADES
DEVANT SUBIR UNE OESOGASTRODUODENOSCOPIE (1048 CAS). RAIMONDI-
CESARI. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,73,107-12 (fra). ref:0

[10.16/-]

628- gera: 1342/di/ra

LA RECTO-COLITE HEMORRAGIQUE EN ACUPUNCTURE. REQUENA Y. mensuel
du medecin acupuncteur. 1980,67,267-73 (fra). ref:14

[10.06/ rch-]

629- gera: 1267/di/ra

ACUPUNCTURE ET DIABETE INSULINO-DEPENDANT, REFLEXIONS A PROPOS
DE DEUX OBSERVATIONS. SURIAN G. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,72,61-4
(fra). ref:10

Premier cas: sevrage insulinique sous diététique et acupuncture (2Rn 3Rn, 2F, 2Rte et 3 Rte,
13F, 12VC, 10 et 13V C), sans recours aux antidiabétiques oraux, apres échec de trois tentatives
faites sous pancréas artificiel. Rechute al'arrét du traitement. Deuxiéme cas : diminution des
dosesdinsuline. [9.03/ cc- ]

630- gera: 11342/di/ra

CONSIDERATIONSSUR LE CYCLE MENSTRUEL : SESRAPPORTSAVEC LE
SANG ET L'ENERGIE. TAILLANDIER J. meridiens. 1980,51-52,179-207 (fra*). ref:7
Apres un bref rappel des mécanismes actuellement admis de larégulation du cycle menstruel,
I'interprétation traditionnelle chinoise est dével oppée, précisant les différents éléments
intéressés : Merveilleux Vaisseaux, orbes, Trois Foyers, équilibre Sang/Energie. Ces notions
permettent de comprendre la sémiologie menstruelle et |e traitement des troubles des régles.
[11.03 / sang- curieux- qi- |

631- gera 1119/di/ra
DESEFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LE DEBIT CARDIAQUE CHEZ DES
MALADESATTEINTSD'ANGINE DE POITRINE. TANG ZHAOLIANG ET AL.
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mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,293-4 (fra). ref:41
[7.03/ec-]

632- gera: 1120/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LA FONCTION VENTRICULAIRE GAUCHE
CHEZ DESPATIENTSATTEINTSDE MALADIE CORONARIENNE. TANG
ZHAOLIANG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,295 (fra). ref:0

[7.02/ ec- 7,03-]

633- gera: 1329/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LA SECRETION ACIDE GASTRIQUE DANS 42
CASD'ULCERE DUODENAL. TIAN CONGHE. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,70,383-4 (fra). ref:0

Le traitement par acupuncture aboutit a un effet régulateur remarquable sur la sécrétion d'acide
gastrique. Puncture du Zusanli. L'effet régulateur de I'acupuncture sur la sécrétion du suc
gastrigue diminue progressivement apres la séance. Il faut donc répéter les séances pour
accroitre et stabiliser les effets thérapeutiques de I'acupuncture. Sur 42 cas, 18 sont de type
"hypoactivité de larate et estomac”, ce qui représente le type de cas | e plus fréquent des 5 types
de cas d'ulceres duodénaux, décrits par la Médecine Traditionnelle Chinoise. [10.05 / secretion-
ulcere- |

634- gera: 821/di/ra

REFLEXION SUR LE PAE ROE (20VG). TRAN DINH CAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,76,233 (fra). ref:0

[2.06 / 20vg- localisation- indication- |

635- gera: 1328/di/ra

TRAITEMENT DE LA PTOSE GASTRIQUE OBSERVATIONS SUR 210 CAS (32).
WAN SHICI. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,383 (fra). ref:0

[10.05/ ptose- ]

636- gera: 1408/di/ra

EFFETS CLINIQUESDE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE
L'HEPATITE ICTERIQUE AIGUE (21). WANG TIEJUN ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,374 (fra). ref:0

[10.10/-]

637- gera: 219/di/ra

CORRECTION DE LA MALPOSITION FOETALE PAR MOXIBUSTION, ANALY SE
CLINIQUE. WANG WENSHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,173 (fra). ref:0
2069 cas de malpositions foétales entre la 25éme et 40eme semaines ont été traitées par
moxibustion bilatérale des points Zhi Yin, une fois par jour pendant 15 minutes (4 séances au
total), avec un taux de version de 90,32%. On remarque gue chez les grandes multipares (>6
grossesses) au 8eme mois, une seule série de séances suffit, et que les mouvements foetaux ont
été ressentis lors de laversion. Selon lathéorie delaMTC lamalposition foétale résulte d'un
déséquilibre entre 2 systémes (Rn et V). Chauffer le point 67V peut recouvrer I'équilibre entre
ces deux systemes et corriger la présentation. De plus, cette méthode est simple et sans danger.
[11.10/ version- 5,09- 67v- ec- |

638- gera: 1118/di/ra

DE L'INFLUENCE DE L'ACUPUNCTURE SUR LA FONCTION CARDIAQUE CHEZ
LES CORONARIENS. WANG ZAILI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,68,293 (fra). ref:0

[7.03/ ec-]

639- gera: 900/di/ra
RAPPORTSENTRE LESVISCERESET LA SURFACE DU CORPS. REACTIONS
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OBSERVEESAU NIVEAU DES POINTS D'ACUPUNCTURE DANS 150 CASDE *. WU
XIUJIN. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,384-5 (fra). ref:0
[4.05/ 10,05 ec- 10,10- ]

640- gera: 1324/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE DANSLA PTOSE GASTRIQUE, ETUDE CLINIQUE
DE 120 CAS (30). XU BENREN ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,381
(fra). ref:0

[10.05/ ptose- ]

641- gera: 1471/di/ra

ETUDE DE L'ELECTROACUPUNCTURE AU POINT JIZHONG (6VG) DANS
L'HYSTERECTOMIE TOTALE PAR VOIE HAUTE (38). XU ZHENGY ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,162 (fra). ref:0

[11.11/5,12- uterus- 6vg- |

642- gera: 1096/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR L'ATHEROSCLEROSE CORONARIENNE
EXPERIMENTALE. YANG YOUMI ET AL. mensudl du medecin acupuncteur.
1980,68,295-6 (fra). ref:0

[7.03/ ea 9,07-]

643- gera: 1108/di/ra

EFFETSTHERAPEUTIQUESDE L'ACUPUNCTURE ET ETUDE DE SON
MECANISME DANSLE RHUMATISME CHRONIQUE VALVULAIRE. YE JASHU
ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,68,299-300 (fra). ref:0

[7.02 ] ec- valvulopathie- ]

644- gera: 1473/di/ra

OBSERVATION CLINIQUE DE 140 D'HYSTERECTOMIE TOTALE ET
LYMPHADENECTOMIE PELVIENNE SOUS ANESTHESIE ACUPUNCTURALE (40).
YU JIN ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,75,164 (fra). ref:0

[11.11/ uterus-]

645- gera: 1424/di/ra

OBSERVATIONS RADIOLOGIQUES SUR L'EFFET DE L'ACUPUNCTURE SUR
LESFONCTIONSDESVOIESBILIAIRES (25). YU MIN ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,377-8 (fra). ref:0

[10.11/ radiologie- ]

646- gerac 1375/di/ra

EFFETSCURATIFSDE L'ACUPUNCTURE SUR LA DYSENTERIE BACILLAIRE
CHEZ LE SINGE ET ETUDE EXPERIMENTALE DE SESMECANISMES (19).
ZHANG TAOQING ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,372 (fra). ref:0
[10.07 / ea- singe- ]

647- gera: 121/di/ra

LEUCORRHEES. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,76,229 (fra).
ref:0

[11.02/ leucorrhee- ]

648- gera: 130/di/ra

PROLAPSUS DE L'UTERUS. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,76,227 (fra). ref:0

[11.02/ ptose- ]

649- gera: 145/di/ra
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AMENORRHEE. ZHEN JU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,159-60
(fra). ref:0
[11.03/ amenorrhee- |

650- gera: 150/di/ra

DYSMENORRHEE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,76,223-4
(fra). ref:0

Description de deux syndromes rencontrés dans les dysménorrhées ; 1) blocage de |'énergie et
coagulation du sang : 4V C, 6Rte, 6V C, 29E. 2) Déficience et froid : 4V C, 6Rte, 36E, 23V. Une
séance tous les deux jours, une semaine avant lesregles. Si douleur importante on peut faire une
stimul ation forte du 6Rte, 20mn ou jusqu'a ce que douleur sapaise. [11.03 / seance-
dysmenorrhee- |

651- gera: 165/di/ra

MENORRAGIES. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,76,225-6 (fra).
ref:0

[11.04/-]

652- gera: 227/di/ra

VOMISSEMENT DE LA GROSSESSE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,76,230 (fra). ref:0

[11.10/10,03-]

653- gera: 1141/di/ra

HYPERTENSION. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur . 1980,66,243-5
(fra). ref:0

[7.05/rg-]

654- gera: 1164/di/ra

ARTERITE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,139-40 (fra).
ref:0

[7.08/-]

655- gera: 1215/di/ra
ECZEMA. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,148-9 (fra). ref:0
[8.05/-]

656- gera: 1219/di/ra

LICHEN CHRONIQUE. ZHEN JU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,151-
2 (fra). ref:0

[8.06/ -]

657- gera: 1232/di/ra

URTICAIRE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,150-1 (fra).
ref:0

[8.12/-]

658- gera: 1300/di/ra
HOQUET. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,69,357-8 (fra). ref:0
[10.02/-]

659- gera: 1305/di/ra
DY SPEPSIE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,71,20-1 (fra). ref:0
[10.03/-]

660- gera: 1330/di/ra
PERFORATION D'ULCERE GASTRODUODENAL. ZHEN JU XUE. mensuel du
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medecin acupuncteur. 1980,72,89 (fra). ref:0
[10.14/10,05-]

661- gera: 1373/di/ra

DYSENTERIE BACILLAIRE. ZHEN JIU XUE. mensud du medecin acupuncteur.
1980,71,29-30 (fra). ref:0

[10.07/-]

662- gera: 1381/di/ra

HEMORROIDES. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,73,92-4 (fra).
ref:0

[10.09 / hemorroide- ]

663- gera: 1382/di/ra

PROLAPSUSRECTAL. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,73,95-6
(fra). ref:0

[10.09/ ptose- ]

664- gera: 1406/di/ra

HEPATITE VIRALE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,71,30-2
(fra). ref:0

[10.10/-]

665- gera: 1425/di/ra

PATHOLOGIE AIGUE DESVOIESBILIAIRES. ZHEN JU XUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,72,90 (fra). ref:0

[10.11/-]

666- gera: 1431/di/ra

OCCLUSION INTESTINALE AIGUE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,73,87-91 (fra). ref:0

[10.24/-]

667- gera: 1536/di/ra

COQUELUCHE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,71,25-7 (fra).
ref:0

[13.04/-]

668- gera: 1542/di/ra
PALUDISME ZHEN JU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,72,65 (fra). ref:0
[13.06/ -]

669- gera: 1557/di/ra

SCHISTOSOMIASE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,72,69 (fra).
ref:0

[13.07/-]

670- gera: 1558/di/ra

ELEPHANTIASISFILARIEN ET CHYLURIE PARASITAIRE. ZHEN JU XUE.
mensuel du medecin acupuncteur. 1980,72,67 (fra). ref:0

[13.07/-]

671- gera: 1561/di/ra
OREILLONS. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,79,27-8 (fra). ref:0
[13.04/-]

672- gera: 1614/di/ra
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CEPHALEES. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,70,395-7 (fra).
ref:0
[14.02/ -]

673- gera: 1633/di/ra

ACCIDENTSVASCULAIRES CEREBRAUX. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1980,70,387-91 (fra). ref:0

[14.07/ -]

674- gera: 1642/di/ra
EPILEPSIE. ZHEN JIU XUE. mensudl du medecin acupuncteur. 1980,70,392-4 (fra). ref:0
[14.05/ -]

675- gera: 1653/di/ra

PARAPLEGIE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,69,353-5 (fra).
ref:0

[14.08/ -]

676- gera: 1660/di/ra

SEQUELLESDE POLIOMYELITE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,71,33-7 (fra). ref:0

[14.10/-]

677- gera: 1666/di/ra

NEUROPATHIE PERIPHERIQUE. ZHEN JIU XUE. mensud du medecin acupuncteur.
1980,69,349-52 (fra). ref:0

[14.09/ -]

678- gera: 1874/di/ra

SCHIZOPHRENIE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,71,17-9
(fra). ref:0

[14.14 / schizophrenie- |

679- gera: 1875/di/ra

NEURASTHENIE. ZHEN JIU XUE. mensud du medecin acupuncteur. 1980,70,397-9
(fra). ref:0

[14.14 / depression- ]

680- gera: 1876/di/ra
HYSTERIE. ZHEN JIU XUE. mensudl du medecin acupuncteur. 1980,70,400-1 (fra). ref:0
[14.14 ] hysterie- ]

681- gera: 2059/di/ra

ADENITE TUBERCULEUSE DU COU. ZHEN JIU XUE. mensud du medecin
acupuncteur. 1980,72,73 (fra). ref:0

[16.06/ - ]

682- gera: 18201/di/ra
GELURES. ZHEN JU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,152-3 (fra). ref:0
[8.01/-]

683- gera: 18202/di/ra
LEPRE. ZHEN JU XUE. mensud du medecin acupuncteur. 1980,74,153-4 (fra). ref:0
[13.01/ lepre-]

684- gera: 2149/di/ra
BRONCHO-PNEUMOPATHIES AIGUES NON TUBERCUL EUSES. ZHEN JIUXIU.
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mensuel du medecin acupuncteur. 1980,71,24-5 (fra). ref:0
[17.07/-]

685- gerac 2159/nd/ra

TUBERCUL OSE PULMONAIRE. ZHEN JUXIU. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,72,71 (fra). ref:0

[17.06/ -]

686- gera: 2225/di/ra
ARTHRITES ZHEN JUXIU. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,184 (fra). ref:0
[18.01/-]

687- gera: 2488/di/ra

NEVRALGIE INTERCOSTALE. ZHEN JUXIU. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,69,355-6 (fra). ref:0

[18.13/-]

688- gera: 2530/di/ra

SCIATIQUE. ZHEN JUXIU. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,69,347-9 8 (fra).
ref:0

[18.16/-]

689- gera: 2789/di/ra

COLIQUESNEPHRETIQUES. ZHEN JUXIU. mensuel du medecin acupuncteur.
1980,74,141 (fra). ref:0

[22.03/-]

690- gera: 2819/di/ra

RETENTION D'URINE, INCONTINENCE D'URINE. ZHEN JUXIU. mensuel du
medecin acupuncteur. 1980,74,147-8 (frd). ref:0

[22.04 / incontinence- retention- ]

691- gera: 2802/di/ra
ENURESIE. ZHEN JUXUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,71,22-3 (fra). ref:0
[22.04 ] enuresie- ]

692- gera: 2818/di/ra
PROSTATITE. ZHEN XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,142-3 (fra). ref:0
[22.07 / prostate- ]

693- gera: 2822/di/ra

INFECTIONS URINAIRES. ZHEN XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,72,75
(fra). ref:0

[22.05/ -]

694- gera: 2826/di/ra

SPERMATORRHEE. ZHEN XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,144-5 (fra).
ref:0

[22.07/-]

695- gera: 2827/di/ra
IMPUISSANCE. ZHEN XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1980,74,145-6 (fra). ref:0
[22.07 / impuissance- 11,08- ]

696- gera: 226/di/ra
INDUCTION DU TRAVAIL PAR ELECTROPUNCTURE, ANALY SE DE 771
OBSERVATIONS (52). ZHU RENLIE ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
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1980,75,175 (fra). ref:0
[11.10/ 5,12- ec- accouchement- ]

697- gera: 1320/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUESDU TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DES
PERFORATIONS AIGUES D'ULCERE GASTRIQUE (26). ZHUANG DING. mensuel du
medecin acupuncteur. 1980,70,378-9 (fra). ref:0

[10.14/10,05-]

698- gera: 1634/di/ra

TRAITEMENT DE LA THROMBOSE CEREBRALE PAR ACUPUNCTURE ET
OBSERVATION DE 209 CASDE CONVALESCENTS (63). ACADEMIE DEMTC.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,281-2 (fra). ref:0

[14.07/-]

699- gera: 271/di/ra

SEMANTIQUE ET POINTSD'ACUPUNCTURE, TRADUCTION DE SHONG,
SHANG, ZHONG DANSLESPOINTS DES MERIDIENS. AUTEROCHE B. meridiens.
1981,55-56,59-71 (fra*). ref:0

L e contenu sémantique des idéogrammes permet de mieux comprendre |'action des points
d'acupuncture. Certaines traductions semblent assez hermétiques mais peuvent étre expliquées,
lesidéogrammes Chong, Shang et Zhong servent d'exemples. [2.06 / traduction- ideogramme-
denomination- |

700- gera: 4050/di/ra

L'ORGANE FOIE ET SON MERIDIEN. AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1981,53-
54,89-120 (fra*). ref:13

Cette étude est la comparai son d'une traduction d'une édition du "Zhen Jiu Da Cheng" de 1843
et d'une édition de 1973, concernant le Foie et son méridien. Cetravail a permis de constater
gu'il n'y avait pas de différence essentielle entre les deux textes. Le texte commence par un
rappel de citations du "Su Wen" relatives aux caractéristiques de I'organe Foie. Y fait suitele
traitement des troubles de cet organe et de son méridien par des médicationstiréesdela
pharmacopée chinoise. Enfin sont détaillés les treize points du Méridien du Foie avec leur
emplacement et leurs indications thérapeutiques. Dans le "Zhen Jiu Da Cheng" le Méridien du
foie ne compte que treize points alors qu'actuellement on en compte quatorze. Le point
manguant a comme nom Y angshi ou Jimai. Pour ne pas dénaturer latraduction du texte original,
de nombreuses expressions et des termes de médecine traditionnelle n'ont pas été traduits et sont
explicités dans des notes infrapaginales. [2.04 / 1,03- 2,05- analyse- da cheng- f- ]

701- gera: 175/di/ra

LESHYPOGALACTIES. BARON B ET AL. mensuel du medecin acupuncteur .
1981,78,297-302 (fra). ref:11

[11.07 / lactation- ]

702- gera: 388L/di/ra

FORMATION RETICULAIRE ET ACUPUNCTURE. BOSSY J. meridiens. 1981,55-
56,73-93 (fra*). ref:0

[25.04 / reticulee- |

703- gera: 542/di/ra

LESTROUBLESDU SOMMEIL ET L'ACUPUNCTURE. BOSSY JET AL. meridiens.
1981,55-56,95-100 (fra*). ref:6

Lors de latable ronde organisée sur les troubles du sommeil, il a semblé souhaitable de réunir
les opinions de médecins provenant d'horizons différents pour essayer de présenter les données
théoriques et pratiques, et des résultats dans lesgquels les praticiens pourraient trouver des
renseignements ou des orientations variées. Cette formule de présentation concernant
I'originalité de chacun est apparue préférable a une synthése qui, en plus des difficultés de
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réalisation, aurait risqué de déformer la pensée de certains. Rappel des données fondamentales
(Bossy). Classification des insomnies en médecine occidentale (Olivo). Troubles du sommeil
selon lathéorie du Yin Yang (Olivo). Troubles du sommeil selon lathéorie des Zang-Fu
(Lafont). Interrogatoire de I'insomniaque (Vibes). Traitement des troubles du sommeil par
acupuncture (Nguyen Tai Thu). Résultats statistiques (Lafont). [14.13/ -]

704- gera: 4274/di/ra

ANALYSE STRUCTURELLE DES"8 VAISSEAUX" (SUITE). CHOAIN J. meridiens.
1981,53-54,53-87 (fra*). ref:0

[2.05/ curieux- ]

705- gera: 2492/di/ra

DOULEURSVERTEBRALESEN RAPPORT AVEC UNE ATTEINTE DU MERIDIEN
TOU MO (VG). DECK M. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,77,277-80 (fra). ref:5
[18.14 / dai mai- 2,05+curieux- ]

706- gera: 1491/di/ra

LIGATURE DESTROMPESPAR VOIE HAUTE SOUSANALGESIE PAR
ACUPUNCTURE SANSMAINTIEN DE L'AIGUILLE : OBSERVATION ET
ANALY SE DE 698 CAS* DIUJIANG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,77,273 (fra). ref:8

[11.11/ trompe- ]

707- gera: 1661/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUESDE 360 CASDE PARALYSIE INFANTILE TRAITES
PAR ACUPUNCTURE ET PAR INJECTION MEDICAMENTEUSE DES POINTS (70).
FACULTE DE MTC DE FUJIAN. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,287-8 (fra).
ref:0

[14.10/ 23,11- 5,15-]

708- gera: 124/di/ra

LESFLEURSBLANCHESDE LA CHAMBRE DE JADE. FOURMONT D. meridiens.
1981,53-54,121-29 (fra*). ref:0

[11.02 / leucorrhee- ]

709- gera: 627/di/ra

QUELQUES CONSIDERATIONSPRATIQUES SUR LE TRAITEMENT
ETIOPATHOLOGIQUE DE LA NEVRITE CERVICO-BRACHIALE ET DE LA PSH.
FOURMONT D. meridiens. 1981,55-56,155-83 (fra). ref:10

Aprés un bref rappel de la dynamique articulaire scapulo-humérale, I'auteur aborde I'étude
détaillée des points d'acupuncture locaux, régionaux et généraux régissant cette articulation.
[18.12/ 18,10- ncb- 18,12- ]

710- gera: 4454/di/ra

LESFLEURSBLANCHESDE LA CHAMBRE DE JADE. FOURMONT D. meridiens.
1981,53-54,121-29 (fra*). ref:0

En se penchant sur la signification des idéogrammes romanisés par Baihuanshu (Pae Roann [u)
du trentiéme point de Vessie, I'auteur est amené a considérer |'acception érotique du terme,
défendue par le sinologue Alain Briot et a se livrer a quel ques réflexions sur la possibilité de
trouver, laaussi, une alusion al'action thérapeutique du point sur laleucorrhée. [2.06 / 30v-
leucorrhee- ideogramme- denomination- 11,02- ]

711- gera: 282/di/ra

BIOCLIMATOPATHOLOGIE EN ACUPUNCTURE. GAURIER T. meridiens. 1981,55-
56,13-58 (fra*). ref:10

Aprés avoir conclu les tableaux de climats et de pathologies relatifs aux différentes années du
cycle de 60 ans, nous aborderons la derniere partie de cet ouvrage, c'est-a-dire les tabl eaux
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d'efficacité ou dinefficacité des points chinois énergétiques saisonniers. La traduction qui suit
n'est pas la partie finale car, dans le prochain article nous conclurons par les correctifs d'erreurs
commises sur le plan traditionnel. [3.01/ saison- ]

712- gera: 4611/di/ra

BIOCLIMATOPATHOLOGIE EN ACUPUNCTURE (SUITE). GAURIER T. meridiens.
1981,53-54,13-51 (fra*). ref:0

Ce chapitre constitue la suite de I'étude de I'imbrication compléte des climats et de leur
influence sur la pathologie dans les différents années du cycle de 60 ans. Le lecteur devrabien
sOr tenir compte en plus du caractére "carence” ou "dépassement” de I'année correspondante.
Ainsi, nous aurons deux types de pathologies, I'une étant interne aux 5 éléments, I'autre
d'origine externe (climats) pouvant entrainer |'apparition d'énergie perverse. [3.01/ - ]

713- gera: 849/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE SIN LOU. GOURION A.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,81,23 (fra). ref:0

[3.01/ annee-]

714- gera: 18212/di/ra

LA TOUX. GOURION A. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,82,481-3 (fra). ref:0
L'auteur fait un exposé de |'étiopathogénie de la toux : toux de cause externe (Pervers) ou
interne (Poumon, Rein, Rate, Coeur et rein), et dégage les indications de traitement par
acupuncture. [17.02/ - ]

715- gera: 1344/di/ra

LESCOLITES. GOURION A ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,84,559-64
(fra). ref:0

[10.06/ -]

716- gera: 1383/di/ra

LESHEMORROIDES. GOURION A ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,83,517 (fra). ref:0

[10.09 / hemorroide- ]

717- gera: 1488/di/ra

LIGATURE DESTROMPES SOUSANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE : ANALYSE
DE 23554 OBSERVATIONS (54). GROUPE COOPERATIF NATIONAL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,77,270-1 (fra). ref:0

[11.11/ trompe- ]

718- gera: 1490/di/ra

LIGATURE DES TROMPES SOUS ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE (56).
HOPITAL DE GYNECOLOGIE OBSTERIQUE DE *. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,77,272 (fra). ref:0

[11.11/ trompe- ]

719- gera: 1656/di/ra

OBSERVATIONSDE 100 CASDE PARAPLEGIE TRAUMATIQUE TRAITESPAR
ACUPUNCTURE. HOPITAL DE MTC DE TIANJIN. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,78,289-90 (fra). ref:0

[14.08/ -]

720- gera: 1877/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE 403 CASDE SCHIZOPHRENIE. HOPITAL
GENERAL DESPLA DE SHENYANG. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,293
(fra). ref:0

[14.14 / schizophrenie- ec- |
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721- gera: 1649/di/ra

ETUDE PRELIMINAIRE DE L'EFFET THERAPEUTIQUE DE L'ACUPUNCTURE
SUR L'ATAXIE HEREDITAIRE ET LA MALADIE DE PARKINSON (64). HOPITAL
HUASHAN. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,282-3 (fra). ref:0

[14.06/ -]

722- gera: 2803/di/ra

EFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR L'INCONTINENCE SPHINCTERIENNE
CAUSEE PAR LE SPINA BIFIDA LOMBO-SACREE. HOPITAL N°1 BETHUNE.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,295-6 (fra). ref:0

[22.04 / 14,08- incontinence- ec- |

723- gera: 1588/di/ra

ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION POUR LE TRAITEMENT DE
L'HYDROCEPHALIE : RAPPORT DE 30 CAS (75). HUANG SHENY UAN. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,78,292-3 (fra). ref:0

[14.01/ hydrocephalie- 23,11- 5,09- ]

724- gera: 2077/di/ra

RAPPORT SUR L'EFFET DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE LA
PARALYSIE FACIALE PERIPHERIQUE(résumé). INSTITUT DEMTC DE
CHANGCHUN. mensud du medecin acupuncteur. 1981,78,284-5 (fra). ref:0

[16.07/-]

725- gera: 1493/di/ra

ANALYSE DE L'EFFICACITE DE L'ANESTHESIE ACUPUNCTURALE ET
MEDICATIONS COMPLEMENTAIRES DANSLA LIGATURE DES TROMPES (59).
INSTITUT DE SANTE DE CHINE. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,77,274 (fra).
ref:0

[11.11/ trompe- ]

726- gera: 621/di/ra

LA NOTION DE Bl LAFONT JL. meridiens. 1981,55-56,185-195 (fra*). ref:0

Bi signifie "obstruction” ou "stagnation” de la circulation de sang et d'énergie dans les
vaisseaux méridiens. Ce terme désigne les maladies de I'appareil locomoteur par atteinte du Xie,
mais aussi un certain nombre de maladies secondaires des organes. L'auteur envisage
successivement les différentes formes cliniques de Bi et leur thérapeutique. [18.03 / et- ]

727- gera: 13853/di/ra

APPROCHE DU TRAITEMENT DE L'ASTHME PAR ACUPUNCTURE. LAFONT JL.
meridiens. 1981,53-54,195-207 (fra*). ref:5

L'auteur envisage successivement un bref rappel clinique de I'asthme en médecine occidentale,
puis en médecine chinoise, et analyse ensuite la symptématol ogie clinique occidentale, puis en
médecine chinoise, et analyse ensuite la symptomol ogie clinique de I'asthme sous les deux
aspects Vide/Plénitude. La thérapeutique est étudiée en trois chapitres : traitement de lacrise
d'asthme, traitement des différentes formes cliniques, traitement des équivalents de I'asthme qui,
en acupuncture, entrent dans |e cadre des passages Intérieur/Extérieur. [17.04/ - ]

728- gera: 1252/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUESSUR LE TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE
L'HYPERTHYROIDIE EXOPHTALMIQUE. LI RUEI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,78,295 (fra). ref:5

Vingt patients hyperthyroidiens sont traités par acupuncture apres suppression de toute
thérapeutique médicamenteuse. Parmi eux, 18 présentent une exophtalmie. Le point principal
utilisé est le 9E. Les autres points accessoires sont le 23TR, 2V, 1E, et 20VB. Le traitement est
quotidien, avec une manipulation douce et rapide, pendant 22 a 124 jours. Les résultats
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montrent 8 guérisons, 4 nettes améliorations et 6 absences d'amélioration. La discussion de
I'effet produit par I'acupuncture se discute selon la théorie des méridiens. [9.02 / ec-
exophtalmie- hyper- 9e- |

729- gera: 1492/di/ra

APPLICATION DE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE SANSMAINTIEN DE
L'AIGUILLE DANS600 CASDE LIGATURE DESTUBAIREESABDOMINALES
(58). LI ZAIMING ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,77,273-4 (fra). ref:0
[11.11/ trompe- ]

730- gera: 1654/di/ra

EFFICACITE THERAPEUTIQUE DE L'ELECTRO-PUNCTURE INTRATHECALE
SUR LA MYELITE TRANSVERSE. LIU XIMIN ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,78,288-9 (fra). ref:0

[14.08/ -]

731- gera: 1884/di/ra

RECHERCHES CLINIQUES SUR L'EACT (TRAITEMENT CONVULSIF PAR
ELECTRO-ACUPUNCTURE) ET L'ICT (TRAITEMENT PAR CONVULSIONS
ELECTRIQUES). LUO WEIWU ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,292-3
(fra). ref:0

[14.14/5,12-]

732- gerac 12916/di/ra

PATHOLOGIE PSYCHIQUE ET ACUPUNCTURE : ESSAI DE CLASSIFICATION.
APPROCHE THERAPEUTIQUE RESULTATS CLINIQUES A PROPOS DE 480 CAS.
MAUREL JC. meridiens. 1981,53-54,179-94 (fra*). ref:0

Cetravail est une approche de la thérapeutique par I'acupuncture : 1) Sur le plan dela
sémiologie avec |'étude des correspondances psychiques du yin et du yang et des 5 mouvements
(hun, shen, po, yi et zhi) ; 2) Sur le plan thérapeutique, et 3) Sur le plan clinigue ot nous avons
étudié |'action de I'acupuncture chez 480 mal ades présentant des troubles psychiques divers,
pour |'essentiel de type névrotique, mais pour quelques cas de type psychotique. [14.14 / ec-
2,02- 5 mouvements- ]

733- gera: 315/di/ra

VALEUR SEMIOLOGIQUE DESLESIONS CUTANEESPONCTUELLES
RHINOFACIALES. NGUYEN JET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,86,611-8
(fra). ref:15

Etude de la valeur sémiologigue de |ésions cutanées ponctuelles de la zéne rhinofaciale ovaire-
testicule. L es antécédents de pathologie génitale sont plus fréguents dans le groupe porteur de
|ésion que dans le groupe de contréle. [4.04 / Icp- ]

734- gera: 834/di/ra

ANALY SE DESCARACTERESDU POINT D'ACUPUNCTURE. NGUYEN JET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,86,6435 (fra). ref:13

[2.06 / Icp- histologie- resistance- |

735- gera: 18221/di/ra

HISTOIRE NATURELLE DESLCP. NGUYEN JET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,86,618-21 (fra). ref:13

[4.04/Icp-]

736- gera: 35L/di/ra

PRINCIPESDE LA DIETETIQUE DANSLA MEDECINE TRADITIONNELLE
VIETNAMIENNNE. NGUYEN TAI THU. meridiens. 1981,55-56,197-204 (fra*). ref:8

Au Vietnam, la diététique sintegre aux grands principes de la cosmologie extréme-orientale :
notion du principe unique, doctrine du Yin-Y ang, théorie des 5 mouvements, etc... L'aliment est
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un lien entre I'hnomme et le monde. La di ététique vietnami enne constitue un €lément
fondamenta permettant al’homme de vivre en harmonie avec son milieu et devient ainsi une
méthode thérapeutique. [5.17 / vietham- |

737- gera: 15814/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE (6). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,79,321 (fra). ref:3

[26.01/-]

738- gera: 15815/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE (7). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,81,1 (fra). ref:0

[26.01/-]

739- gera: 15816/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE (8). NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,82,461 (fra). ref:0

[26.01/-]

740- gera: 18208/di/ra

CLASSIFICATION DESMEDICAMENTS ORIENTAUX. NGUYEN VAN NGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,79,321-64 (fra). ref:0

[26.01/-]

741- gera: 18209/di/ra

MASSOTHERAPIE ORIENTALE : LA SCIATIQUE COMMUNE. NGUYEN VAN
NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,82,445-60 (fra). ref:0

[18.16 / massage- |

742- gera: 18211/di/ra

PRURIT VULVAIRE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,82,479-80 (fra). ref:0

[11.02/ vulve- ]

743- gera: 237/di/ra

LE CHANT DU DRAGON DE JADE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,85,565-71 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- da cheng- |

744- gera: 283/di/ra

LES"8LOISSACREES'. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,85,591-8 (fra). ref:0

Les "8 lois sacrées' consistent a choisir les 8 points des 8 "vaisseaux curieux" et ales unir aux
"8 diagrammes - 9 palais’, aux troncs célestes et aux branches terrestres'. [3.01/
chronopuncture- jiao hui- 2,05- curieux- |

745- gera: 848/di/ra

MOUVEMENTSHORAIRES DU SANG ET DE L'ENERGIE SELON LA METHODE
DE TSE WOU LOU CHOU. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,80,367-82 (fra). ref:0

[3.01/ 2,02- chronopuncture- heure- |

746- gera: 1027/di/ra

PRINCIPALESACTIONSPHYSIOLOGIQUESET TECHNIQUES
FONDAMENTALESDU MASSAGE CHINOIS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensue
du medecin acupuncteur. 1981,77,241-69 (fra). ref:0

[5.16 / massage- ]
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747- gera: 4676/di/ra

LESMALADIES SAISONNIERES. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,84,527-48 (fra). ref:0

[3.02/-]

748- gerac 18210/di/ra

MEDICAMENTSDE L'ENERGIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,82,461-78 (fra). ref:0

[26.01/-]

749- gera: 18213/di/ra

PHARMACOPEE ORIENTALE : MEDICAMENTSANTI-FROID,MEDICAMENTS
ANTI-CHALEUR. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur .
1981,83,485 (fra). ref:0

[26.01/-]

750- gera: 1657/di/ra

OBSERVATIONS DE 500 CASDE PARALYSIE TRAUMATIQUE TRAITESPAR
ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION (73). NIU YUNDAO ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,78,290-1 (fra). ref:0

[14.08/ -]

751- gera: 15V/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DES DY SMENORRHEES. PERNICE C. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,84,549-58 (fra). ref:0

[11.03/ dysmenorrhee- ]

752- gera: 980/di/ra

REFLEXIONS SUR L'AURICULOMEDECINE. PHAM QUANG CHAU. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,78,317-9 (fra). ref:0

[5.20/ am-]

753- gera: 6060/di/ra

L'ASSOCIATION ACUPUNCTURE-MESOTHERAPIE OU LA MESO-
ACUPUNCTURE. PHAM QUANG CHAU. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,83,521-5 (fra). ref:0

1) Rappel sur I'acupuncture et la mésothérapie. 2) Différences entre les deux techniques. 3)
Points communs. 4) Propositions thérapeutiques. [5.15/ - ]

754- gera: 15494/di/ra

INTERET ET LIMITESDE LA METHODE DESPOTENTIELSEVOQUES
SOMESTHESIQUESDES (PES) DANSL'ETUDE DE L'ANALGESIE PAR
ELECTROSTIMULATION ACUPUNCTURALE. POTTIERM ET AL. meridiens.
1981,53-54,131-56 (fra*). ref:0

L es éventuelles modifications des potentiel s évoqués somesthésiques et des seuils de sensibilité
par électro-stimulation acupuncturale ont fait I'objet d'une éude préliminaire chez 6 sujets des
deux sexes. La stimulation éectrique délivrait un courant impulsionnel rectangulaire de 3msala
fréquence de 6 hertz sur deux aiguilles implantées aux points 4Gl et 6MC. En aucun cas,
I'électro-stimulation acupunctural e n'abai sse les seuils douloureux. L'amplitude des potentiels
évoqués somesthésiques n'est jamais augmentée apres I'arrét du stimulus analgésiant. En fin
d'électro-stimul ation acupunctural e certaines tendances se dégagent |'élévation des seuils de
perception douloureuses, la réduction globale de I'amplitude des potentiels évoquées
somesthésiques, I'allongement des latences de | eurs composantes tardives. Cependant, on
observe une dissociation entre |'élevation des seuils et |es variations des potentiels
somesthésiques. Larevue de lalittérature international e dans ce domaine montre a quel point
protocoles et résultats varients. Ces discordances doivent inciter ala prudence compte tenu de la
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complexité de I'expérimentation ains que de la difficulté rencontrée dans I'approche du
phénoméne doul oureux. Malgré tout, le potentiel évogqué somesthésique semble rester le
paramétre neurophysiologique e plus simple a explorer dans ce domaine d'investigation. [25.09
/ 6mc- 4gi- pe- |

755- gera: 272/di/ra

DIFFERENTS NOMSPOUR UN MEME POINT. REQUENA Y. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,85,599-600 (fra). ref:48

[2.06 / denomination- |

756- gera: 537/di/ra

LESPOLYNEVRITESEN ACUPUNCTURE. REQUENA Y. meridiens. 1981,55-56,135-
153 (fra*). ref:0

L'acupuncture est indiquée dans le traitement des neuropathies. A coté des points
symptomatiquesil est nécessaire de choisir des points généraux et c'est seulement le
raisonnement sur le mécanisme al'origine des Rou Wei qui permet de les déterminer. Rou Wei
est le terme antique qui correspond aux neuropathies périphériques. Dans la médecine chinoise,
les neuropathies sont considérées comme des maladies du méridien Tae Yin et de ses viscéres,
larate-pancréas et |'estomac. L'étiologie traditionnelle de cette maladie procéde de causes
externes comme I'humidité excessive et de causes internes comme |‘abus d'alcool ou par
vulnérabilité constitutionnelle, ou affection chronique des organes rate-pancréas, estomac ou
poumons. Les principaux points aretenir pour le traitement sont 2Rte, 3Rte, 36E, 6Rte, 21Rte,
12VC. [14.09/ wei- ]

757- gera: 4047/di/ra

PHYSIOLOGIE DU TAI YIN (1). REQUENA Y. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,80,383-91 (fra). ref:9

[2.04/tai yin-]

758- gera: 4048/di/ra

PHYSIOLOGIE DU TAI YIN (2). REQUENA Y. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,81,33 (fra). ref:0

[2.04/ tai yin-]

759- gera: 5116/di/ra

LA NOTION DE TERRAIN EN ACUPUNCTURE. REQUENA Y. meridiens. 1981,53-
54,157-78 (fra*). ref:0

Lanotion de terrains en médecine date du début des temps. L es recherches actuelles sont
I'oeuvre orthodoxe de spécialistes qui en analysent les aspects génétiques et immunol ogiques, et
celles qui ont moins cours, des biotypol ogistes et des psychologues qui tentent de trouver en
clinique une cohérence dans le multiple. En cela, ils regjoignent |a démarche et les observations
des Chinois. La correspondance que |'on peut faire avec les cing diatheses de M énétrier permet
de préciser les constitutions de I'acupuncture. Mais avant de les analyser, il convenait d'étudier
dans ce présent article la conception chinoise de terrain et de constitution dans le langage
traditionnel et de sang et d'énergie et dans la vision dynamique de la physiol ogie énergétique de
['acupuncture, ainsi que I'importance des énergies Y uan (Y uen Tchi) et Zong (Tson Tchi) en
rapport avec I'hérédité. [4.08 / yuan- zong- 2,03- terrain- |

760- gera: 2079/di/ra

TRAITEMENT DE LA PARALYSIE FACIALE PERIPHERIQUE PAR
ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION, OBSERVATION DE 60 CAS. SHAO JINMING.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,286-7 (fra). ref:7

[16.07/5,09-]

761- gera: 1495/di/ra
ETUDE SUR LA FORMULE LEUCOCYTAIRE, CLASSIFICATION ET
CYTOCHIMIE DESGRANYLOCYTESNEUTROPHILESPENDANT LA LIGATURE
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TUBAIRE SOUS*. SHI AIJUNG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,77,276
(fra). ref:0
[11.11 / trompe- hemogramme- |

762- gera: 790/di/ra

EST-CEQU'IL Y ADESMERIDIENS D'ACUPUNCTURE ?. TIBERIU R. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,80,393-7 (fra). ref:0

[2.05/ isotope- ]

763- gera: 236/di/ra

GRAND RECEUIL DE POEMES D'ACUPUNCTURE (58). TICH HOANG PHU.
mensuel du medecin acupuncteur. 1981,85,573-4 (fra). ref:5

[1.03/ da cheng- traduction- ]

764- gera: 940/di/ra

OBSERVATIONS SUR LA SENSATION DE PUNCTURE DANSLE TRAITEMENT
PAR ACUPUNCTURE DE 62 CASD'AFFECTIONS NEUROLOGIQUES. WANG
ZHIYU. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,294-5 (fra). ref:0

[5.03/ ec- 14,01- deqi- 25,02- ]

765- gera: 2076/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE ET MOXA DE LA PARALYSIE FACIALE,
ETUDE DE 212 CAS (66). WEI YOUGEN. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,284
(fra). ref:0

212 cas qui présentaient les symptdmes et les signes de paralysis faciae furent traités par
acupuncture et moxas. En général, nous utilisons la méthode de régulation uniquement
(stimulation modérée); mais apres |'acupuncture, on goute pour ces malades la
thermogénothérapie (moxibustion) dans les cas de Xuhan (« Vide-Froid » = pareeil al
hypofonction). [16.07 / 5,09- ]

766- gerar 1496/di/ra

APPLICATION DU POINT CILIAO (32V) MODIFIE DANSL'ANESTHESIE
ACUPUNCTURALE POUR LESINTERVENTIONS CHIRURGICALESEN
GYNECOLOGIE ET * WENG JAYI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur .
1981,77,276 (fra). ref:0

[11.11/ 32v-]

767- gera 2078/di/ra

TRAITEMENT DE LA PARALYSIE FACIALE PERIPHERIQUE PAR
CONJUGAISON DESMEDECINES OCCIDENTALE ET MEDECINE CHINOI SE,
ANALY SE DE 600 CAS. (résumé). X. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,285 (fra).
ref:0

[16.07/-]

768- gera: 1489/di/ra

3346 CASDE LIGATURE DESTROMPES PAR VOIE ABDOMINALE SOUS
ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE (55). XIU ZIYU ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,77,271-2 (fra). ref:0

[11.11/ trompe- ]

769- gera: 2082/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE LA NEVRALGIE IDIOPATHIQUE DU
TRIJUMEAU : RAPPORT DE 225 CAS (74). XU BEREN ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,78,291-2 (fra). ref:0

[16.08/ eo- ]

770- gera: 18215/di/ra
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METHODESET TECHNIQUESDE L'ACUPUNCTURE (59). YANG SHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,85,575-9 (fra). ref:0
[5.03/-]

771- gera 2075/di/ra

EVALUATION CLINIQUE ET ELECTROMYOGRAPHIQUE DE L'EFFET
THERAPEUTIQUE DE L'ACUPUNCTURE SUR LA PARALYSIE FACIALE
PERIPHERIQUE (résumé). YANG ZHAOMIN ET AL. mensud du medecin acupuncteur.
1981,78,283-4 (fra).

[16.07 / ccomparaison- 5,10- emg- |

772- gera: 183/di/ra

HYPOGALACTIE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,304-6
(fra). ref:0

[11.07/ lactation- ]

773- gera 197/di/ra

AVORTEMENT PROVOQUE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,78,306 (fra). ref:0

[11.09/ivg-]

774- gera: 228/di/ra

MALPOSITION FOETALE. ZHEN JU XUE. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,78,303 (fra). ref:0

Le traitement des mal positions foetal es consiste arégulariser I'énergie du Méridien du Zu Shao
Yin (Rn) par moxibustion du point 67V, 1 séance par jour jusqu'a ce que le foétus soit en
position correcte. [11.10/ version- rn- 5,09- ]

775- gera: 229/di/ra

ACCELERATION DU TRAVAIL. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,78,303-4 (fra). ref:0

[11.10/ accouchement- |

776- gera: 2017/di/ra

SURDI-MUTITE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,307-10
(fra). ref:0

[16.02/ -]

777- gera: 2018/di/ra

BOURDONNEMENT D'OREILLE. SURDITE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,78,310-1 (fra). ref:0

[16.02/ -]

778- gera: 2046/di/ra

CATARRHE NASAL CHRONIQUE OU AIGU. ZHEN JIU XUE. mensud du medecin
acupuncteur. 1981,78,311-2 (fra). ref:0

[16.04/ -]

779- gera: 2053/di/ra

AMYGDALITE AIGUE. ZHEN JIU XUE. mensuel du medecin acupuncteur. 1981,78,314-
5 (fra). ref:0

[16.05/ -]

780- gera: 18207/di/ra

SINUSITE CHRONIQUE. ZHEN JIUXIU. mensuel du medecin acupuncteur.
1981,78,313-4 (fra). ref:0

[16.04/ -]
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781- gera: 18206/di/ra

TRAITEMENT DE LA MONTEE DE LAIT. ZHEN JUXUE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1981,78,306 (fra). ref:0

[11.07/-]

782- gera: 1494/di/ra

ETUDE CLINIQUE DE L'EFFET ANALGESIQUE PAR STIMULATION
ELECTRIQUE DU POINT ZHAGUAN (40PN) (60). ZHOU JIAYIN ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1981,77,275 (fra). ref:0

[11.11/ curieux- ]

783- gera: 932/di/ra

RELATIONSDE MANIPULATION "CHALEUR-TONIFICATION" ET " FROID-
DISPERSION" EN ACUPUNCTURE. ACADEMIE DE MTC. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,88,707 (fra). ref:0

[5.03/ froid- td- chaleur- ]

784- gera: 972/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUESSUR LE TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURO-
MOXIBUSTION. ACADEMIE DE MTC. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,707
(fra). ref:0

[5.09/ ec-]

785- gera: 1997/di/ra

ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION DANSLE TRAITEMENT DES
HEMORRAGIESRETINIENNESA REPETITIONSDANSLA RETINE ET
L'HUMEUR VITREE CHEZ LESADOLESCENTS. ACADEMIE DE MTC. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,87,669-70 (fra). ref:0

[15.04/ -]

786- gera: 8930/di/ra

L'ART D'INTERROGER OU LA CHANSON DES 10 QUESTIONS. AUTEROCHE B.
meridiens. 1982,59-60,17-49 (fra*). ref:0

L'interrogatoire est un des quatre temps de |I'examen en médecine orientale. Zhang Jing Y ue des
Ming en affirmant sa préeminance a codifié dans la"chanson des dix questions' une

méthodol ogie encore utilisée de nosjours. [4.01/ interrogatoire- |

787- gera: 884/di/ra

EXAMEN DE LA LANGUE EN MEDECINE CHINOISE. AUTEROCHE B ET AL.
meridiens. 1982,57-58,27-58 (fra*). ref:4

L'examen de lalangue est le temps principal de I'inspection en médecine chinoise. Cet examen
est peu utilisé par les acupuncteurs francais. Cette étude faite a partir des livres fondamentaux
des instituts de médecine traditionnelle chinoise essaie d'en réhabiliter la pratique. Une premiére
partie expose les théories chinoises liant I'aspect de lalangue et de son enduit aux variations
concomitantes de I'état de santé. La deuxiéme partie est une éude sémiol ogique de lalangue et
de I'enduit lingual. latroisiéme partie traite de la pratique de I'examen et de I'aide qu'il apporte
au diagnostic. [4.02/ -]

788- gera: 3166/di/ra

ETUDE SUR L'EFFET ANTI-INFLAMMATOIRE DE L'ACUPUNCTURE. BISHE ET
AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,701 (fra). ref:4

[23.08/ -]

789- gera: 3669/di/ra
LESFLASHESDU LING TCHROU (D'APRESLA TRADUCTION DU DR DURON).
BORSARELLO J. meridiens. 1982,59(60),123-132 (fra*). ref:0
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Le"Ling Tchrou", texte pratique en comparaison du "So Ouenn” plus théorique, offre un
paysage varié de flashes thérapeutiques et diagnostiques propres a éveiller |'attention du
praticien occidental. Jamais paru, ce texte chinois qui est tiré de I'édition de 1663, permet une
approche de la médecine chinoise la plus intéressante, celle de I'application logique des
principes chinois, cet article n'est qu'un petit apercu, dont le texte complet paraitra chez Masson
dansle courant de 1983 sous I'appellation de Dictionnaire de M édecine Chinoise Traditionnelle.
[1.03/ analyse- ling shu- ]

790- gera: 17235/di/ra

LE TRIPLE RECHAUFFEUR : INTERPRETATIONS CLASSIQUESET MODERNES.
BRIOT A. meridiens. 1982,57-8,71-88 (fra*). ref:0

[2.04/tr-]

791- gera: 5785/di/ra

ETUDE CLINIQUE SUR LA PREVENTION ET LE TRAITEMENT DE L'HTA PAR
LA MOXIBUSTION. CHEN DAIZONG ET AL. mensue du medecin acupuncteur.
1982,88,693 (fra). ref:30

[7.05/5,09-]

792- gera: 981/di/ra

DONNEESHISTORIQUESDE L'ACUPUNCTURE AURICULAIRE. CHEN
GONGSUNG. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,709 (fra). ref:0
[5.10/1,02-]

793- gera: 2263/di/ra

FORMESCLINIQUESDU Bl, RECHERCHES SUR LESREGLES
THERAPEUTIQUESET L'EFFET THERAPEUTIQUE SUR 1168 CAS. CHEN
QUANXIN. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,697 (fra). ref:0

[18.03/-]

794- gera: 941/di/ra

DETERMINATION DE LA PROFONDEUR DE PIQURE POUR L'OBTENTION DE
LA SENSATION PUNCTURALE. CHEN WEICHANG ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,88,704 (fra). ref:0

[5.03/ profondeur- degi- ]

795- gera: 885/di/ra

RECHERCHES RECENTES SUR L'INSPECTION DE LA LANGUE. CHEN ZELIN.
mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,893-8 (fra). ref:0

[4.02/rg-]

796- gera: 2093/di/ra

ANALY SE DE 1965 CASDE SINUSECTOMIE MAXILLAIRE SOUSANALGESIE
PAR ACUPUNCTURE. COLLEGE MEDICAL DE BETHUNE. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,87,681-2 (fra). ref:0

[16.09/ 16,04- ]

797- gera: 1176/di/ra

PERICARDECTOMIE SOUSANESTHES E PAR ACUPUNCTURE, RESUME
CLINIQUE DE 128 CAS COLLEGE MEDICAL DE HUNAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,923 (fra). ref:0

[7.10/ ec-]

798- gera: 2005/di/ra

APPLICATION DE L'ANALGESIE ACUPUNCTURALE DANSLA CHIRURGIE
OPHTALMIQUE. COLLEGE MEDICAL DE ZHONGSAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,87,685-6 (fra). ref:0
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[15.10/ -]

799- gera: 1959/di/ra

ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE EN CHIRURGIE. COLLEGE MEDICAL N° 1
SHANGHAI. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,919-20 (fra). ref:0

[14.15/-]

800- gera: 1339/di/ra

TRAITEMENT DES GASTRALGIESEN MEDECINE CHINOISE. DUBOIS JC.
meridiens. 1982,59-60,91-108 (fra*). ref:0

Traduction de I'enseignement donné al'Institut de Médecine Chinoise de Canton, la question
des gastralgies est envisagée sous le rapport de la médecine interne et de |'acupuncture. Les
bases physiologiques, étiologiques, pathogéniques et diagnostiques de la médecine
traditionnelle sont supposées connues, ains que la pharmacopée et les prescriptions. Une bréve
introduction situe le cadre dans lequel doit étre appréhendé le terme de "gastralgies', en
particulier dans le paralleéle avec la nosologie occidentale ; puis, I'étiopathogénie précisée, on
passe a la description des divers tableaux cliniques avec |es traitements appropriés. [10.05/ - ]

801- gera: 2103/di/ra

TRAITEMENT DE LA TOUX EN MEDECINE CHINOISE. DUBOIS JC. meridiens.
1982,57-58,123-143 (fra*). ref:18

A partir des sources chinoises de premiere main, |'auteur expose un chapitre de pathologie
interne de la médecine traditionnelle. Le choix de latoux se justifie par lafréquence et la
relative simplicité d'une affection, répertoriée sous diverses appellations par la nosologie
occidentale. C'est depuis le XVIléme siécle que I'on distingue les toux d'atteinte externe des
toux d'atteinte interne. Cette classification a paru suffisamment utile et moderne pour simposer
jusqu'anosjours. Lestoux datteinte externe résultent d'une invasion de I'organisme par des
énergies perverses (vent, froid et sécheresse, chaleur, notamment) qui entravent le
fonctionnement normal des souffles des poumons. Lestoux d'atteinte interne sont la
conséquence d'un déséquilibre des fonctions des Zang-Fu, soit des poumons eux-mémes soit
d'autres Zang-fu, principalement de larate, du foie et méme des reins, avec retentissement sur
les poumons. La thérapeutique axée sur un usage rationnel de la pharmacopée fera appel, selon
le cas, ades produits fluidifiants ou astringents, etc... mais aussi al'acupuncture et ala
moxibustion sur la base de rai sonnements physiopathol ogi ques et déductions cliniques
semblables. Derriere lateinte spécifiquement chinoise de I'ensemble, e médecin occidental
curieux desracines de son art, pourra reconnaitre une méthode de traitement aux principes
moins étranges qu'il ne parait souvent. [17.02/ - ]

802- gera: 3976/di/ra

THEORIE SYNTHETIQUE ENTRE LA GRANDE CIRCULATION DE L'ENERGIE
ET LE CYCLE DESCINQ ELEMENTS. DUHAMEL O. meridiens. 1982,59-60,51-60
(fra*). ref:19

L'objet de cette théorie est de démontrer une relation possible entre le cycle de lagrande
circulation de I'énergie et le cycle des cing € ements basée sur une représentation spatiale
commune a ces deux cycles. Quelques prolongements de cette théorie sont abordés par I'auteur
sous forme d'exemples. [2.02 / 5 mouvements- circulation- 2,03- ]

803- gera: 1966/di/ra

210 CASD'OPHTALMIE ELECTRIQUE TRAITESPAR ACUPUNCTURE. FAN
XINFU ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,670-1 (fra). ref:0
[15.02/-]

804- gera: 2221/di/ra

UTILISATION DESPOINTSFUTU (18GI) ET JIAJI DANSLESINTERVENTIONS
INTRATHORACIQUES (ANALY SE DE 266 CAS). FONG CHITEH. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,929-30 (fra). ref:0

[17.09/ htjj- 18gi- ]
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805- gera: 206/di/ra

ANALGESIE OBSTETRICALE DESDOULEURSLOMBAIRESPAR LA
TECHNIQUE ACUPUNCTURALE DESTSIAO OU REFLEXOTHERAPIE SACREE.
FOUQUES-DUPARC V. meridiens. 1982,57-58,165-7 (fra*). ref:0

[11.10/ accouchement- 18,14- ec- |

806- gera: 4461/di/ra

LE SAUT DE L'ANNEAU, HUAN TIAO 30VB. FOURMONT D. meridiens. 1982,59-
60,61-82 (fra*). ref:0

Le Huan Tiao (Roann Tiao) comme de nombreux Xiue mentionnés par les chinois pose un
double probleme. Probléme de sémantique et de localisation. L'auteur reprend ici atravers de
nombreux textes chinois et japonais, I'étude systématique des différents caracteres fournis pour
définir ce point, des explications qui en ont été données et qu'on peut en donner actuellement.
L'examen des différentes techniques employées pour salocalisation sont auss passées en revue.
Elles peuvent apporter une explication alalabilité de sa situation, relevée chez les trente
principaux auteurs extréme-orientaux qui se sont penchés sur ce probléme. Trois emplacements
principaux ont éé définis : sur le sommet du grand trochanter, en avant de ce dernier, a
I'extrémité externe du pli inguinal, et enfin, dans le creux sus-rétro-trochantérien. [2.06 /
localisation- 30vb- ]

807- gera: 2165/di/ra

MODIFICATIONSDE LA RESISTANCE RESPIRATOIRE DANSLA
PNEUMECTOMIE SOUSANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. FU YAOKI. mensuel
du medecin acupuncteur. 1982,93,926 (fra). ref:14

[17.09/-]

808- gera: 2163/di/ra

TECHNIQUE MANIPULATOIRE ET ACTION DU 8TR DANSLA
PULMONECTOMIE SOUSANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. FU ZHONGHI.
mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,925 (fra). ref:0

[17.09/ 8tr- ]

809- gera: 851/di/ra

BIOCLIMATOLOGIE EN ACUPUNCTURE GAURIER T. meridiens. 1982,57-58,11-26
(fra*). ref:0

Ayant dans le précédent numéro de "méridiens’ expose la théorie d'ouverture et de fermeture
des points chinois d'apres | e texte de shanghai, nous vous proposons d'en montrer |es erreurs et
d'établir les tableaux définitifs, en tenant compte de I'imbrication du systéme 10-12, et surtout
de I'adaptation du calendrier occidental au calendrier chinois. Cette adaptation est en toute lettre
dans e "huang ti ting so wen". nous dével opperons également le bilan prévisionnel de I'année
1983 du point de vue pathologique et traitement. [3.02 / annee- |

810- gera: 841/di/ra

LESRYTHMESBIOENERGETIQUES (METHODES DE DETERMINATION DES
DIFFERENTSCYCLESKIA-TSE). GOURION A. mensud du medecin acupuncteur.
1982,90,801-9 (fra). ref:0

[3.01/-]

811- gera: 959/di/ra

METHODE DE THERM OGENOTHERAPIE DANSLESURGENCES. GOURION A ET
AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,907-17 (fra). ref:0

[21.01/5,09-]

812- gera: 507/di/ra
LE ZONA. GOURION JD ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,90,785-90 (fra).
ref:0
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[13.08/-]

813- gera: 1560/di/ra

LESOREILLONS. GOURION JD ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,92,889-
92 (fra). ref:36

[13.04/-]

814- gera: 2681/di/ra

ACUPUNCTURE ET TABAC. GRANJON M. meridiens. 1982,59-60,169-177 (fra*). ref:30

La variabilité des comportements thérapeutiques, y compris chez les acupuncteurs, devant une
cure de désintoxication tabagique, amene aréfléchir sur les diverses modalités de cette cure. A
partir d'une pratique de I'acupuncture de plus de 30 ans, et (indépendamment) atravers une
pratique de médecine du travail dans une grande entreprise, les conséquences de cures mal
conduites sont évidentes. L 'usage du tabac est un comportement qui sétabli pendant
I'adol escence, a partir des essais de comportement-adulte qui caractérisent cette période du
développement : il fait partie de la structure d'une personnalité. C'est donc la totalité de la
personne qui doit étre prise en charge. "Réduire" |e probléme al'aspect-volonté est parfois une
erreur dangereuse. Le risque majeur se situe certainement chez les dépendants al'alcool. La
regle devrait étre : on ne doit pas sevrer tout tabagique, n'importe comment, n'importe quand, a
n'importe que prix. L'acupuncture et I'acupuncteur peuvent et doivent apporter : une aide a
décision, un accompagnement dans le temps. Les aiguilles diminuent I'envie et le besoin,
['acupuncture sait corriger les effets habituels d'un sevrage, c'est son domaine symptomatique
classique et privilégié, I'acupuncteur doit permettre au tabagique d'analyser et de clarifier son
lien avec le tabac, de verbaliser, de déculpabiliser, de relativiser. Cette conception de la
désintoxication tabagique nous parait plus proche de la " médecine douce et globale" alaquelle
se réféere |'acupuncture, que bien d'autres conduites thérapeutiques. Elle sinspire,
fondamentalement, de lardation privilegiée entre demandeur et thérapeute, qui doit demeurer le
mode de fonctionnement du médecin, en particulier du clinicien généraliste. Le méme type
d'action de |'acupuncture nous parait envisageabl e dans les désintoxications des éhyliques ou
des toxicomanes, au sein d'une équipe soignante, si les structures le permettaient. [20.02/ - ]

815- gera: 2007/di/ra

COMPARAISON DE L'ANALGESIE ACUPUNCTURALE ET DE L'ANESTHESIE
MEDICAMENTEUSE DANSLES STRABOTOMIES. GROUPE COOPERATIF
D'ANALGESIE *. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,687 (fra). ref:3

[15.10/-]

816- gera: 1457/di/ra

100 CASDE GASTRECTOMIE SUBTOTALE SOUSANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE. GROUPE COOPERATIF DE SHICHUAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,930 (fra). ref:0

[10.17/-]

817- gera: 2600/di/ra

ANALYSE CLINIQUE DE 582 CASD'EXTRACTIONSDENTAIRES SOUS
ANALGESIE ACUPUNCTURALE. GU ZUJIAN. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,87,684-5 (fra). ref:0

[19.07/-]

818- gera: 685/di/ra
LESANURIES. HADIDA P. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,90,791-3 (fra). ref:0
[22.02/-]

819- gera: 698/di/ra

ENURESIE ET INCONTINENCE URINAIRE. HADIDA P. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,90,799-800 (fra). ref:0

[22.04 / incontinence- enuresie- |
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820- gera: 699/di/ra

CYSTITESAIGUESHADIDA P. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,90,795 (fra).
ref:0

[22.06/ et- ]

821- gera: 2276/di/ra

[TRAITEMENT DESTRAUMATISMESARTICULAIRES PAR ACUPUNCTURE
ASSOCIE A L'AUTOMOBILISATION]. HE GUANGY IN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,88,698 (fra). ref:0

[18.07/-]

822- gera: 1170/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUES SUR 138 CASDE LYMPHANGITESAIGUES
TRAITEESPAR ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION. HOPITAL DEMTC DE
GANSU. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,701 (fra). ref:0

[7.09/ ec- 5,09- ]

823- gera: 1497/di/ra

60 CASDE CANCER DU SEIN OPERES SOUS ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE.
HOPITAL DES TUMEURS DE HANGZHOU. mensuel du medecin acupuncteur .
1982,93,928 (fra). ref:0

[11.11/11,07- 23,04- ]

824- gera: 1955/di/ra

INTERVENTION SUR LA FOSSE POSTERIEURE SOUSANALGESIE
ACUPUNCTURALE. HOPITAL DU PEUPLE DE LUDA. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,87,678 (fra). ref:0

[14.15/-]

825- gera: 18227/di/ra

ETUDE SUR LE ROLE DU CONTROLE DE LA RESPIRATION DANSLA
COMMISSUROTOMIE DE LA STENOSE MITRALE SOUSANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE. HOPITAL DU THORAX DE SHANGHAI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,922-3 (fra). ref:0

[7.10/-]

826- gera: 2161/di/ra

1067 CASDE RESECTION PULMONAIRE SOUSANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE. HOPITAL N°1 DE SHANGHAI. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,93,923-4 (fra). ref:0

[17.09/-]

827- gera: 2759/di/ra

ANALYSE DESEFFETSDE L'ACUPUNCTURE SUR LA PYELOGRAPHIE
INTRAVEINEUSE (100 CAS). HOPITAL N°2 DE WUBAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,88,705 (fra). ref:0

[22.01/ radiologie- ]

828- gera: 1954/di/ra

RESECTION DU NEURINOME DE L'ACOUSTIQUE SOUSANALGESIE PAR
ACUPUNCTURE. HOPITAL XUAN WU,PEKIN. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,87,677-8 (fra). ref:0

[14.15/-]

829- gera: 1957/di/ra
L'APPLICATION DESPOINTSUTILISESDANSLE TRAITEMENT DE LA
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NEVRALGIE DU TRIJUMEAU AUGMENTE L'EFFICACITE DE L'ANALGESIE *.
HOPITAL XUAN WU,PEKIN. mensue du medecin acupuncteur. 1982,87,679-80 (fra). ref:0
[16.08/ 14,15- d$- ]

830- gera: 2264/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DU Bl SHENG, ANALYSE
RHEOGRAPHIQUE DE 100 CASHOU HSIANG. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,88,697 (fra). ref:0

[18.03/ rheologie- |

831- gera: 2024/di/ra

ETUDE DESRELATIONSENTRE LESPOINTSDESMERIDIENSET L'AUDITION.
HU KE ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,676-7 (fra). ref:0

[16.02/ -]

832- gera: 1803L/di/ra

A PROPOSDU YIN HAI JING WEI DE LEON THOMAS. HUARD P. meridiens.
1982,59-60,11-16 (fra*). ref:0

[1.03/yin hai jing wei- analyse- ]

833- gera: 2164/di/ra

VARIATIONSINDIVIDUELLESDANSLESRESULTATSDE L'ANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE POUR PNEUMECTOMIE. INSTITUT DE LA TUBERCULOSE DE
BEIJING. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,925 (fra). ref:0

[17.09/ -]

834- gera: 1956/di/ra

ANAL GESIE ACUPUNCTURALE DANSL'EXTRACTION DESTUMEURSDE LA
SELLE TURCIQUE. JIN DEFANG ET AL. mensud du medecin acupuncteur.
1982,87,678-9 (fra). ref:0

[14.15/ 23,04- 9,06- ]

835- gera: 184/di/ra

OBSERVATIONSSUR L'IMMUNITE CELLULAIRE ET L'EFFET
THERAPEUTIQUE DE L'ACUPUNCTURE SUR L'HYPERPLASIE MAMMAIRE.
KOU CHENGJIE ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,696 (fra). ref:0
[11.07 / hyperplasie- 23,02- ]

836- gera: 865/di/ra

A PROPOSDES8 REGLES. LAFONT JL. meridiens. 1982,57-58,59-69 (fra*). ref:0

Les 8 régles constituent le moyen de formuler le diagnostic en médecine chinoise. Loin d'étre
un systéme a quatre compartiments indépendants, il sagit en réalité de quatre possibilités
simultanées de qualification d'un état proche pathologique. Aprés I'analyse des différents
principes Yin-Y ang, Vide-Plénitude, Froid-Chaleur, Intérieur-Extérieur, suivent deux exemples
cliniques appliqués aux maladies infectieuses. [4.07 / 13,01- 8 regles- |

837- gera: 2460/di/ra

STRESSET ALGIESDE LA COLONNE VERTEBRALE, LEUR TRAITEMENT PAR
ACUPUNCTURE. LEFEVRE B. meridiens. 1982,59-60,149-160 (fra*). ref:3

L es spasmophiles, comme on le sait, ont un équilibre neuro-végétatif instable, ils sont tres
sensibles auix stress de lavie moderne, ils"somatisent” facilement leur mal-vivre sous forme de
multi ples manifestations fonctionnelles spasmodiques au niveau des divers organes et en
particulier au niveau de la colonne vertébrale. C'est ainsi que naissent des algies vertébrales dont
laviolence et la durée n'ont aucune mesure avec un substratum organique d'arthrose banale de la
colonne. Ces algies se situent généralement aux zones charniéres qui facilitent les contractures
musculaires : charniéres occipito-cervicale, cervico-dorsale et dorso-lombaire. L'acupuncture,
qui aun tres grand pouvoir de résolution sur les spasmes et les contractures, peut jouer un role
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de premier plan dans la guérison des agies de la colonne et |e réequilibrage du systeme neuro-
végétatif chez les spasmophiles. [18.11/ 14,11- stress- |

838- gera: 2222/di/ra

ANALY SE DE 192 OPERATIONSINTRATHORACIQUE SOUSANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE AVEC INTUBATION INTRATRACHEALE. LI MINXUEET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,930 (fra). ref:4

[17.09/ -]

839- gera: 2096/di/ra

APPLICATION DE L'ANALGESIE ACUPUNCTURALE DANSLA CHIRURGIE
MAXILLO-FACIALE LIEU JANHUA. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,683
(fra). ref:0

[16.09/ -]

840- gera: 2006/di/ra

RECHERCHES SUR LESCARACTERESDESPOINTSDE L'ANALGESIE
ACUPUNCTURALE POUR LESOPERATIONSOPHTALMIQUES. LU NANHUI ET
AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,686-7 (fra). ref:0

[15.10/ specificite- ]

841- gera: 1459/di/ra

GASTRECTOMIE SUBTOTALE SOUSANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE AVEC
CHOIX DESPOINTSSELON LA DIFFERENCIATION DESSYMPTOMESET DES
SIGNES. LUO QINGDAO. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,93,933 (fra). ref:0
[10.17/ 4,07-]

842- gera: 1134/di/ra

HYPERTENSION ARTERIELLE ET ACUPUNCTURE. MAUREL JC. meridiens.
1982,59-60,133-148 (fra*). ref:0

Aprés avoir décrit le traitement de 'HTA primaire ou essentielle par I'acupuncture, un rappel de
lasémiologie et du traitement adapté a chagque type de déséquilibre énergétique est schématise.
30 cas sont analysés et les divers mécanismes d'action de I'acupuncture dans le traitement de
I'HTA sont envisagés et discutés. [7.05/ ec- ]

843- gera: 1992/di/ra

TRAITEMENT COMBINE MTC-MO DANSLE TRAITEMENT DE LA MYOPIE DE
L'ADOLESCENT. MEI TSUNCHUNG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur .
1982,87,671-2 (fra). ref:12

[15.08/23,11-]

844- gera: 4679/di/ra

LE STRESSVECU A TRAVERSL'ACUPUNCTURE. NGUYEN A. meridiens.
1982,59(60),161-168 (fra*). ref:0

Lanotion du stress est de connaissance récente. Pourtant en ouvrant le Nel Jing dés le premier
chapitre du Su Wen, nous pouvons constater que la notion stress profilait déja a cette époque
sous la dénomination de "Fong pervers'. En faisant une étude parallél e entre | es enseignements
de Hans Selye et |es textes classiques chinois, nous constatons que |es vues demeurent
identiques a travers les siecles prouvant que la médecine chinoise, par I'acupuncture interposee,
reste encore et toujours viable ; elle peut nous servir et doit nous aider & mieux protéger les
hommes et |es femmes d'aujourd’hui dans leur lutte quotidienne pour une vie de qualité, d'autant
plus qu'a notre époque, notre civilisation crée en plus une pollution telle qu'elle devient un stress
de plus pour notre organisme. [3.02/ - ]

845- gera: 896/di/ra
SEMIOLOGIE DESLCP AURICULAIRES. NGUYEN J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,92,853-60 (fra). ref:3
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Description de modifications morphol ogiques auriculaires (LCP, |ésion cutanée ponctuelle)
secondaires a une pathologie distale : follicules, naevi, angiomes ponctiformes, télangiectasies,
angiomes stellaires, desgquamations, comédons, hodules, chondroplasies, cicatrices. Discussion
sur lesthéoriesde laMTC. [4.04 / ec- 5,10- Icp-]

846- gera: 899/di/ra

PROBLEMESDIAGNOSTIQUESDESLCP. NGUYEN J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,94,953-4 (fra). ref:8

Rapport d'une observation avec notament protusion du PA foie et télangiectasies du PA rein.
[4.04]5,10- ec- Icp-]

847- gera: 4981/di/ra

NOTE SUR LA PILOSITE AURICULAIRE ET FACIALE. NGUYEN J. revuefrancaise
demtc. 1982,95,37-9 (fra). ref:3

Il existe une relation entre la pilosité somatique et 1a pilosité facio-auriculaire dans le cadre des
somatotopies de laMTC. Ceci suggére une identité susceptible dimplications dans la recherche
sur lanature du point d'acupuncture. [4.04 / 5,10- poil- 5,11- Icp- |

848- gera: 5935/di/ra

L'UNITE AURICULO-FACIALE, APPROCHE DESSOMATOTOPIESDE LA
MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. NGUYEN J. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,899-905 (fra). ref:4

1) Il y aune concordance entre les donnée cliniques de latopographie auriculaire chinoise et les
données embryol ogiques. Ces données établies séparément vont dans le sens de notre hypothése
de I'existence de deux systémes de projection, maxillo-tragien et auriculaire. Ces deux systémes
homol ogues ont été découverts a 2 000 ans d'intervalle et indépendamment I'un de l'autre. Ceci a
historiquement une grande importance dans la mesure ou on peut imaginer des processus de
découverte identiques, montrant bien la base clinique et expérimentale de I'acupuncture. 2)
Partant des données embryol ogiques, la topographie auriculaire chinoise apparait en définitive
plus cohérente que celle de Nogier. L'isolement d'une auriculothérapie ou d'une
auriculomédecine par rapport al'acupuncture ne nous semble pas justifié. Au contraire, la
somatotopie auriculaire semble sintégrer dans un ensemble physiol ogique plus complexe
conformément aux théories de la médecine traditionnelle chinoise. Maisil faut reconnaitre
I'importance de I'apport de I'école de Nogier, apport qui doit enrichir laMTC aprés un large
débat. 3) Il faut souligner une nouvelle fois les liens étroits entre I'acupuncture et I'embryologie.
L es points apparai ssent comme intimement liés aux mouvements morphogénétiques du massif
facial. Ceci vaanotre avis dans le sens de la réalité anatomofonctionnell e périphérique du point
d'acupuncture susceptible d'apparaitre trés précocement dans la phylogenése et I'ontogenése.
[5.10/ embryologie- facio- 5,11- ]

849- gera: 4052/di/ra

RECHERCHES SUR LA LIAISON REIN-OREILLEDE LA MTC.NGUYEN JET AL.
revue francaise de mtc. 1982,95,47-54 (fra). ref:12

LaMTC établit desrelations entre les organes des sens et les différents viscéres. Aing, lerein
at-il desliens privilégiés avec |'oreille. Cette relation est éudiée sur le plan embryologique. I
apparait clairement que la médecine occidental e décrit une dysplasie oto-rénale (D.O.R.)
associant malformations auriculaires et malformations rénales. Les auteurs suggéerent que lelien
entre les deux malformations est établi par le méridien desreins, Zu Shao Yin. L'analyse des
publications montre que les différents auteurs mentionnent |'association a d'autres anomalies qui
apparaissent étagées le long du méridien, renforcant ainsi I'hypothése d'un syndrome
dysplasique du Zu Shao Yin (D.Z.S.Y.). A partir de cette hypothése les auteurs abordent le
probleme de la nature des points, des méridiens et des systémes somatotopiques delaMTC.
[2.04 / rn- malformation- embryologie- oreille- ]

850- gera: 2224/di/ra
LESEMPLATRESDE LA MTC NGUYEN JET LAMBERT G. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,94,949-50 (fra). ref:35
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Utilisation des emplétres chinois "shangshizhitong gao" dans un cas dhématome post-
traumatique de la cuisse. Observations sur latraumatologie en MTC. [26.01 / emplatre- |

851- gera: 4980/di/ra

LCP NODULAIRE DE LA ZONE AURICULAIRE ABDOMEN. ANALY SE DE 40
OBSERVATIONS. NGUYEN JNGUYEN G,CARTEAU Y ET LAMORTE J. revue
francaise de mtc. 1982,95,40-5 (fra). ref:3

Lavaleur sémiologique des |ésions cutanées ponctuelles (LCP) nodulaires de la zone
auriculaire Abdomen est étudiée chez 40 patients. Les résultats suggérent que laLCP est
syptomatique d'une pathologie du Foie dans sa définition delaMTC. Dans la discussion est
abordé |le probléme de la surface et des caractéristiques du point d'acupuncture. [4.04 / Icp- f-
2,06- ]

852- gera: 3610/di/ra

HISTOIRE DE L'ACUPUNCTURE VIETNAMIENNE. NGUYEN TAI THU. meridiens.
1982,59-60,83-90 (fra*). ref:13

Le Vietnam est I'un des pays et du monde, ou apparurent e plustét la pratique de
I'acupuncture, I'organisation et la formation des acupuncteurs. A la période Hong Bang (2979-
257 avant J.C), les anciens utilisaient des pointes en pierre polie, en bambou, qui ont é&é
remplacées par des aiguilles de bronze al'age du bronze, puis d'or et d'argent lorsque les
hommes ont découverts ces métaux. Si la médecine traditionnelle viethamienne a une longue
histoire et une évolution sans interruption depuis des milliers d'années, |'acupuncture au
Vietnam amontré elle auss une évolution comparable. Des échanges ont été réalisés avec
d'autres pays : le Laos, le Kampuchia, I'U.R.S.S., Cuba, la Tchécodovaquie, la Corée, I'Inde, 1a
France, la Hollande, le Japon, la Chine, etc... [1.02 / vietnam- aiguille- ]

853- gera: 1077/di/ra

PRATIQUE DE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE AU VIETNAM (1969-1980)
NGUYEN TAI THU ET AL. meridiens. 1982,57-58,145-164 (fra*). ref:3

Les formes d'acupuncture au Vietnam deviennent de plus en plus riches et variées. Aujourdhui,
I'acupuncture vietnamienne a atteint un nouveau stade. Son emploi dans | e traitement des
maladies se veut éargie au domaine de |'anal gésie pour remplacer |'anesthésie médicamenteuse.
11600 interventions chirurgicales ont été réalisées comprenant plus de 60 types dinterventions
variées dont certaines majeures, en chirurgie générale, chirurgie de guerre, gynécologie, O.R.L,
stomatol ogie, ophtalmologie, etc... les résultats satisfai sants sont obtenus grace a une technique
précise se basant sur leslois de la médecine traditionnelle et I'expérience clinique. [6.02 / rg-
vietham- ]

854- gera: 708/di/ra

PATHOLOGIE INTERNE EN MEDECINE ENERGETIQUE ORIENTALE. NGUYEN
VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,91,819-32 (fra). ref:13

Pei, maladies des entassements et des rassemblements énergétiques. Paralysie pulmonaire et
abces pulmonaires. [23.01 / et- 4,07- stagnation- ]

855- gera: 77V/di/ra

BASESFONDAMENTALESDE LA MEDECINE ENERGETIQUE CHINOISE : YIN
YANG ET 5 MOUVEMENTS. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,90,769 (fra). ref:0

[2.02/5 elements- yinyang - |

856- gera: 869/di/ra

LESHUIT REGLESDE DIAGNOSTIC DE MTC NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,94,937 (fra). ref:0

[4.07/ 8 regles-]

857- gera: 933/di/ra
QUESTIONS SUR LESPROBLEMES TECHNIQUESDE L'ACUPUNCTURE.
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NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1982,95,15 (fra). ref:0

Approche des techniques de manipulation de l'aiguille a partir des notions de Rencontre-
Poursuite, Tonification-Dispersion, Inspiration-Expiration, Sortie-Entrée, Ouverture-Fermeture,
Vide-Plénitude. [5.03 / puncture- plenitude- vide- td- ]

858- gera: 4617/di/ra

GRANDSMOUVEMENTSDU 2EME TRONC CELESTE (TAE I). NGUYEN VAN
NGHI. revuefrancaise de mtc. 1982,95,1 (fra).

A propos des joursinterdits ou déconseillés al'acupuncturo-moxibustion, articletiré du Da
Cheng (énonceé 86, 87 et 88) concernant les "Grands Mouvements du Tae I" auxquels répond la
circulation énergétique de I'organisme. C'est pourquoi, a certaines périodes de ces mouvements
spatio-temporels, la puncture et le moxa sont néfastes. [3.01/ 5,19- chronopuncture- da cheng- ]

859- gera: 5149/di/ra

MALADIE DESGLAIRES-HUMIDITE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,89,740-5 (fra).

[4.07 / humidite- glaire- ]

860- gera: 5150/di/ra

MALADIESDESENTASSEMENTSET DESRASSEMBLEMENTS ENERGETIQUES.
NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,91,824 (fra). ref:0

[4.07 / gi- stagnation- |

861- gera: 12355/di/ra

SYNDROMESHEMORRAGIQUES. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,89,731 (fra). ref:0

[12.03/-]

862- gera: 13796/di/ra

"PARALYSIE PULMONAIRE". NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,91,829 (fra). ref:0

[17.03/-]

863- gera: 13945/di/ra

ABCES PULMONAIRE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,91,830 (fra). ref:0

[17.07/-]

864- gera: 14076/di/ra

AFFECTIONSRHUMATISMALES: LESPEI. NGUYEN VAN NGHI. mensue du
medecin acupuncteur. 1982,91,819 (fra). ref:0

[18.03/-]

865- gera: 18222/di/ra

PATHOLOGIE INTERNE EN MEDECINE ENERGETIQUE ORIENTALE :
SYNDROMESHEMORRAGIQUES. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,89,731-9 (fra). ref:0

[12.03/-]

866- gera: 18223/di/ra

MALADIES OFFENSIVES SAISONNIERES. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,89,745-8 (fra). ref:0

[13.01/ saison- |

867- gera: 18224/di/ra
APHONIE. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,89,748-50
(fra). ref:0
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Formes cliniques et traitement par phytothérapie. [16.05/ - ]

868- gera: 18225/di/ra

ASTHME ET EMPHYSEME. NGUYEN VAN NGHI. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,89,750-55 (fra). ref:0

[17.04/ -]

869- gera: 18226/di/ra

A PROPOSDU TRAITE "ZHEN JIU DA CHENG". NGUYEN VAN NGHI. mensud du
medecin acupuncteur. 1982,91,815-7 (fra). ref:0

[1.03/ analyse- da cheng- |

870- gera: 242/di/ra

ZHEN JIU DA CHENG. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,87,653-68 (fra). ref:0

[1.03/ da cheng- traduction- ]

871- gera: 756/di/ra

ZHEN JIU DA CHENG, EXAMEN DE FIN D'ETUDES DE MEDECINE ET REPONSE
DU CANDIDAT YAN CHI CHOU. NGUYEN VAN NGHI ET AL. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,89,757-64 (fra). ref:0

[1.03/ traduction- da cheng- ]

872- gera: 1165/di/ra

ETUDE PRELIMINAIRE SUR LE TRAITEMENT PAR MOXIBUSTION DE LA
THROMBO-ANGEITE OBLITERANTE, ANALY SE DE 58 CAS. PEN HOURONG ET
AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,701 (fra). ref:0

[7.08/ ec- 5,09- ]

873- gera: 2004/di/ra

OBSERVATIONS SUR LA PUNCTURE HOMOLATERALE ET CONTROLATERALE
DANSL'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE DANSLESSTRABOTOMIES.
PROVINCE DE HENAN ET LAIONNING. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,685
(fra). ref:0

[15.10/ 15,09- lateralite- ]

874- gera: 2095/di/ra

ANALYSE CLINIQUE ET OBSERVATIONS EXPERIMENTALESPRELIMINAIRES
SUR 1802 CASD'INTERVENTION ORO-MAXILLO-FACIALES SOUSANALGESIE
PAR *. QIU WEILIU ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,682-3 (fra). ref:0
[16.09/ -]

875- gera: 1192/di/ra

CONCEPTION GENERALE ET TRAITEMENT DESAFFECTIONS
DERMATOLOGIQUESEN ACUPUNCTURE. REQUENA Y. revue francaise de mtc.
1982,95,31 (fra). ref:0

L es mal adies dermatol ogiques font partie des maladies du sang en acupuncture, et se
distinguent en chaleur du sang et vide du sang. Les facteurs de terrain et de sensibilité
conditionnent la pénétration d'énergies perverses, al'origine des Iésions. Ces mécanismes sont
énonceés dans cet article, ainsi que le traitement logique, général et local. Le traitement généra
consiste a dériver I'énergie perverse, a soccuper du poumon, arégulariser lesfonctions, atraiter
le sang et a combattre les froids-et-chauds cutanés. Le traitement local use de la décongestion
par saignée, et de la cautérisation, adaptées al'étiologie. [8.01 / vide- chaleur- sang- 5,09- ]

876- gera: 1254/di/ra
LE DIABETE REQUENA Y. meridiens. 1982,57-58,89-122 (fra*).
Presgue 2 % des Frangais sont diabétiques. 11 est facile de comprendre par la médecine chinoise
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gue la sédentarité et I'excés de nourriture, condition de nuisance de la rate-pancréas, n'ont fait et
ne feront gu'augmenter cette proportion ou son risgue. Cette maladie est auss condidérée
comme une consumation du Triple réchauffeur, et concerne également le poumon et lerein. On
analyseici laphysiopathologie et |es solutions thérapeutiques traditionnelles : acupuncture,
phytothérapie, diététique, ains que la prescription des oligo-éléments. [9.03/ - ]

877- gera: 18032/di/ra

RECEPTIVITE AUX STRESSET TEMPERAMENTSDE L'ACUPUNCTURE.
REQUENA Y. meridiens. 1982,59-60,109-122 (fra*). ref:10

[3.02/-]

878- gera: 799/di/ra

TRAITEMENT DESMALADIESPAR LESPOINTSVITAUX DU MERIDIEN DE LA
VESICULE BILAIRE. REQUENA Y,. mensudl du medecin acupuncteur. 1982,92,861-72
(fra). ref:8

[2.05/ 2,04- indication- vb- ]

879- gera: 665/di/ra

STANDARDISATION DE L'ANALGESIE ACUPUNCTURALE DANSLES
AVULSIONSDENTAIRES A PROPOS DE 203 CASCLINIQUES RUDERMANN J.
meridiens. 1982,57-58,175-187 (fra*). ref:16

L'analgésie par acupuncture en chirurgie dentaire reste, y compris en Chine, une méthode
d'exception du fait du temps long qu'elle nécessite. On tenteici de la systématiser, afin dela
rendre accessible atout praticien et incorporable ala pratique courante. [19.07 / - ]

880- gera: 245/di/ra

LA MTC AU SERVICE DE LA MEDECINE D'AUJOURD'HUI. SCHATZ J. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,87,649-52 (fra). ref:5

[1.01/-]

881- gera: 2599/di/ra

EFFETSANALGESIQUESDE L'INJECTION DE SOLUTION SALINE AUX POINTS
AURICULAIRESPOUR L'EXTRACTION DENTAIRE. SHENG LUJIAN ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,684 (fra). ref:0

[19.07/5,15- 5,10- ]

882- gera: 822/di/ra

OBSERVATIONSCLINIQUESSUR LA SPECIFICITE DESPOINTSIU DU DOS. S
TULING. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,703 (fra). ref:0

[2.06 / specificite- shu du dos- ]

883- gera: 1174/di/ra

RESUME CLINIQUE DE 66 CASDE COMMISSUROTOMIE MITRALE SOUS
ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. TENG XINJAAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,921-2 (fra). ref:0

[7.10/ ec-]

884- gera: 2124/di/ra

RECHERCHE DE BASE SUR LE TRAITEMENT DE L'ASTHME BRONCHIQUE
PAR APPLICATION D'UNE PATE MEDICINALE. TIAN GONGHE. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,88,693 (fra). ref:0

[17.04/5,15-]

885- gera: 931/di/ra

RELATIONSENTRE LA METHODE D'ACUPUNCTURE PAR MANIPULATION
"BUE-XIE" (TONIFICATION-DISPERSION) ET LA NATURE " XU-SHI" (VIDE-
PLENI*). TUNG CHENTUNG ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,706 (fra).
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ref:0
[5.03/ ec- td- vide- plenitude- ]

886- gera: 1964/di/ra

SUR LE ROLE DU DAZHU (VESSIE 11) EN OPHTALMOLOGIE. VIBES J. meridiens.
1982,57-58,169-174 (fra*). ref:0

Dégaévoque par les textes traditionnels, le réle de vessie 11 (Dazhu) sur lavision, Séclaire par
des données de neuro-anatomie. [15.01 / innervation- 11v- ]

887- gera: 20/di/ra

ETUDE SUR L'ORIGINE ET LE DEVELOPPEMENT DE L'ACUPUNCTURE ET DE
LA MOXIBUSTION CHINOISE. WANG XUETAI. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,88,708 (fra). ref:13

[1.02/5,09-]

888- gera: 2019/di/ra

OBSERVATIONS SUR LA SURDITE NEUROSENSORIELLE TRAITEE PAR
ACUPUNCTURE. WANG ZHONGYUAN ET AL. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,87,672-3 (fra). ref:0

[16.02/ -]

889- gera: 2023/di/ra

ETUDE DE L'EFFICACITE DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE LA
SURDITE NEURO-SENSORIELLE PAR LA CONDUCTION ELECTRIQUE DU NERF
*. WEI NENGREN ET AL. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,675 (fra). ref:0
[16.02/ -]

890- gera: 982/di/ra

UNE ETUDE SUR L'ACUPUNCTURE AURICULAIRE. XU RUIZHENG ET AL.
mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,709 (fra). ref:0

[5.20/-]

891- gera: 942/di/ra

UTILISATION DE L'ACUPUNCTURE COMME METHODE D'EXAMEN DE
L'APPAREIL SENSITIF ET REFLEXION SUR LE CONCEPT D'ABOLITION
SENSITIVE*. XUE CHONGCHENG. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,704 (fra).
ref:0

[5.03/ deqi- 14,01- ec- 25,02- ]

892- gera: 758/di/ra

OUVRAGESDE REFERENCE DE L'ACUPUNCTURE. YANG CHI CHOU. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,91,811-3 (fra). ref:0

[1.03/ analyse- dacheng- |

893- gera: 5787/di/ra

TRAITEMENT DE L'ASTHME PAR MOXIBUSTION PURULENTE. YEN HUA.
mensuel du medecin acupuncteur. 1982,88,694 (fra). ref:0

[17.04/5,09-]

894- gera: 1458/di/ra

GASTRECTOMIE SUBTOTALE SOUSANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE, ETUDE
DESFORMESCLINIQUESDE LA MTC. ZHANG GUANGZHENG ET AL. mensuel du
medecin acupuncteur. 1982,93,931 (fra). ref:0

[10.17/ 4,07-]

895- gera: 2162/di/ra
RENFORCEMENT DE L'EFFICACITE DE L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE
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DANS 328 CASDE PNEUMUNECTOMIE. ZHANG SUQUANG. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,924-5 (fra). ref:0
[17.09/-]

896- gera: 1173/di/ra

OBSERVATION CLINIQUE DE 95 CASDE COMMISSUROTOMIE MITRALE SOUS
ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. ZHANG XINJIAN. mensuel du medecin
acupuncteur. 1982,93,921 (fra). ref:0

[7.10/ ec-]

897- gera: 2022/di/ra

ETUDE CLINIQUE ET MECANISME DU TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE
LA SURDITE ET DE LA SURDI-MUTITE (84). ZHANG ZHONGFANG ET AL. mensuel
du medecin acupuncteur. 1982,87,674-5 (fra). ref:0

[16.02/ -]

898- gera: 97/di/ra

RAPPORT CLINIQUE SUR 366 CASTRAITESPAR ACUPUNCTURE A VISEE
ANTI-INFLAMMATOIRE. ZHANG ZUOMIN. mensuel du medecin acupuncteur.
1982,88,700 (fra). ref:0

[11.02/23,08-]

899- gera: 1958/di/ra

VARIATIONSDE LA TENSION DU LCR PENDANT L'ANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE ET L'ANESTHESIE GENERALE CHEZ DESPATIENTSAVEC
LESIONS*. ZHUANG XINLIAN. mensuel du medecin acupuncteur. 1982,87,680-1 (fra).
ref:0

[14.15/ lcr-]

900- gera: 1079/di/ra

ETUDE SUR L'ANESTHESIE PAR PRESSION DIGITALE 1ER COLLEGE MEDICAL
DE PLA. revuefrancaise de mtc. 1983,96,113 (fra). ref:0

[6.02/ 5,16~ ec- acupression- |

901- gera: 1723/di/ra

CEPHALEE ET ACUPUNCTURE. AUTEROCHE B. meridiens. 1983,63-64,105-114
(frar).

La premiere partie de ce travail est consacrée a une étude étiopathogénique des céphalées et se
référe a une nosologie basée sur les causes externes ou internes. La deuxiéme partie dévolue ala
clinique et alathérapeutique décrit la sémiologie des grands syndromes, lajustification des
points choisis et les modalités opératoires. [14.02/ - ]

902- gera: 5608/di/ra

UTILISATION DESHUIT REGLESTHERAPEUTIQUESEN ACUPUNCTURE ET
MOXIBUSTION. AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1983,61-62,85-106 (fra*). ref:8
Cet article est latraduction de la partie d'un ouvrage chinois, relative al'utilisation en
acupuncture et moxibustion des huit regles thérapeutiques : sudorification, vomification,
purgation, harmonisation, réchauffement, rafraichissement, tonification, dissipation. [5.03 /
5,02- choix- 4,07- ]

903- gera: 10869/di/ra

APPORT DE LA MEDECINE CHINOISE DANSLE TRAITEMENT DU DIABETE.
BARON B ET AL. revue francaise de mtc. 1983,101,388-93 (fra). ref:0

L e diabéte, affection relativement répandue, résulte d'un déséquilibre au sein du couple Rate-
Estomac et, ou du Triple Réchauffeur et, ou du Mouvement Eau. Une thérapeutique basée sur
I'énergétique ainsi qu'une alimentation dont la ration glucidique devrait étre d'origine
polysaccharidique (céréa es complétes et [égumineuses) peuvent stabiliser I'évolution de cette
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maladie. S dans |e diabéte gras, |e traitement précédant peut permettre la suppression des
hypoglycémiants oraux voir del'insuling, il n'en est pas toujours de méme pour le diabete
maigre. Cependant, dans tous les cas | e traitement par acupuncture mérite d'étre tenté. [9.03/
5,17-]

904- gera: 5606/di/ra

LESFLASHESDU LING TCHROU : LESAIGUILLESET LA FACON DE
"PIQUER". BORSARELLO J. meridiens. 1983,61-62,159-164 (fra*).

L'acupuncture chinoise ne consiste pas seulement a piquer les points du revétement cutanéen'y
laissant plus ou moins de temps une aiguille en place. Dés les premiers écrits sur la pratique
clinique de cette méthode, |es auteurs ont beaucoup insisté sur lafagon de piquer, du temps qui'il
fallait pour exciter tel ou tel point. Rien de scientifique actuellement n'est encore venu
démontrer la valeur de telle ou telle technique de manipulation, et nous nous bornerons a décrire
sous forme de tableaux pratiques ce qui a été écrit dans les chapitres du "Ling Tchrou" réservés
a cette fagon curieuse d'utiliser les aiguilles. 11 est nécessaire que les jeunes praticiens sachent
gue les manipulations d'aiguilles augmentent d'une fagon appréciable I'effet de celles-ci. [5.03/
ling- shu- puncture- |

905- gera: 12882/di/ra

CONSIDERATIONS SUR LESMALADIESPSYCHIQUESDANSLA TRADITION
CHINOISE. BORSARELLO J. meridiens. 1983,63-64,35-43 (fra*). ref:0

Jusguici les affections psychiques n'ont pas été décrites par les auteurs d'ouvrages sur
I'acupuncture. C'est dans le "ling tchrou", au chapitre 8, et traduit par le docteur André Duron,
que I'on trouve quel ques données sur ce probléme. Les "entités viscérales', rapportées par
Lavier, Laville Méry et Faubert, nous permettent aujourd'hui d'entrevoir la solution de quelques
affections psychiques. On sapercoit qu'il existe une relation avec les cing € éments, mais que
chacune des cing "entités' agit profondément sur les autres, tout comme les problemes
physiologiques sont sous la dépendance des intéractions des cing organes. [14.14/ - ]

906- gera: 4765/di/ra

EXAMEN DE L'ENFANT. BRUSINI-MOLLARD. revue francaise de mtc. 1983,101,373-
376 (fra). ref:6

Encore trop méconnu par I'acupuncteur, I'examen de I'enfant revét une importance
fondamentale. Cet examen est le méme que celui qui est pratiqué chez |'adulte et comprend les
quatre @éments du diagnostic : voir, écouter-sentir, interroger et palper. Toutefois le premier
temps, l'inspection joue un rdéle primordial surtout chez le nouveau-né et le nourrisson. Cette
inspection sattache plus particuliérement alazone du Yin Trang, de l'index et delamain... Il ne
faut pas oublier de tenir compte de I'age dans I'interprétation des signes retrouvés al'inspection,
afin de ne pas considérer comme pathol ogique un signe physiologique. [4.01/ 23,11- examen-
main- yin tang- |

907- gera: 2563/di/ra

EXPERIENCES CLINIQUES SUR L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE DANSLA
RESECTION DE DISQUE ET GREFFE INTERCORPOREALE CERVICALE.
COLLEGE MEDICAL DE BEIJING. revue francaise de mtc. 1983,96,117 (fra).
[18.20/18,12-]

908- gera: 1083/di/ra

RECHERCHES SUR L'EVALUATION DE L'EFFICACITE DE L'ACUPUNCTURO-
ANESTHESIE. COLLEGE MEDICAL DE HUNAN. revue francaise de mtc. 1983,96,115
(fra).

[6.02/ ec-]

909- gera: 6050/di/ra

A PROPOSDE LA CRANIOPUNCTURE. CROENEN F. meridiens. 1983,63-64,137-149
(frar).

L'acupuncture cérébral e cutanée est une technique acupuncturale trés récente. Le Docteur
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Lebarbier aramené de Chine latechnique qui sappelle la-bas "I'Acupuncture Cérébrale”. La
technique est résumée dans le schémade l'article. A partir du point Nao Kong, on obtient la
ligne motrice que I'on découpe en cing parties égales pour étre piquées. Les indications sont tres
intéressantes car €lles concernent les hémiplégies, les accidents vasculaires cérébraux, les
embolies cérébrales ayant donné des séquelles motrices, les aphasies motrices et également la
maladie de Parkinson mais les résultats sont moins intéressants. L'auteur qui a expérimenté cette
technique al'hépital Gernez-Rieux d'Elfaut (62570 Wizernes - France) montreici dansle
résumé d'un mémoire déposé auprés de la faculté de Médecine de Lille, deux observations
concernant deux accidents vasculaires cérébraux. Les contre-indications de cette technique
représentent essentiellement la comitialité ancienne. Les bases neurophysiologiques de cette
technique selon Bossy sont une action directe atravers la boite crénienne atteignant le lobule
paracentral et lafrontale ascendante. Cette action est sous forme d'un courant ionique, alors que
les microsystemes (auriculopuncture, nasopuncture) agissent sur laformation réticulée pour
remonter vers le systéme nerveux central. Sans nul doute interviennent également les
neurotransmetteurs qui facilitent le mécanisme intime de la synapse. En conclusion, la
craniopuncture doit pouvoir permettre une amélioration de I'némiplégie dans les suites
immeédiates d'un accident vasculaire cérébral, dans les |ésions anciennes on aura recours a
I'électro-acupuncture. [5.11 / cranio- 14,07- ]

910- gera: 13168/di/ra

APPLICATION DESMETHODES THERAPEUTIQUES TRADITIONNELLESEN
OPHTALMOLOGIE. CU NHAN NAI. revuefrancaise de mtc. 1983,100,322-29 (fra). ref:5
[15.01/-]

911- gera: 13416/di/ra

TRAITEMENT DESVERTIGES EN MEDECINE CHINOISE. DUBOIS JC. meridiens.
1983,63-64,93-104 (fra).

Traduction de I'enseignement regu par |'auteur al'Institut de M édecine Chinoise de Canton. La
question des vertiges est envisagée sous le rapport de la médecine interne et de I'acupuncture.

L es bases physiologiques, étiopathogéniques et diagnostiques de la médecine traditionnelle sont
Supposeées connues, ains que la pharmacopée et les prescriptions. Une bréve introduction situe
le cadre dans lequel doit étre appréhendé le terme de "vertiges', en particulier dansle paralléle
avec lanosologie occidentale; puis, I'étiopathogénie précisée, on passe a la description des
divers tableaux cliniques avec les traitements appropriés. [16.03 / d$- |

912- gera: 12613/di/ra

MENINGITE. GOURION A. revue francaise de mtc. 1983,101,382 (fra). ref:18

Les méningites ou nao mo yan (littéralement inflammation des membranes du cerveau) sont le
résultat en médecine chinoise traditionnelle de la pénétration d'une énergie perverse dite
"curieuse" (bactéries, virus ou autres germes pathogenes et de |'énergie perverse jueyin : vent
(vent-froid ou vent-chaleur). La pénétration de ces énergies se fait plus volontiers sur un terrain
prédisposé par un déséquilibre du mouvement bois (foie-vésicule bilaire). L'énergie perverse
vent peut pénétrer au niveau de laface par I'intermédiaire des points vents du tai yang (121G,
12V), du shao yang (17TR, 20VB) et du Du Mai (16VG). Cette énergie perverse reste a l'état
latent puis au cours d'une deuxieme pénétration du "vent" ce dernier se transforme en "feu". Ce
"vent-feu" par sa puissance "détruit" I'énergie du foie et donc tout ce qui en dépend : muscles,
tendons, méninges, sang... d'ou |'apparition des symptomes de la méningite. Ceux-ci traduisent
I'irritation du systéme nerveux central, ce qui met en cause la participation du vaisseau
gouverneur. Letraitement consiste &: lutter contre I'hyperthermie (disperser le yang) ; disperser
levent ; purifier le feu du foie ; équilibrer le mouvement bois et |e vai sseau gouverneur et
régulariser le tonus musculaire. [14.04 / 12ig- vent- chaleur- 16vg- 20vb- 17tr- ]

913- gera: 12780/di/ra
LA POLIOMYELITE. GOURION A. revuefrancaise de mtc. 1983,101,384 (fra).
Lapoliomyélite est une maladie due aux énergies perverses curieuses. Ces derniéres n'entrent
pas dans le cadre des "six énergies perverses cosmiques' (vent, froid, chaleur, feu, humidité,
sécheresse) : en effet, ces énergies perverses curieuses sont soit des mal adies toxiques, soit des
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mal adli es contagieuses. Elles ont été étudiées al'époque des tsinn (du 4éme au 6eme siecle avant
Jésus-Christ). Ces énergies curieuses montrent le vrai visage microbien et viral de lamédecine
occidentale. Les conditions de climat, de sous-alimentation et de mangue d'hygiéne, facilitent
leur pénétration dans I'organisme. Ces énergies curieuses gagnent la voie respiratoire pour
pénétrer profondément dans I'estomac et les intestins. Leurs manifestations cliniques sont
imprévisibles et foudroyantes'. [14.10 / perverse- 3,02- 13,01- ]

914- gera: 15647/di/ra

CLASSIFICATION ALPHABETIQUE PINYIN DES 881 PRODUITSUTILISES DANS
LA PHARMACOLOGIE CHINOISE. GOURION A. revue francaise de mtc. 1983,97,161-
64 (fra).

[26.01/-]

915- gera: 15684/di/ra

CLASSIFICATION ALPHABETIQUE PINYIN DES 881 PRODUITSUTILISES DANS
LA PHARMACOPEE CHINOISE. GOURION A. revue francaise de mtc. 1983,98,221-24
(fra).

[26.01/-]

916- gera: 10653/di/ra

LESFURONCLESET LESABCES. GOURION G. revue francaise de mtc. 1983,101,359
(fra).

[8.02/-]

917- gera: 1226/di/ra

LE PSORIASIS GOURION G ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,96,77 (fra).

Le psoriasis ou "peau de buffle" est une maladie des pays dits "civilisés'. La plague psoriasique
caractéristique est le résultat de plusieurs phénomenes Y ang se traduisant au niveau des zones
lesplus Yang : cuir chevelu, zones de frottement, zone des plis... et qui se caractérise par une
augmentation des diff érents métabolismes. La médecine chinoise envisage deux types de
psoriasis en relation avec un déséquilibre au niveau du sang : le psoriaris de type Y ang par
plénitude du sang devra étre dispersé, celui du type Yin par vide de sang devra étre tonifié. [8.07
/-]

918- gera: 3434/di/ra

L'ELECTRO-STIMULATION ACUPUNCTURALE : ETUDE EXPERIMENTALE DES
EFFETSANTINOCICEPTIFSET COMPORTEMENTAUX CHEZ LA SOURIS. KLEIN
MJ. meridiens. 1983,63-64,45-78 (fra*).

Une expérimentation a été conduite sur une souche de souris consanguines C 57/BL 6 pour
étudier les effets antinociceptifs et comportementaux de I'él ectro-stimulation acupuncturale
appliquée a différentes intensités de stimulation sur des points périphériques classiques, point
"poumon” des oreilles et points Gl4. La mise en jeu d'épreuves comportemental es (épreuve
d'actimétrie et épreuve de la plague chauffante) et pharmacol ogiques (test ala naloxone)
habituellement mises en oeuvre en psycho-pharmacol ogie animale, permet de faire état des
principaux résultats suivants obtenus aux cours de diverses expériences conduites selon un
protocole standardisé. L'électro-stimulation acupuncturale provogue une élévation
statistiquement significative du seuil de perception de la douleur et cet effet est antagonise par la
naloxone. Par contre, |'augmentation significative de I'activité motrice, observée apres électro-
stimulation acupuncturale n'est pas antagonisée par un traitement préalable par la na oxone. Ces
deux effets contradictoires sont discutés en fonction des données de la littérature et en fonction
de I'hypothése attribuant aux peptides endogenes morphinomimétiques secrétés |le meécanisme
d'action de |'électro-stimulation acupuncturale. [25.10 / 4gi- 25,10- rat- 5,10- endorphine-
nal oxone- |

919- gera: 4065/di/ra
A PROPOS DU FOYER SUPERIEUR. LAFONT JL. meridiens. 1983,61-62,69-86 (fra*).
ref:49
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Lanotion de 3 foyers est une notion capitale en médecine traditionnelle chinoise. Les plus
anciens traités en médecine les mentionnent, et bien que cette notion n'ait pas|'équivalent en
meédecine occidentale, plusieurs interprétations variables et contradictoires suivant les époques
et les auteurs ont été proposées. Ce court expose aborde dans un premier temps I'évolution dela
notion de 3 foyers. Puis, en se basant sur les données traditionnelles, I'analyse de la sémiologie,
et lesindications cliniques des points d'acupuncture, il propose en prenant comme base de
raisonnement le Foyer Supérieur, une hypothese personnelle d'interprétation. [2.04 / tr- ]

920- gera: 13181/di/ra

APPORT DESZONESDE HEAD DANSLA PRATIQUE DE L'ACUPUNCTURE EN
OPHTALMOLOGIE. LAFONT JL. meridiens. 1983,63-64,115-136 (fra*). ref:6

L'auteur analyse dans un premier temps les travaux de Head en précisant la topographie de
chague zone, ainsi que les points d'acupuncture qui sont situés dans chacune d'entre elles. Il
constate qu'il y a globalement une concordance entre |es indications cliniques des points
d'acupuncture et les correspondances établies par Head. L'application de ces notions a différents
secteurs de la pathologie, ici en ophtalmologie, permet de distinguer pour une affection donnée
trois catégories de points : point d'acupuncture correspondant au point maximum de Head, point
d'acupuncture d'action concordante, point d'acupuncture d'action non concordante. Cette
classification permet une utilisation plus rationnelle des points locaux pour une affection donnée
en méme temps qu'elle ouvre une voie de recherche en particulier une meilleure précision des
indications ponctuelles. [15.01 / 4,05- indication- ]

921- gera: 4990/di/ra

ALGIE AURICULAIRE SPONTANEE EN RELATION AVEC UNE ALGIE
SOMATIQUE. LAMBERT G. revue francaise de mtc. 1983,100,330. (fra). ref:5
L'observation de douleur provoguée au niveau des points auriculaires est banale, I'intéret de ce
cas clinique est une douleur spontanée ponctuelle rapportée par le patient. [4.04/ - ]

922- gera: 11990/di/ra

TRAITEMENT DES CONSTIPATIONS. LAMBERT G. revue francaise de mtc.
1983,101,377 (fra). ref:6

L'auteur présente une étude des constipations dans |e cadre de la Médecine Traditionnelle
Chinoise. Il distingue deux types de constipation Plénitude et Vide, dont il éudie les différents
aspects sémiologiques. 11 propose un traitement commun qui pourra étre perfectionné par un
traitement étiol ogique en fonction des syndromes observés. Il insiste enfin sur l'intérét de la
diététique et de I'hygiéne corporelle en présentant quel ques méthodes dynamigques et méthodes
de relaxation permettant d'entretenir les bienfaits de la technique acupuncturale. [10.08 / 5,17-
ag-]

923- gera: 3697/di/ra

PLEINSCIEL, LESAUTHENTIQUESDE HAUTE ANTIQUITE. LARRE CET AL.
meridiens. 1983,61-62,13-67 (fra*).

Ce chapitre premier aide a situer la Médecine Traditionnelle en plein Cidl. C'est-a-dire qu'il
nous dispose, comme peut le faire un prologue, asaisir I'unité du mouvement vital, qui emporte
le monde, ale suivre comme produisant en nous, en continu, latexture d'un tissu vivant, se
déroulant entre le Ciel et la Terre, dans la solidarité avec tous les vivants, au long d'un temps
réglé et défini par I'entrecroisement du destin avec la nature propre. Le mouvement d'adhésion a
lavie, que préconise |le monde chinois, sinaugure bien dans ce premier chapitre. Tout en
reconnai ssant e mérite de nos devanciers, nous avons, par ce fascicule, entameé un processus
assez nouveau, pensons-nous. Présenter, traduire et commenter les premiers chapitres du "Su
Wen" et du "Lingshu" n'ade sensque si, atraversI'expression frangaise, on peut simuler le
mouvement d'adhésion au souffle vital, propre alacivilisation chinoise. Le Normal, le
Pathol ogique et I'Intervention a minima du médecin n'ont de sens et d'efficacité que si la
Tradition est respectée par nous. Nous invitons donc nos amis praticiens et théoriciens a entrer
dans cette perspective qui aujourd'hui, nous apparait clairement comme un retour al'authenticité
des sources chinoises et, par elles, al'appréhension authentique de I'étre vivant. [1.03/
traduction- su wen- ]
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924- gera: 2546/di/ra

LA COXARTHROSE LEFEVRE B. meridiens. 1983,61-62,165-172 (fra*). ref:0

L'acupuncture a, en rhumatologie, une action essentiellement décontractante, anti-congestive et
anti-douloureuse. Elle est donc généralement tres efficace dans les manifestations aigues
arthrosiques qui ne sont que des poussées inflammatoires labiles et peu invalidantes a condition
d'ére rapidement contrdlées. Mais dans |e cas de la hanche, du fait que la coxo-fémorale est une
articulation qui doit supporter le poids du corps et qui reste soumise sans cesse aux violentes
sollicitations de la marche, I'arthrose de cette articulation devient rapidement évolutive,
douloureuse et invalidante et ne peut étre stabilisée bien longtemps. L'acupuncture aun certain
réle &jouer dans la coxarthrose, au début de son évolution, en ralentissant le processus
congestif, en décontractant la musculature et en calmant la douleur, dans la mesure toutefois ou
il est pris concurremment a |'acupuncture des mesures prophylactiques d'hygiene de la hanche et
de laréadaptation fonctionnelle. A des phases plus évoluées |'acupuncture doit céder le pas a
des thérapeutiques classiques, en particulier chirurgicales. [18.17 / - ]

925- gera: 3828/di/ra

ZHONGUY DA CIDIAN, ENCYCLOPEDIE DE LA MTC. LI INGWEI. revue francaise
demtc. 1983,96,111 (fra). ref:2

[1.07/-]

926- gera: 1082/di/ra

RECHERCHES SUR L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE LI KAICHIAO. revue
francaise de mtc. 1983,96,115 (fra).

[6.02/ ec-]

927- gera: 1085/di/ra

RECHERCHES SUR L'ACCROISSEMENT DESEFFETSDE L'ANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE PAR STIMULATION SYNCHRONE ET METHODE DE BLOCAGE
DESPOINTS. LU GUOWEI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,96,119 (fra).

[6.02 / potentialisation- ec- blocage- |

928- gera: 1080/di/ra

ETUDE CLINIQUE SUR L'ACCROISSEMENT DE L'EFFICACITE DE
L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE L'HALOPERIDOL. LUO YI. revuefrancaise de
mtc. 1983,96,114 (fra).

[6.02 / potentialisation- ec- medication- haloperidol- ]

929- gera: 11521/di/ra

CERCLAGE DU COL SOUSANALGESIE PAR ACUPUNCTURE. MALROUX CET
AL.revuefrancaise demtc. 1983,98,227 (fra).

[11.11/cal- ]

930- gera: 4632/di/ra

TECHNIQUE DE YANAGIYA ET THEORIE DESPOINTS SAISONNIERS,
TRAITEMENT INFORMATIQUE. MARY M ET AL. meridiens. 1983,63-64,79-92 (fra*).

Lathéorie qui préside au choix de points dits saisonniers pour tonifier ou disperser un élément
est I'une des plus séduisantes pour I'esprit. Le procédé de tonification ou de dispersion utilisé par
Y anagiya Sorei est 'un des plus complets pour I'utilisation des points Su antiques répartis dans
les cycles Tcheng et Ko. Que deviennent ces techniques thérapeutiques lorsqu'on veut les
confronter ? L'utilisation d'un ordinateur chargé d'un programme écrit en Basic est appréciable
pour obtenir ce travail. Quelques régles se dégagent rapidement et une anayse plus fine
laisserait penser que quel ques aspects de physiologie, de physio-pathol ogie et de thérapeutique
énergétigue pourraient étre soulignés. [3.01 / informatique- saison- antique- td- |

931- gera: 4058/di/ra
HYPOTHESE DE CORRELATION ENTRE ACUPUNCTURE ET EMBRYOLOGIE.
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MIGUERES J. meridiens. 1983,61-62,117-129 (fra*). ref:5

Prenant pour base e devenir des feuillets embryonnaires, I'auteur envisage une corrélation avec
les six énergiestraditionnelles (Yang : Tai, Shao, Yang Ming ; Yin: Tai, Shao, Jue). Dans un
second temps, il sintéresse & un mécanisme d'action réflexe de la puncture, partant de I'origine
embryologique respective des divers récepteurs sensitifs. Enfin, il propose une relecture de la
symptomatol ogie attribuée aux points d'acupuncture par les auteurs classiques, sous I'angle des
hypothéses émises. [2.04 / indication- 2,06- embryologie- ]

932- gera: 4068/di/ra
LE YANG MING. NGUYEN A. revue francaise de mtc. 1983,101,366 (fra). ref:10
[2.04 / yang ming- ]

933- gera: 12398/di/ra

DESPLANTESMEDICINALESA PROPRIETESANTIBACTERIENNES. NGUYEN
DUC MINH. revue francaise de mtc. 1983,100,303-313 (fra).

[13.01/ antibiotique- 26,01- ]

934- gera: 15698/di/ra

LESPLANTESMEDICINALESA PROPRIETESANTIBACTERIENNES. NGUYEN
DUC MINH. revue francaise de mtc. 1983,100,303-12 (fra).

[26.01/-]

935- gera: 1055/di/ra

PYREXIE POST-ACUPUNCTURALE. NGUYEN J. revue francaise de mtc. 1983,96,99-
100 (fra).

Observation clinique d'un patient présentant une poussée fébrile aprés chague séance
d'acupuncture. Les relations entre |'acupuncture et la thermorégul ation sont envisagées. [5.19/
fievre- |

936- gera: 3827/di/ra
LESREFERENCESBIBLIOGRAPHIQUESDANSLESARTICLES
D'ACUPUNCTURE. NGUYEN J. revue francaise de mtc. 1983,100,344-5 (fra). ref:10
L es références bibliographiques des articles de 10 numéros de chacune des 5 principal es revues
d'acupuncture frangai se sont analysées. Les résultats montrent une faible capacité de recherche
et une faible diffusion au-dela de sa propre école. Une fusion de I'ensembl e des revues est
souhaitable. [1.07/ -]

937- gera: 4986/di/ra

LA NATURE DE LA LCP A-T-ELLE SA VALEUR SEMIOLOGIQUE PROPRE ?
NGUYEN J. revue francaise de mtc. 1983,96,85-98 (fra). ref:0

Lanature de la L CP dépend-elle de |a nature de |a pathol ogie qui |a détermine ? Pour les
affectionsinternes, il semble bien que I'on ne puisse mettre en évidence qu'une spécificité
relative de laL CP, liée &la zone de projection et au caractere aigu ou chronique de I'affection.
Par contre, pour les affections dermatol ogiques, |'auteur rapporte une série de cas ou une haute
spécificité est observée entre |ésion cutanée somatique et LCP auriculaire. Cette haute
spécificité peut comporter trois caracteres : identité de lalésion, identité de laforme et identité
de I'orientation. Les conséguences sur la nature du systéeme physiologique traditionnd et sur la
conception de certains mécanismes physi opathol ogiques sont dével oppées. [4.04 / 5,10- 8,01-
lcp-]

938- gera: 5061/di/ra

PRURIT DU POINT YAO QI CHEZ UNE PATIENTE EPILEPTIQUE. NGUYEN J.
revue francaise de mtc. 1983,100,331 (fra). ref:15

Rapport d'une observation d'une malade épileptique qui présente des crises de prurit lombaire
débutant au point Y ao Qi (épineuse de S2) qui est un point anti-epileptique majeur. [4.05/ pc-
14,05- 8,08- ]



108

939- gera: 6247/di/ra

DERMATITE ALLERGIQUE SECONDAIRE A L'APPLICATION D'EMPLATRE DE
LA MTC. NGUYEN J. revue francaise de mtc. 1983,98,225 (fra).

Observation d'un patient porteur d'une ténosynovite du jambier antérieur, traité par application
d'emplétres et qui a présenté une importance dermite alergique. L'auteur souligne les difficultés
d'utilisation des plantes médicinales chinoises en France ou en Occident en |'absence d'une
réelle formation théorique et clinique. [5.19/ - ]

940- gera: 6248/di/ra

BRULURE SECONDAIRE A L'APPLICATION D'UN EMPLATRE A L'AIL. NGUYEN
J. revuefrancaise de mtc. 1983,98,226 (fra). ref:12

L'auteur rapporte le cas d'une brilure secondaire a une autoprescription d'un emplétre al'ail.
L es références a une médecine douce ou naturelle constituent une entrave au dével oppement de
I'acupuncture et de laM.T.C. L'acupuncture est partie intégrante et vivante de la médecine, mais
elle doit simposer laméme rigueur et la méme analyse critique. [26.07 / - ]

941- gera 6250/di/ra

INFECTION VERTEBRALE ATTRIBUEE A L'ACUPUNCTURE. NGUYEN J. revue
francaise de mtc. 1983,99,275 (fra). ref:2

Discussion de laréf. (6234). On ne peut attribuer avec certitude I'infection vertébrale a
I'acupuncture. Il peut sagir d'une spondylodiscite primitive. [5.19 / infection- |

942- gera: 10523/di/ra

PHYSIOLOGIE DES5 SAVEURS (note). NGUYEN J. revue francaise de mtc.
1983,99,275 (fra).

[5.17 / saveur- ]

943- gera: 4293/di/ra

ETUDE PRELIMINAIRE SUR LE CARACTERE VISIBLE DESMERIDIENS: LES
DERMATOSES MERIDIENNES. NGUYEN J,. revue francaise de mtc. 1983,99,263-74
(fra).

Les auteurs effectuent une recherche bibliographique sur les dermatoses linéaires.
Conformément aux observations de Lidingzhong et de Lizon, un grand nombre de ces
dermatoses a effectivement un trajet méridien. Le travail est étendu a des manifestations
linéaires extra-cutanées comme la mélorhéostose. L es caractéristiques cliniques des dermatoses
meéridiennes sont remarquablement similaire ala sensation propagée le long des méridiens
(PSC) suggérant que ces deux phénomeénes sont sous-tendus par une méme structure. Les
méridiens apparaissent comme une réalité clinique. La constatation de dermatoses méridiennes
suggeére une réalité périphérique de ce systéme et son intervention dans la différenciation
cellulaire et la morphogénese ainsi que les auteurs en avaient dé§ja émis|'hypotese. [2.05/
dermatose- |

944- gera: 5602/di/ra

LA SENSATION D'ARRIVEE DE L'ENERGIE (DE QI) : DESCRIPTION PAR 150
PATIENTS. NGUYEN J, ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,97,139-44 (fra). ref:104

La sensation d'arrivée de I'énergie est étudiée chez 150 patients. Le De Qi apparait comme une
réalité clinique dont I'expression dépend en partie du point de puncture et du patient. La notion
de De Qi ectopique est mise en évidence. Dans la genése du De Qi la notion de profondeur de
puncture est importante, mais relative et larelation entre la sensation et le phénomeéne du
saisissement de 'aiguille n'est pas obligatoire. Les voies et récepteurs du De Qi sont envisagés a
partir des pulbications chinoises. [5.03 / puncture- deqi- profondeur- ]

945- gera: 4556/di/ra

UTILISATION THERAPEUTIQUE DESPOINTS SHU. NGUYEN TAI THU ET AL.
meridiens. 1983,61-62,145-157 (fra*). ref:24

Cet article a été rédigé d'aprés une conférence que le Professeur Nguyen Tai Thu efectualors
de son sgjour al'A.F.E.R.A. en octobre-novembre 1980. Face ala multitude des procédés
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dutilisation des points Shu qui sont proposés dans la littérature occidentale, il y expose lestrois
méthodes d'utilisations couramment employées dans | es Instituts de M édecine Traditionnelle du
Viet-Nam. [2.06 / antique- viethnam- ]

946- gera: 4923/di/ra

L'EXAMEN DESPOULSEN MEDECINE ORIENTALE. NGUYEN TAI THU ET AL.
meridiens. 1983,63-64,13-23 (fra*). ref:3

Les textes de cet article a été rédigé d'apres une conférence que le professeur Nguyen Tai Thu
effectuaal'A.F.E.R.A. lors de son s§our en France. L'examen des poulsy est présenté d'une
maniere simplifiée ou ne sont retenus que les 12 aspects pathol ogiques principaux. Nous avons
inclus en annexe notre propre méthode de simplification de I'examen sphygmol ogique en
constatant la concordance des points de vue entre les deux méthodes. [4.03/ -]

947- gera: 4692/di/ra

PATHOGENIE EN MEDECINE ENERGETIQUE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de mtc. 1983,99,263 (fra). ref:5

[3.02/-]

948- gera: 4746/di/ra

QUATRESELEMENTSDU DIAGNOSTIC EN MEDECINE CHINOISE. NGUYEN
VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1983,98,185 (fra).

[4.01/-]

949- gera: 935/di/ra

LES9AIGUILLESET LESMETHODESDE TONIFICATION/DISPERSION SELON
LE NEI JING. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1983,96,65 (fra). ref:0
Article tiré du Zhen Jiu Da Cheng (Enoncé n°75 et 76) de Y ang Chi Chou, concernant la
signification des "9 Aiguilles’ et les techniques de Tonification/Dispersion selon le Lingshu.
[5.03/ td- dacheng- ling shu- ]

950- gera: 5601/di/ra

AERATION DESMERIDIENSET CONDUCTION DE L'ENERGIE. NGUYEN VAN
NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,97,129-38 (fra).

Article tiré du Da Cheng (énoncé 79), composé de 4 paragraphes : 1) Mouvements de
Rencontre/Poursuite. 2) Tonification/Dispersion avant et aprés I'heure "Wou" (11 h-13 h). 3)
Aération et conduction de I'énergie. 4) Conclusion. [5.03 / dacheng- ]

951- gera: 5613/di/ra

A PROPOSDE TONIFICATION ET DE DISPERSION. NGUYEN VAN NGHI ET AL.
revue francaise de mtc. 1983,101,347-58 (fra).

Les auteurs éudient les différents aspects de la technique de tonification/dispersion a partir : 1)
13 questions et réponses de Nan King (énoncé 77). 2) Exposé sur le secret de la dispersion et sur
le mystere de latonification de Sheng Ung King (énoncé 78). 3) Notes explicatives sur la
tonification/dispersion des différents auteurs classiques et 8 régles de I'art divin de I'acupuncture
de Kao Tsu Ming (énoncé 80). 4) Manipulation de I'aiguille, différentes techniques de puncture
et 8 régles dimplantation de l'aiguille selon Sangu Y angshi (énoncé 81). [5.03/ td- nan jing- ]

952- gera: 12482/di/ra

COQUELUCHE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,101,380
(fra).

La coqueluche ou bai ri ke (littéralement toux de cent jours) est une maladie en général bénigne
due ala pénétration du Vent-Chaleur et parfois du Vent-Froid au niveau du Poumon, celui-ci ne
joue plus son réle de propulseur d'énergie, cette derniere ne peut plus "descendre” et stagne,
enfin la"chaeur perverse" qui sy accumule se transforme en glaires. Sur le plan thérapeutique,
il faut : arréter la pénétration du Vent-Chaleur ou du Vent-Froid, lutter contre I'hyperthermie en
dispersant le Yang ; purifier la Chaleur ; métaboliser les glaires ; arréter latoux ; tonifier le
Poumon, et tonifier la Rate. [13.04 / cha eur- froid- vent- p- ]
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953- gera: 15697/di/ra

[COUPD'OEIL SUR LESMEDICATIONSTRADITIONNELLESD'ORIGINES
ANIMALE]. NGUYEN XUAN THU. revue francaise de mtc. 1983,100,293-9 (fra).
[26.04/ -]

954- gera: 5629/di/ra

LESMANIPULATIONSD'AIGUILLES. PERNICE C. revue francaise de mtc.
1983,100,300-302 (fra).

Bien que tréstechnique, il sagit d'un sujet qui adéjafait couler beaucoup d'encre, qui aétéla
source d'innombrables querelles d'écoles. Ces contradictions ont-elles un fondement ? Quels en
sont les ééments ? Est-il possible d'aller au-dela de ces contradiction ? Nous étudierons les
différentes données des textes traditionnels et des textes médicaux récents qui nous conduirons a
définir les notions Bu-Xie, Tonification-Dispersion, faible et forte stimulation. Puis les données
expérimental es actuelles. Et nous concluerons sur une tentative de synthése analysant les
différents parametres qui influent sur la puncture d'un point. [5.03 / td- ]

955- gera: 9279/di/ra

REGLESHYGIENO-DIETETIQUES EXTREME-ORIENTALES DURANT UN MOIS
SUIVANT L'ACCOUCHEMENT. PHUTHAVONG P. revue francaise de mtc.
1983,100,320-321 (fra). ref:4

[11.10/-]

956- gerac 11451/di/ra

ETUDE COMPARATIVE DESTROUBLESDE LA MENOPAUSE VECUSPAR LES
FEMMESFRANCAISESET ASIATIQUES. PHUTTHAVONG PET AL. meridiens.
1983,63-64,151-162 (fra*).

L'enquéte sur la ménopause menée aupres des femmes francgai ses et asiatiques "tout venant” en
France fait ressortir une nette différence significative quant aux signes marquants de la
meénopause tel's que les bouffées de chaleur (respectivement 70 % chez les francaises, 10 % chez
les asiatiques), |les sueurs nocturnes (50 %, 6 %), la prise de poids (43 %, 26 %). Cette
constatation ne sexplique pas seulement par carence oestrogénique ou par influence du vécu
socio-culturel ou émotionnel des deux peuples al'égard des processus de lavie, mais semble
faire intervenir un autre facteur, celui d'habitudes hygiéno-diététiques différentes en particulier
celles adoptées au moment des accouchements. [11.06/ - ]

957- gera: 5157/di/ra

DIAGNOSTIC DESCINQ CONSTITUTIONS CHINOISESPAR LA MORPHOLOGIE
DE LA MAIN. REQUENA Y. revuefrancaise de mtc. 1983,97,145 (fra). ref:12

L 'étude traditionnelle chinoise des formes de la main décrit cing types fondamentaux
correspondant aux cing ééments. Cette étape inhabituelle du diagnostic est précieuse, car elle
permet de dépister d'un seul coup d'oeil laou les constitutions du malade, c'est-a-dire la
vulnérabilité de base des méridiens et viscéres en rapport avec I'édément déterminé. [4.08 /
main- typologie- |

958- gera: 15695/di/ra

COMMENT CLASSER ET UTILISER LESPLANTESOCCIDENTALESEN
MEDECINE CHINOISE. REQUENA Y. meridiens. 1983,61-62,107-116 (fra*).
[26.01/-]

959- gera: 12880/di/ra

PSYCHO-SOMATIQUE CHINOISE ET PHARMACOLOGIESDES5 ELEMENTS.
REQUENA Y ET AL. meridiens. 1983,63-64,25-34 (fra*). ref:5

A partir des constitutions et tempéraments en acupuncture, on peut dégager une signification
neuro-végétative et endocrinienne de chacun des cing ééments. Cette signification sSimpose en
introduction a une véritable transcription du vocabulaire traditionnd antique en terme de
physiologie moderne, sans toutefois limiter |a portée a cet apercu des phénomenes. [14.14 /
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psychosomatique- 2,02- pharmacologie- |

960- gera: 3067/di/ra

ALLERGIE ET ACUPUNCTURE. RETNIG P. meridiens. 1983,61-62,131-144 (fra*). ref:4
Sous le terme d'allergie, se regroupent des symptdmes des plus variés, pouvant affecter
n'importe que tissu ou appareil. Souvent, ces manifestations catal oguées d'allergi ques posent
probleme, tant au plan diagnostic que thérapeutique. En effet, I'allergéne n'est pas retrouveé ou
les traitements allergol ogiques classiques sont des échecs. A ce niveau, |'acupuncture, comme il
est développé dans cet article, permet de différencier ce qui reléve de l'allergie vraie, de ce qui
ne I'est pas, de corriger le diagnostic initial et d'établir un protocol e thérapeuti que étiol ogique.
Par la prise des pouls, I'acupuncteur est souvent habilité a différencier ce qui reléve d'une
déviation pathologique de la réponse immunitaire de I'individu, de manifestations secondaires a
des perturbations fonctionnelles ou lésionnelles des appareils de détoxication et d'élimination de
I'organisme. 11 en résulte la notion de couple de méridiens effecteur et de couple cible. Trois
couples effecteurs sont ainsi définis : les couples foie-vésicule biliaire, rein-vessie et rate-
pancréas-estomac, les deux premiers peuvent étre responsabl es d'une symptomatol ogie pseudo-
allergique, car sans anomalies de laréaction immunitaire et seul, le dernier couple est réellement
le support d'une maladie allergique vraie, le méridien RP controlant le SRE, notion
biologiquement confirmée par la présence significative d'l|gE chez ce type de malade. Un seul
coupable cible se distingue : le couple poumon-gros intestin sur lequel vont résonner les
perturbations des couples effecteurs et étre ains le support de toute la pathol ogie observée,
respiratoire, cutanée, mugueuse ou digestive. L'analyse des différents pouls va orienter
['acupuncteur dans le choix des points et lui permettre d'envisager le traitement par acupuncture
seule ou associ ée aux thérapeutiques allergol ogiques classiques. [23.02 / alergologie- ]

961- gera: 6603/di/ra

PLACE DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT ACTUEL DE LA
DOULEUR CHRONIQUE. VIBES J. meridiens. 1983,63-64,163-71 (fra*). ref:5

L'acupuncture prend place parmi les thérapeutigues sollicitant le systéme inhibiteur de la
douleur : acet égard elle constitue une technique de stimulation percutanée spécifique : - par
son lieu d'intervention : le point d'acupuncture - par la variété des structures histologiques
intéressées. Initialement manuelle, cette stimulation tend a devenir électrique : -multiples
combinai sons thérapeutiques offertes par la variation des parametres (intensité et fréquence). -
Réle surgjouté possible du courant éectrique. Le traitement des douleurs par |'acupuncture
appelle trois observations : 1) Toujours sefforcer de retrouver la cause de la douleur. 2) Dans
les douleurs chroniques, il est indispensable d'intégrer I'acupuncture dans le cadre d'une
consultation multi-disciplinaire. 3) Ne pas perdre de vue que |'acupuncture ne se réduit pas a
une simple technique d'analgésie mais ambitionne d'étre une médecine adaptive de I'hnomme a
son milieu. [6.01 / parametre- |

962- gera: 1084/di/ra

ROLE JOUE PAR LESFACTEURS PSYCHOLOGIQUESDANSL'ACUPUNCTURO-
ANALGESIE CLINIQUE. WANG JISHENG ET AL. revue francaise de mtc. 1983,96,116
(fra). ref:7

[6.02 / ec- psychisme- prediction- ]

963- gera: 2564/di/ra

RECHERCHE CLINIQUE SUR L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE POUR LES
INTERVENTIONS ORTHOPEDIQUESDES EXTREMITES. XIAN RED CROSS
HOSPITAL. revue francaise de mtc. 1983,96,118 (fra).

[18.20/-]

964- gera: 5179/di/ra

DIAGNOSTIC DIALECTIQUE DESORGANESENTRAILLESET DESMERIDIENS.
YANG BAIRU ET AL. revue francaise de mtc. 1983,99,257-62 (fra).

Le diagnostic dialectique est une méthode spécifique sappuyant sur la pensée médicale
chinoise. Il permet, en fonction des quatre éléments et des huit regles diagnostiques de
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différencier I'atteinte énergétique des viscéres de celle des méridiens, et de déterminer la nature
du déséquilibre. En effet, chaque viscere (organe ou entraille) ayant des fonctions

physiol ogiques énergétiques propres, les pathol ogies qui en découlent sont rel ativement
spécifiques du mouvement atteint. [4.07 / 4,09- ]

965- gera: 5630/di/ra

REGLESDU TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION. YANG
BAIRU ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,100,313-319 (fra).

Lathérapeutique par acupuncture impose une parfaite connai ssance de la Médecine Chinoise
Traditionnelle. Lanotion de "Cime" et de "Racine” c'est-a-dire de "Piao" et de "Pen” est une
notion encore trop souvent inconnue ou mal comprise, aboutissant & des erreurs de traitement.
Cette thérapeutique nécessite elle-méme une connaissance exacte des techniques dites de
tonification et de dispersion qu'il faut appliquer sur des points choisis, eux aussi, selon des
critéres rigoureux. [5.03 / choix- td- ]

966- gera: 1081/di/ra

ANALY SE DESFACTEURSINFLUENCANT L'EFFET DE L'ANESTHESIE PAR
ACUPUNCTURE. ZHUANG XINLIANG ET AL. revuefrancaise de mtc. 1983,96,114 (fra).
[6.02/ prediction- ec- ]

967- gera: 5247/di/ra

MORPHOTYPE CHINOISDE LA MAIN ET ENDOCRINOPATHIE (ETUDE DE 50
OBSERVATIONS). ASSEMAT J. revue francaise de mtc. 1984,104,548 (fra).

Apreés un rappel des morphotypes de mains révélateurs de |'aspect constitutionnel desterrains
Bois, Feu, Terre, Méta et Eau, I'auteur aborde quel ques rapprochements entre |'endocrinol ogie
et lamédecine chinoise. Sur ces bases sont étudiés 50 cas cliniques d'endocrinopathie pour
mettre en pratique ces morphotypes de mains, ce qui vérifie le bien fondé de leur utilisation en
clinique. [4.08/9,01- main- ]

968- gera: 11997/di/ra

LE TRAITEMENT DES CONSTIPATIONS. AUTEROCHE B. meridiens. 1984,65-
66,105-15 (fra*).

Pour éviter de se perdre dans la confusion de points traitant la constipation, cet expose suit
I'enseignement contenu dans les traités de Médecine Interne (Nei Ke) qui, en se référant aux
huit parametres (Ba Gang) et lathéorie des organes (Zang Fu), décrivent quatre syndromes pour
les constipations. Constipations de type plenitude : Chaleur et Sécheresse agglomérées dans
I'intérieur. Congestion et Stagnation de la circulation du Qi. Constipations de type vide : Vide et
Faiblesse du Qi et du Sang. Condensation de Froid-Yin. Un principe de traitement (Zi Fa) est
établi pour chague syndrome. Ces principes qui représentent en pharmacopée de véritables
ordonnances peuvent étre adaptés al'acupuncture par I'emploi de points choisis selon leurs
fonctions traditionnelles. Ce sont associés suivant les régles classiques qui permettent de
valoriser leur action. [10.08/ - ]

969- gera: 14106/di/ra

APPORT DE L'ACUPUNCTURE DANSLE TRAITEMENT DE LA POLYARTHRITE
RHUMATOIDE (PR). BARON B ET AL. revuefrancaise de mtc. 1984,103,471-6 (fra).
ref:8

La polyarthrite rhumatoide entre en Médecine Chinoise Traditionnelle dans le cadre général des
Bi ou Pei (rhumatisme) et d'une maniére plus précise dans celui des Duo guan jie yan ou
inflammation polyarticulaire. 1l sagit d'une maladie inflammatoire : 1) & évolution lente,
progressive, chronique, comportant des poussées, 2) a tendance extensive et symétrique,
touchant plus souvent les articulations distales, 3) relativement répandue : 1 % de la popul ation
en est atteinte, 4) survenant plus souvent chez lafemme que chez I'homme : fréguence trois a
quatre fois plus élevée, 5) pour laquelle, il existe une prédisposition héréditaire certaine
indiquant par 1a une faiblesse de I'Energie Rénale Ancestrale et une réceptivité aux Energies
dites perverses par déficit dEnergie défensive Wei (O¢€), 6) enfin, plus grande fréquence en
terrain humide et froid (énergies devant étre véhiculées comme toujours par le vent). Le
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traitement est basé sur les points A Shi sur lesquels, on pratique des moxas ou une technique
analgésique. On associe bien évidemment un traitement étiol ogique en fonction des Energies
Perverses qui ont pénétré I'organisme : disperser le Vent par des points Vents... et on tonifie les
Organes ou Entrailles déficitaires et notamment les Reins. Danstous les cas, il est intéressant de
stimuler les points qui ont une action connue sur telle ou telle articulation. Et enfin, la
stimulation de I'Energie Mentale améliore le confort du malade ainsi que sa capacité a se
défendre. [18.04 / vent- a shi- ]

970- gera: 14296/di/ra

SPONDYLARTHRITE ANKYLOSANTE. BARON B ET AL. revue francaise de mtc.
1984,106-107,656-62 (fra).

[18.11/ spa- ]

971- gera: 13663/di/ra

NEVRALGIE DU TRIJUMEAU ET ACUPUNCTURE. BOSSY JET AL. meridiens.
1984,65-66,81-88 (fra*).

L'acupuncture et d'autres méthodes réflexothérapiques sont souvent efficaces dans les
névralgies rebelles aux autres thérapeutiques. D'un point de vue nosologique, il est intéressant
de noter que : 1) Les zones déclenchantes sont souvent localisées sur des points d'acupuncture,
2) Ladouleur peut suivre destrgjets n'ayant aucune relation avec des structures anatomiques, et
dans ce cas suivre des méridiens d'acupuncture, 3) Une cause déclenchante peut étre située au
niveau du rachis cervical supérieur, ce qui n'est pas surprenant puisque la pars caudalis du
noyau spinal du V peut descendre jusqu'en C3 ou C4. Ces considérations permettent une
meilleure analyse de chague cas individuel afin de lui adapter e meilleur traitement. Selon la
sémiologie, le traitement pourra utiliser isolément ou en association : 1) L'acupuncture avec des
points locaux ou a distance sélectionnés selon un raisonnement traditionnel et/ou nerveux ; 2)

L 'auriculopuncture ou d'autre micro-systémes de I'acupuncture ; 3) Des manipulations
vertébrales. L'éude de 30 cas de névra gies trigéminal es idiopathi ques a montré des résultats
intéressants dans 70 % des cas dont 20 % d"excdllents', c'est-a-dire avec la disparition dela
douleur immédiate et durable (plus d'un an). Les résultats sont d'autant meilleurs que le début de
I'apparition est récent et que le malade n'a subi aucun traitement portant atteinte al'intégrité de
son systeme nerveux. [16.08 / paraneurale- manipulation- 5,11- 5,10- ]

972- gera: 7675/di/ra

RESONANCE MOLECULAIRE EN ACUPUNCTURE. CANTONI G. meridiens.
1984,67-68,77-86 (fra*). ref:7

M édecine énergétique globale, I'acupuncture assimile tout étre vivant a un espace biologique
dont |'unité est essentiellement moléculaire. La flexibilité des molécules, dans I'espace et dans le
temps détermine |'état d'excitabilité qui entretient une anisotropie adaptée en résonance pour
maintenir un isomorphisme physiologique. Toute désadaptation en dissonance entraine un
anisomorphisme, source d'un déséquilibre fonctionnel, précurseur d'une |ésion organique.
Détecter cette dissonance et la supprimer, tel est I'objectif de I'acupuncture. Le signal
acupunctural, par sa hature et par sa précision topographique, provoque dans des micro-circuits,
une mobilisation interne d'un ensemble moléculaire topologique. En modifiant e champ de
polarisation, il permet de rétablir une anisotropie normale, et sous certaines conditions, il peut
déclencher de nouveaux modeéles graphiques, par réactivation de mémoires embryonnaires.
[2.01/ biophysique- ]

973- gera: 4790/di/ra

LE POIL, LE CHEVEU, 1) CONCEPTION TRADITIONNELLE CHINOISE, VALEUR
SEMIOLOGIQUE. DE SOUTTER B. meridiens. 1984,67-68,55-76 (fra*). ref:0

L'inspection du systéme pileux donne des indications sur latypologie et sur les désequilibres
énergétiques du corps. Aprés un bref rappel des conceptions occidentales de la physiologie et de
la pathologie, cette étude tente une classification des données retrouvées dans les textes
traditionnels, afin d'en permettre une utilisation dans |'établissement du diagnostic énergétique.
Ces éléments sémiologiques vont nous amener a élaborer une approche thérapeutique des
troubles du systeme pileux, aidé des résultats des acupuncteurs qui ont traité de telstroubles. A
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lafin de cette recherche, nous avons analysé les courants pilaires, fleuves, lignes nodales,
tourbillons et croix formés par le systéme pileux sur la surface cutanée. Ils ont été décrits avec
précision par les anthropol ogues du début du siecle. Nous les comparons aux situations
anatomiques des points d'acupuncture et des trajets de certains méridiens. [4.08 / poil-
typologie- 2,05- |

974- gera 13901/di/ra

L'ASTHME BRONCHIQUE : ETIOPATHOGENIE ET THERAPIE. DI CONCETTO G.
revue francaise de mtc. 1984,105,602 (fra). ref:0

[17.04/-]

975- gera: 1759/di/ra

TRAITEMENT DES CEPHALEESEN MEDECINE CHINOISE. DUBOIS JC.
meridiens. 1984,67-68,87-108 (fra*).

Exposée d'aprés |'enseignement regu par |'auteur al'Institut de M édecine Chinoise de Canton, la
question des céphal ées est envisagée sous |'angle de I'acupuncturo-moxibustion et de la
médecine interne ("Phytothérapie"). Une priorité est donnée a cette derniere conformément aux
enseignements et aux usages chinois car €lle constitue de nosjours encore |'enracinement
clinique de la médecine traditionnelle. L'acupuncture est traitée en connexion directe avec la
partie précédente. Une introduction retrace I'historique de la question et montre de quelle
mani ere la médecine chinoise a pu se développer au cours des &ges, en conformité avec les
model es exposés dans les livres canoniques. L'étiopathogénie est ensuite analysée, avec un
schéma explicatif de la congtitution des syndromes d'atteinte interne. La partie diagnostic et
traitement Sattache ala description des formes cliniques et des traitements appropriés. Les
traitements par acupuncture ne se superposent pas exactement aux traitements phytothérapiques,
différence significative des deux grands courants de la médecine traditionnelle chinoise. [14.02 /
26- ]

976- gera: 5646/di/ra

PRINCIPESDE LA PIQURE A L'OPPOSE. GIRAUD JPET AL. meridiens. 1984,65-
66,89-103 (fra*). ref:0

Lanotion de piqlre al'opposé a été diversement interprétée par les auteurs occidentaux. Dans
le but de clarifier I'utilisation de cette technique les auteurs analysent successivement la " petite
piqdre et le point symétrique”, la"piqlre al'opposé” d'apres le chapitre 63 du Su Wen, la
"grande pigdre". Leurs critiques de cette derniere technique basée sur le Da Cheng aboutit aun
élargissement des indications cliniques et a une extension du choix des points a utiliser. [5.03/
lateralite- da cheng- su wen- choix- |

977- gera: 1740/di/ra

MIGRAINES. GOURION A. revue francaise de mtc. 1984,104,533-8 (fra). ref:4

Seront exclues de cette étude sur les migraines, |es céphal ées unilatérales d'origine : soit
organique, soit énergétique : dues aux différentes atteintes des méridiens principaux ou
secondaires (exception faite de ceux du mouvement Bois) pour lesquelles le lecteur est invité a
consulter les articles des docteurs Nguyen Van Nghi, Brusselaars Jean-Gilbert et Brusini
Mollard Yvonne. Dans ces cas-13, |es résultats thérapeutiques sont meilleurs et se rapprochent
de ceux des céphal ées courantes. Cette étude est essentiellement axée sur les migraines a
connotation psychiques évidente (au moins pour le médecin, e patient lareetant le plus
souvent). Ces migraines (ou Pian Tou Tong), bien qu'apparentées aux céphalées (ou Tou Tong)
présentent des différences fondamental es non seulement sur les plans symptomatol ogique et
étiologique mais aussi et surtout sur le plan thérapeutique quant aleur réponse. Sur le plan
symptomatologique : leurs prodomes, leur unilatéralité, leur symptomatologie digestive,
essentiellement atype de "crise defoie", leur répétitivité quas immuable, les caractérisent et les
différencent nettement des céphal ées. Sur le plan étiologique : |a participation de maniere
constante ou presgue du Mouvement Bois (Foie-Vésicule Biliaire) et donc des sept sentiments
révéle chez ces migraineux un terrain particulier : terrain vasculaire et susceptibilité psychique.
La connotation psychique (consciente et surtout inconsciente est assez specifique). Enfin, sur le
plan thérapeutique : les résultats obtenus seront moins spectaculaires voire décevants
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comparativement a ceux des céphalées. |l apparait que cette résistance a la thérapeutique est due
essentiellement au facteur psychigue communément appelé "terrain familial”. Si les mécanismes
de causes a effet semblent pouvoir étre expliqués par le malade sur le plan strictement logique
(il cherche alesrationnaliser), force est de constater que la chronicité de la maladie démontre
I'inverse. En fait, le malade ne fait que constater ces symptémes, la cause profonde de "sa
maladie" lui demeure totalement inconnue et il la subit donc. [14.02 / migraine- |

978- gera: 19433/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE JIA ZI. ANNEE TERRE RAT
(1984-1985). MOUVEMENT METAL. GOURION A ET AL. revuefrancaise de mtc.
1984,102,443 (fra).

[3.01/ annee- ]

979- gera: 13658/di/ra

LESDIFFERENTESFORMESCLINIQUESDE NEVRALGIESFACIALESET LEUR
THERAPEUTIQUE. HADIDA P. revue francaise de mtc. 1984,104,539-43 (fra).

Lanévralgiefaciale est due a une atteinte d'une ou de deux branches du trijumeau. Elle
sexplique en Medecine Chinoise par un exces de Y ang au niveau céphalique, pouvant mettre en
jeutousles Méridiens Principaux Y ang, les deux Méridiens Principaux Yin du Foie et du
Coeur, ains que la plupart de leurs Méridiens Secondaires. Cet exces de Y ang (essentiellement
libération du Y ang du Foie€) est en relation avec des causes cosmiques (Vent-Froid, Vent-
Chaleur), alimentaires (exces de saveur Aigre-Acide, Piquante ou Douce) ou psychiques
(Colere, Tristesse, Soucis). L'atteinte du Foie (Mouvement du Bois) est soit primitive ; soit
secondaire ala perturbation d'autres Mouvements (M étal, Terre surtout) avec retentissement sur
Bois. L'acupuncture est susceptible de donner des résultats intéressants, résultats qui sont
d'autant appréciables que la M édecine Occidental e est souvent désarmée devant une telle
affection, qui peut mener les sujets qui en sont atteints a sombrer dans la toxicomanie. [16.08 / -

]

980- gera: 7024/di/ra

LA CHINE REINTEGRE SA PLACE A LA TETE DE L'ACUPUNCTURE
INTERNATIONALE (éditorial). LAMBERT G. revue francaise de mtc. 1984,105,571 (fra).
[1.01/ association- chine- congres- |

981- gera: 11992/di/ra

CONSTIPATION AGGRAVEE PAR UNE CHIRURGIE AURICULAIRE DE LA ZONE
FOIE-RATE. LAMORTE JR. revue francaise de mtc. 1984,103,496 (fra).

[10.08/5,10- 4,04- ]

982- gera: 14459/di/ra

L'IMPORTANCE DU CHONG MAI DANSLA PUBALGIE D'ORIGINE
VERTEBRALE. LANZA U. revue francaise de mtc. 1984,105,606 (fra).

Dans le traitement des pubal gies chez | es sportifs professionnels, certaines symptomatol ogies
n'ont pas donné les résultats positifs que I'opérateur attendait des instruments thérapeutiques
modernes, sinon de fagon minime ou transitoire. Le contréle suggéré par lamédecine
traditionnelle chinoise concernant les vaisseaux impliqués dans le syndrome, met en évidence
dans un pourcentage assez important de cas, une implication du vaisseau Chong Mai. L'examen
occidental au niveau dorso-lombaire et sacré appuie cette these. La preuve en est qu'avec la
thérapi e associ ée électro-acupuncturale-manipulative, on obtient la résolution définitive des cas
rebelles qui trainaient pendant des semaines et des mois. [18.17 / chong mai- manipulation-
curieux- 4,09- 23,10- 5,12- ]

983- gera: 7871/di/ra

ASSAISONNER LESESPRITS, TEXTE, PRESENTATION ET COMMENTAIRE DU
SU WEN CHAP I1. LARRE CET AL. meridiens. 1984,65-66,13-70 (fra*).

Dans la haute antiquité, en plein cidl, existent des authentiques dont I'empereur jaune, Huangdi,
et son maitre céleste, Qi Bo, ont rappelé la perfection d'observants de la voie. Sont-ils des anges,
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sont-ils des hommes comme nous ? Une chose importe c'est qu'ils ont en eux le caractére céleste
al'état pur qui les préserve de toute corruption. Ils ont été décrits et sont révélés comme les
modeéles de I'hnumanité, dans le chapitre premier d'un ouvrage classique, "questions smples’
("Su Wen") que I'empereur jaune posait & Qi Bo. Ils sont fondus, pour notre regard, dans la
réalité du ciel authentique, leur demeure et leur étre ; on lesimagine présents, assistant au débat
qui, dans le chapitre deuxiéme, dével oppe un exposé sur la longévité introduit magistralement
désle chapitre premier auquel il a été d§afait allusion et qu'on doit toujours garder en

mémoire. [1.03/ 2,02- 2,01- traduction- su wen- ]

984- gera: 7936/di/ra

ASSAISONNER LESESPRITS (SUWEN CHAPITRE 2). LARRE C ET AL. meridiens.
1984,67-68,13-54 (fra*). ref:0

L es conduites humaines contrevenant aux commandements sai sonniers et les déreglements des
saisons sont entrel acées dans une présentation dont le grand intérét est de nous permettre de
comprendre l'intimité de larelation d'un individu et des souffles constitutifs de I'univers qui, en
le traversant, le constituent comme individu vivant. On apprend auss la différence entre lavertu
du Cidl, tournée vers elle-méme, sans effet au dehors, et la vertu céleste agissant entre Ciel
Terre atraversle soleil, lalune et les planétes. La production de lavie a partir de larosée perlée,
qui se forme par la compénétration des nuées célestes et des brouillards terrestres. C'est le
schéma ultime, englobant, de toute activité productrice du Cid/Terre. C'est évidemment le
modéle de la rencontre des souffles qui font et développent lavie en nous. Y contrevenir, c'est
créer les profonds blocages par contre-courant, les obstructions qui provoguent lamort. [1.03/
3,02- traduction- 2,02- su wen2,01- ]

985- gera: 7863/di/ra

OUVRAGESMEDICAUX CLASSIQUES DE GRANDE INFLUENCE. LUO XIWEN.
revue francaise de mtc. 1984,104,532 (fra). ref:0

[1.03/ analyse- ]

986- gera: 4563/di/ra

SYMBOLIQUE NUMEROLOGIQUE ET NOMBRE DE POINTSDESMERIDIENS
PRINCIPAUX. MERY B. meridiens. 1984,65-66,71-80 (fra*).

La question posée est de savoir comment les Chinois anciens ont déterminé le nombre de points
de chague méridien. La réponse nous est donnée par |'analyse numérologique des différentes
combinaisons des 12 nombres correspondant & ceux des points de chacun des 12 méridiens
principaux. Les sommes, les différences, les produits, les carrés ainsi obtenus nous fournissent
les bases de relations symboliques remarquables qui régissent cet étonnant édifice numérique.
Cette détermination n'est donc probablement ni expérimentale, ni empirique, maislefruit de
jeux numériques ou les nombres sont mani pulés comme des emblémes. [2.06 / numerol ogie-
symbolisme- ]

987- gerac 11749/di/ra

LA RECTO COLITE HEMORRAGIQUE EN MTC. MOLLARD-BRUSINI Y. revue
francaise de mtc. 1984,105,598 (fra). ref:2

Larectocolite hémorragie est une maladie d'étiol ogies variées, donnant lieu & un syndrome de
chaleur dans le gros intestin. Les résultats thérapeutiques sont difficiles aapprécier acausede:
son évolution capricieuse avec des possibilités de rechutes aprés plusieurs mois ou années
asymptomatiques ; il existe al'origine un facteur congénital toujourstres difficle a combattre ; le
facteur psychique tres important chez ces malades les conduit souvent a renoncer rapidement a
un traitement qui n'ameéne pas tres rapidement un soulagement aleurstroubles. [10.06 / rch- |

988- gera: 15188/di/ra

ACUPUNCTURE ET MEDECINE SPORTIVE. NGUYEN A. revuefrancaise de mtc.
1984,105,6009 (fra).

[23.10/-]

989- gera: 4546/di/ra
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DEQI ECTOPIQUE AU NIVEAU AURICULAIRE CORRESPONDANT. NGUYEN J.
revue francaise de mtc. 1984,104,546 (fra).

Sensation de puncture percue au hiveau de la zone auriculaire coeur aprés puncture du 14V C.
Relations entre PSC, conduction de |'énergie au niveau de larégion atteinte et notion de deqi
ectopique. [5.03 / 14vc- 5,10- degi- ]

990- gera: 5990/di/ra

SUR L'ORIGINE DE L'AURICULOTHERAPIE. NGUYEN J. revue francaise de mtc.
1984,105,592-3 (fra). ref:3

Il apparait que les Chinois connaissaient I'utilisation thérapeutique de I'oreille, connai ssaient
I'utilisation diagnostique, connaissaient I'idée d'une représentation somatotopique au niveau
céphalique, maisignoraient I'utilisation thérapeutique et diagnostique de I'oreille sur 1a base
d'une représentation somatotopique. L'auricul othérapie est une découverte de Nogier, mais ceci
nimplique pas une adhésion obligatoire aux conceptions dével oppées par cet auteur. [5.10 /
1,02-]

991- gera: 6266/di/ra

IMPORTANTE REACTION DE TYPE INFLAMMATOIRE SOUSPUNCTURE.
NGUYEN J. revue francaise de mtc. 1984,104,547 (fra). ref:17

En cours de séance réaction inflammatoire autour du 54V de lataille de la paume de lamain.
Régression progressive au retrait del'aiguille. 1l sagit de I'exagération d'un phénomeéne banal
observé a minimalors de punctures. [5.19 / puncture- 54v- |

992- gera: 14256/di/ra

MAO KOU (38E) ET MOBILITE DE L'EPAULE. NGUYEN J. revue francaise de mtc.
1984,103,497-9 (fra).

Le 38E est tres efficace dans I'épaul e gelée et I'auteur rappelle les principes de traitement. A
coté de cette relation thérapeutique, il semble exister des relations sémiol ogiques sétablissant
dansles deux sens et sur divers modes. Ces relations ne semblent pas al éatoires mais relever
d'une systématisation. [18.10 / 38e- mobilisation- |

993- gerar 14342/di/ra

LOMBALGIESASSOCIE A UN KYSTE SEBACE DE LA ZONE AURICULAIRE
LOMBES. NGUYEN J. revue francaise de mtc. 1984,103,494 (fra). ref:8

[18.14/ Icp- 4,04- ]

994- gera: 4830/di/ra

L'EXAMEN DE LA LANGUE : ASPECTSELEMENTAIRES, ORIENTATIONS
DIAGNOSTIQUESET DISCUSSIONS SUR LA SEMIOLOGIE ENMTC. NGUYEN J
ET AL. revuefrancaise de mtc. 1984,103,477-84 (fra).

L'examen de lalangue congtitue avec I'examen des pouls et du teint le trépied diagnostique de
laMTC. Les auteurs étudient les différents aspects € émentaires et leur valeur sémiologique,
puis les différentes orientations diagnostiques devant une langue pathol ogique. Une discussion
critique est menée sur la nature du signe physique et du syndrome en MTC. Larecherche dans
ce domaine est auss importante que celle de la nature des méridiens ou du mécanisme d'action
de I'acupuncture. [4.02/ - ]

995- gera: 4992/di/ra

VALEUR SEMIOLOGIQUE DU SILLON DU LOBE DE L'OREILLE : REVUE
GENERALE ET DISCUSSION. NGUYEN JET AL. revuefrancaise de mtc. 1984,103,467-
70 (fra). ref:49

Le signe du sillon du lobe I'oreille semble en corrélation avec la maladie coronaire. Les auteurs
effectuent une revue générale des publications dont les résultats apparaissent pour certains
comme discordants. Ce signe peut étre considéré comme un équivalent des LCP, illustrant la
théorie traditionnelle selon laquelle I'énergie du coeur se manifeste au visage. Ces études
montrent de grosses difficultés méthodol ogiques qui relativisent les données de
['auriculothérapie. LaMTC ne pourra progresser que par une adhésion totale a une
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méthodol ogie scientifique, clinique et expérimentale. [4.04/ 7,03- 5,10- Icp-]

996- gera: 4997/di/ra

VALEUR SEMIOLOGIQUE DE LA SEGMENTATION DE LA CONQUE CYMBA :
ETUDE CLINIQUE ET HYPOTHESES SUR LA LCP GENESE. NGUYEN JLAMBERT
G ET NGUYEN TRONG KHANH. revue francaise de mtc. 1984,105,594-7 (fra). ref:18

Les auteurs éudient la valeur sémiologique de la segmentation de la conque cymba qui est zone
de projection des reins dans la somatotopie auriculaire. Lafréguence des antécédents
urol ogiques apparait comme significativement plus élevée chez les patients porteurs du signe et
classée LCP (+) que chez les patients non porteurs classés LCP (-). Lagenése dela
segmentation pourrait impliquer un systéme de régulation de la croissance cellulaire comme les
chalones avec en corollaire une base cellulaire de I'acupuncture et de son mode d'organisation.
[4.04] Icp- 22,01- 5,10-]

997- gera: 5250/di/ra

SEMIOLOGIE ET THERAPEUTIQUE DES SYNDROMES DE FROID-CHALEUR.
NGUYEN TAI THU ET AL. meridiens. 1984,65-66,117-34 (fra*). ref:8

Les syndromes de Froid-Chaleur constituent avec les syndromes de Vide-Plénitude |'expression
des différents déséquilibres pathol ogiques individualisables en acupuncture. 11s englobent et
dépassent alafois|'ensemble des maladies fébriles. Cet article expose d'une fagon simplifiée la
maniere dont ces syndromes et leur thérapeutique sont envisagés a I'heure actuelle dans les
Instituts de M édecine Traditionnelle du Vietnam. Nous avons ajouté en annexe quelques
remarques personnelles concernant ces syndromes complexes. [4.07 / vietham- chaleur- froid- ]

998- gera: 5429/di/ra

ELECTRO-ACUPUNCTURE ET PHARMACO-PUNCTURE AU VIETNAM. NGUYEN
TAI THU ET AL. meridiens. 1984,65-66,135-152 (fra*). ref:6

L "acupuncture vietnamienne évolue sans interruption depuis des millénaires. De nouvelles
formes de I'acupuncture sont apparues au Vietham récemment. L'é ectro-acupuncture et la
pharmaco-puncture sont maintenant répandues dans les hopitaux viethamiens. Elles
interviennent dans le traitement des mal adies courantes de la vie active et professionnelle, et
elles ont permis de soigner un certain nombre d'affections que I'on considérait autrefois comme
incurables ou tout au moins tres difficiles atraiter. [5.01/ 5,15- 5,12- vietnam- ]

999- gera: 5244/di/ra

DISCUSSION SUR LA SYMPTOMATOLOGIE ET LE TRAITEMENT DE LA
MALADIE TAIYANG. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1984,104,515-31
(fra). ref:5

[4.09/ 13,01- tai yang- ]

1000- gera: 5259/di/ra

DISCUSSION SUR LA SYMPTOMATOLOGIE ET LE TRAITEMENT DE LA
MALADIE DU TAI YANG. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1984,105,572
(fra).

[4.09/ tai yang- 13,01- ]

1001- gera: 4540/di/ra

UTILISATION DESPOINTS SHU-ANTIQUESET DES"HOTES-INVITES".
NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1984,102,415 (fra).

[2.06 / antique- 3,01- ]

1002- gera: 7350/di/ra

ETAT ACTUEL DESTRAVAUX MONDIAUX SUR L'ACUPUNCTURE EN MATIERE
DE TOXICOMANIE. PHAM QUANG CHAU. revuefrancaise de mtc. 1984,106-107,668-
73 (fra).

Dans lamagjorité, les grandes écoles d'acupuncture ont retenu la technique de Wen :
acupuncture auriculaire et électro-stimulation, sur les patients hospitalisés. Latechnique de
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Sacks par agrafopuncture est indiquée pour un traitement ambulatoire ou le patient peut stimuler
lui-méme les agrafes, hors des séances. Le site auriculaire de puncture est le point "poumon”, a
ne pas confondre avec le point "coeur" tres voisin. Outre la surveillance clinique déterminée par
lagrille de Himmelsbach, la surveillance biochimique des composants plasmatiques et urinaires
permet de surveiller I'évolution. Les résultats d'ensembl e attestent de 'efficacité de
['acupuncture en syndrome de sevrage par 391 resultats positifs sur 464 patients

recensés. Toutefois, |es observations n'ont pas éé poursuivies sur un recul suffisant. Pendant
toute la période de I'aprés-désintoxication, 10 ans pour 5 ans d'intoxication, |'acupuncture peut
et doit proposer sa disponibilité, soit en engendrant répulsion et dégout de la drogue, soit en
corrigeant le fond dépressif fondamental d'ou nait le besoin. L'unanimité des écoles se fait
autour d'un plan d'accompagnement psychothérapique et en réinsertion sociale. Les aspects
cliniques ne sauraient occulter I'importance des recherches biochimiques qui contribuent a
devoiler le mécanisme intime du syndrome de sevrage et du mysterieux phénoméne de
['accoutumance. Un gros travail reste afaire, car sur le terrain difficile de latoxicomanie, la
percée décisive ne peut provenir que d'un effort collectif. [20.03/ rg- ]

1003- gera: 5645/di/ra

MANIPULATION D'AIGUILLES, SELON CHEN KAI YAN. PHUTTHAVONG P.
meridiens. 1984,65-66,153-9 (fra*).

Lamanipulation des aiguilles est un acte important en acupuncture mais pouvant parfois poser
des problémes d'application pratique. En fait, la tradition alégué des techniques manipulatives,
adaptatives, qui ne semblent pas dans leur grande ligne contredire celles plus globale intéressant
lestrois étages d'un point d'acupuncture préconisées par Chen-Kai-Yan. [5.03 / puncture- ]

1004- gera: 13496/di/ra

CONCEPTION ENERGETIQUE ET TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DES
SINUSITES. TRAN VIET DZUNG. revue francaise de mtc. 1984,106-107,663-7 (fra). ref:6
En MTC les sinusites sont dues a une atteinte des poumons par |'énergie perverse (ce qui peut
correspondre a la sinusite d'origine nasal e de la Médecine Occidentale), soit a une atteinte du
Y ang Ming (ce qui peut correspondre alasinusite maxilliaire d'origine dentaire). Le traitement
est antalgique (puncture des points douloureux, dispersion du Y ang et drainage) et étiologique
(éliminer les énergies perverses et tonifier I'énergie essentielle). [16.04/ - ]

1005- gera: 6644/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE LA DOULEUR D'UN CANCER
VISCERAL. TRINH R ET AL. revuefrancaise de mtc. 1984,104,544-5 (fra).

Action antalgique de I'acupuncture sur un cas de cancer du pancréas inopérable. [6.01/ 10,12-
23,04- ]

1006- gera: 4096/di/ra

LE REIN, THEORIE, SEMIOLOGIE, CLINIQUE ET THERAPEUTIQUE. WANG
ZHANXI ET AL. meridiens. 1984,67-68,109-158 (fra*).

[2.04/rn- 4,07-]

1007- gera: 7036/di/ra

[REUNION INAUGURALE DU COMITE PREPARATOIRE DE LA "WORLD
FEDERATION OF NATIONAL ACUPUNCTURE AND MOXIBUSTION SOCIETIES"
(WENAS)]. X. revue francaise de mtc. 1984,106-107,700-2 (eng). ref:0

[1.01/ association- |

1008- gera: 11337/di/ra

ALGOMENORRHEESOU DYSMENORRHEES. YANG BAI RU ET AL. revue
francaise de mtc. 1984,103,485 (fra).

Etude étiopathogénique et description des differents syndromes rencontrés dans les
dysménorrhées selon laMTC. 1) Géne des circulations énergétiques et sanguines: 4VC, 6VC,
6Rte, 2F, 8F, 4Gl, 30E. 2) Fixation "Froid -Humidité" dans|'utérus: 4VC, 6VC, 8Rte, 36E,
40E. 3) Insuffisance del'énergie et du sang : 4VC, 6V C, 12V C, 6Rte, 10Rte 36E, 4Gl. 4) déficit
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duYang dufoieet desreins: 4VC, 12V C, 18V, 23V, 36E, 2F, 6Rte. Discussion du choix des
points. [11.03 / dysmenorrhee- |

1009- gera: 11338/di/ra

LESAMENORRHEES. YANG BAI RU ET AL. revue francaise de mtc. 1984,103,489
(fra).

En Pinyin, les aménorrhées sintitulent Bi Jing. Ces caractéres correspondent aux numeros et
significations suivants du dictionnaire de Ricci. Bi : caractére n°3962, signification : boucher,
arréter, obstruer. Jing : caractére 979, signification : menstruations. D'ou la signification d'arrét
des regles dont les étiol ogies principales, en médecine énergétique sont les suivantes : 1)
Insuffisance énergétique de larate. 2) Insuffisance du sang. 3) Stagnation du sang et
entassement de I'énergie. 4) "Froid-humidité€" au niveau de I'Utérus. Sur le plan thérapeutique,
les traitements correspondants sont : 1) 6Rt, 25E, 36E, 6V C en puncture et moxa. 2)
14V G, 39VB, 17V, 36E, 6Rte, 4V C. Tonifier tous ces points sans faire de moxa. 3) 2F, 3F, 13F,
14F, 3VC, 4Rte, 6Rte. Tous ces points sont afaire en dispersion ; ceux du vaisseau conception
sont afaire par la suite en moxa pour tonifier I'Energie. 4) 4VC, 6VC, 36E, 4Gl faire ces points
en tonification et en moxa. L es résultats sobtiennent en une dizaine de séances sauf s la cause
psychique est trop importante. [11.03 / amenorrhee- |

1010- gera: 8456/di/ra

LE MERIDIEN DESREINS SHAO YIN DE LA JAMBE. AUTEROCHE B. meridiens.
1985,69-70,91-112 (fra*).

L 'étude portera d'une part sur la sémiologie particuliére du méridien des reins en fonction de
Shi Dong (maladies provenant du méridien) et de Suo Sheng (maladies provenant de I'organe en
relation avec le méridien), et d'autre part, sur lesindications fonctionnelles et ponctuelles des
points du méridien, ains que sur I'emploi des points en fonction de la physiologie de I'organe.
[2.05/ shao yin- 4,09- rn- ]

1011- gera: 10630/di/ra

LE SEBUM CUTANE (PHYSIOLOGIE, PATHOLOGIE, TRAITEMENT).
BARBAGALIO G. revuefrancaise de mtc. 1985,108,25-27 (fra). ref:0
[8.01/-]

1012- gera: 11383/di/ra

AMENORRHEESET ACUPUNCTURE. BERCOVICI JP. meridiens. 1985,69-70,147-58
(frar).

L es auteurs rapportent |'expérience de traitement par acupuncture de 25 cas d'aménorrhées
secondaires (18 aménorrhées hypophysaires et 7 aménorrhées avec dystrophie avarienne). Les
résultats positifs sont supérieurs a 50 %, montrant ains |'efficacité de ce traitement; il en ressort
un "profit" biologique et clinique (occidental et oriental) des cas répondant aux aiguilles
"Chinoises'. Des hypotheses neuro-endocriniennes sont émises pour expliquer au niveau
hypothalamo-hypophysaire I'action de I'acupuncture. [11.03 / amenorrhee- ]

1013- gera: 13401/di/ra

ASPECT PRATIQUESET INDICATIONSDU TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE
DES SURDITESDE PERCEPTION. BOURDIEU JP. meridiens. 1985,71-72,155-71 (fra).
ref:9

Le traitement des surdités est abordé de fagon pratique. Quel ques rappel s indispensables
d'anatomie débouchent sur la classification des surdités de transmission, surdités mixtes. Les cas
les plus accessibles sont constitués par les surdités de perception, et parmi, ellesles
presbyacousies, les surdités familiales évolutives, les surdités brutal es. L'audiométrie est
indispensable pour une sélection rigoureuse : audiométrie tonale, audiométrie vocale
(intelligibilité, recrutement, discordance tono-vocale) ; le critére majeur de sélection est
I'évolutivité. Les structure énergétiques concernées, et les schémas de traitement par
acupuncture des surdités de perception, phénomene Yin, découlent de ce que I'on connait de la
physiopathol ogie occidentale: dégénérescence cellulaire et nerveuse, diminution dela
vascul arisation périphérique, atteinte centrale, é ément génétique, tous ces facteurs étant sous-
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tendus par une déficience de laloge énergétique Rein. La technique de puncture est capitale, et
le traitement n'est appliqué qu'apres avoir réglé une pathol ogie associée (cervicale,
rhinopharyngée, syndrome dépressif). Le nombre et le rythme des séances sont fonction de
I'importance et de I'ancienneté du cas. Les résultats sont fiables et reproductibles avec
amélioration de la courbe tono-vocal , de recrutement, et/ou mise en concordance tono-vocal; et
acondition gque les cas aient été bien sélectionnés, les points bien choisis et latechnique
correctement appligquée, I'acupuncture est actuellemnt la thérapeutique la plus efficace dans les
troubles neuro-sensoriels de lafonction auditive. [16.02/ - ]

1014- gera: 9230/di/ra

STIMULATION DESPOINTS D'ACUPUNCTURE PAR UNE ONDE ELECTRO-
MAGNETIQUE DE TRESHAUTE FREQUENCE. BOURDIN D ET AL. meridiens.
1985,69-70,185-94 (fra*). ref:0

[5.13/-]

1015- gera: 7701/di/ra

TRADITION ET MODERNITE DE LA MEDECINE CHINOISE. CHOAIN J. meridiens.
1985,69-70,17-38 (fra*). ref:4

Est-il possible d'avoir une attitude scientifique vis-a-vis du contenu théorique et de la pratique
de cette acuponcture qui se référe & une connaissance typiquement traditionnelle (systeme
d'analogies, structures duodénaires rappelant |'astrol ogie notamment) ? La premiere tentative
dans ce sens en Occident a été celle de Soulié de Morant, en un temps ou la science retait
encore profondément imprégnée de "mécanisme". Depuis lors on sapercoit que la démarche
scientifique a beaucoup évolué avec I'impact des théories de I'information en biologie, avec
I'apparition de la logique non-aristotélicienne qui évoque la pensée taoiste, avec le
dével oppement de la cybernétique qui rétablit I'intérét des systemes ana ogiques, avec
I'expension de la médecine psychosomaticienne qui rappelle les vues globalistes des médecines
traditionnelles. Deslors les concepts de |a médecine traditionnelle chinoise séclairent
remarquablement et prennent leur véritable sens alalumiére de la science d'aujourd’hui. La
circulation d'énergie désigne clairement le caractére cyclique des transformations en biologie.
Lesloisdactivation et répression des "cing ééments" figurent un graphe de relations fondant
I'noméostasie. La cybernétique enfin, en restaurant la valeur théorique et pratique du
raisonnement anal ogique, permet de comprendre e systeme des "correspondances’. La
conception réflexothérapique de I'acuponcture est d'une extréme richesse et aboutit aintégrer
quasi directement tout son contenu aux acquis les plus modernes de la médecine scientifique.
[2.01/ tradition- 2,02- science- ]

1016- gera: 2299/di/ra

LE POIL, LE CHEVEU. 2) APPROCHE THERAPEUTIQUE. DESOUTTER B.
meridiens. 1985,69-70,159-80 (fra*). ref:0

[8.03/-]

1017- gera: 8533/di/ra

LEPOIL,LE CHEVEU, FLEUVESET TOURBILLONS... ET POINT
D'ACUPUNCTURE. DESOUTTER B. meridiens. 1985,61-72,173-84 (fra*). ref:0

Aprés avoir étudié lavaleur seméiologique et I'approche thérapeutique des troubles du systeme
pileux, I'auteur analyse la situation des tourbillons et des croix formés par les poils sur la surface
cutanée, et les compare aux Situations anatomiques de certains grands points d'acupuncture et de
certains méridiens. [2.06 / poil- ]

1018- gera: 1822/di/ra

TRAITEMENT DESCEPHALEESET DESNEVRALGIESFACIALES (A PROPOS
DE 1200 CAS). DI CONCETTO G. revue francaise de mtc. 1985,113,312-5 (fra). ref:0
[14.02/ 16,08- ]

1019- gera: 14116/di/ra
POLYARTHRITE RHUMATOIDE. DI CONCETTO G. revue francaise de mtc.
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1985,110,145-54 (fra).
Clinique et traitement, présentation de 14 observations. [18.04 / - ]

1020- gera: 18022/di/ra
YANG DU REIN, YIN DU REIN. DINOUART P. meridiens. 1985,69-70,113-120 (fra*).
[2.04/ yin- rn- yang- |

1021- gera: 9513/di/ra

TRAITEMENT DESDOULEURSDE LA POITRINE EN MEDECINE CHINOISE.
DUBOIS JC. meridiens. 1985,71-72,139-54 (fra*). ref:7

Les"douleurs de la poitrine” (notion assez tardive, synthése de données antérieures) font partie
des syndromes douloureux de la nosol ogie traditionnelle chinoise. Elle recoupent un certain
nombre d'affections cardio-vasculaires et respiratoires de la nosologie occidentale lorsque le
signe dominant est une douleur thoracique antérieure médiane. La question présentéeici est une
traduction des manuels de médecine interne et d'acupuncture des Instituts de M édecine
Chinoise. L'historique est rappelé a grands traits puis les bases étiopathogéniques. La partie
diagnostic et traitement distingue diverses formes cliniques, "stase du sang du Coeur",
"obstruction du Y ang de poitrine”, "obstruction Phlegme-Chaleur" qu'on rapprochera ai sément
des descriptions classiques. Le traitement repose sur les concepts de "chasser le nocif" et
"fortifier I'énergie vitale" avec un accent mis sur une thérapeutique "activatrice et fluidifiante du
sang". Des associations de points d'acupuncture sont placés en regard des formules
phytothérapiques et leur action énergétique est précisée. [7.01/ - ]

1022- gera: 14398/di/ra

TRAITEMENT DESLOMBALGIESEN MEDECINE CHINOISE. DUBOIS JC.
meridiens. 1985,69-70,131-46 (fra*). ref:0

La question des lombalgies est un chapitre classique de la médecine chinoise. Elle fut traitée de
fagon détaillée en nombreux textes traditionnels depuis Nei Jing. Elle comprend toutes les
atteintes ou les douleurs lombaires apparai ssent comme le symptéme principal. La question qui
est présentéici est une trraduction des manuels de médecine interne et d'acupuncture des
instituts de médecine chinoise. Divers mécani smes étiopathogénique sont proposés, ou les
énergies nocives d'origine externe jouent un grand role, particuliérement I'Humidité mais
généralement dans un contexte de "déficience-Reins' souligné par tous les auteurs. Le
traitement varie avec chague ensemble nosol ogique et vise dans la plupart des cas "renforcer
I'énergie vital et & chasser les énergies nocives'. Les formules acupuncturales sont mises en
regard des traitements phytothérapiques pour faire ressortir les points communs mais aussi les
différences profondes existant entre les deux méthodes. [18.14 / vide+rn- ]

1023- gera: 2300/di/ra

TORTILLOMANIE ET CANITIE. FOURMONT D. meridiens. 1985,69-70,181-184 (fra*).
ref:20

[8.03/-]

1024- gera: 15922/di/ra

CLASSIFICATION ALPHABETIQUE DES 881 PRODUITSUTILISESDANSLA
PHARMACOPEE CHINOISE. GOURION A. revuefrancaise de mtc. 1985,113,327-35
(fra). ref:0

[26.01/-]

1025- gera: 4660/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE YI CHOU (I TCHREOU : 2,11)
ANNEE METAL BUFFLE 1985-1986, MOUVEMENT METAL. GOURION A ET AL.
revue francaise de mtc. 1985,108,50-7 (fra).

[3.01/ annee- |

1026- gera: 12828/di/ra
SPASMOPHILIE. GOURION A ET AL. revue francaise de mtc. 1985,111,187-93 (fra).
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[14.11/ -]

1027- gera: 15195/di/ra

ACUPUNCTURE ET MEDECINE SPORTIVE. GOURION A ET AL. revuefrancaisede
mtc. 1985,109,99-104 (fra).

[23.10/-]

1028- gera: 11591/di/ra

OBESITE : LESPRINCIPALESREGLESPREVENTIVESET CURATIVES. HADIDA
P. revue francaise de mtc. 1985,109,90-2 (fra).

Rapport entre I'obésité et les 5 organes et traitements correspondants. [9.08 / - ]

1029- gera: 8534/di/ra

PLEXUS SOLAIRE ET ACUPUNCTURE. JARRICOT M. meridiens. 1985,71-72,119-38
(frar).

[2.06 / sympathique- shu dos- |

1030- gera: 13065/di/ra

ACUPUNCTURE ET BIOFEEDBACK DANSLES SYNDROMESANXIEUX. LANZA
U. revuefrancaise de mtc. 1985,113,308-11 (fra). ref:0

Etude expérimentale chez 24 sujets. Les sujetstraités par biofeedback + acupuncture (6Rte,
14V C, 15V, 6MC, 7C) ont un meilleur résultat que ceux traités par biofeedback seul. [14.14 /
anxiete- |

1031- gera: 7958/di/ra

VIF, TEXTE, PRESENTATION ET COMMENTAIRE DU SU WEN, CHAPITRE 111,
1ER PARTIE. LARRE C ET AL. meridiens. 1985,69-70,39-90 (fra*). ref:9

Courte déclaration de "Huangdi". Les souffles qui font la vie des étres sont don du ciel.
Yin/Yang et I'enracinement de lavie. La distribution des souffles du ciel sefait par des
"nombres" d'organisation : 2, 4, 6 dune part, 5 et 12 de l'autre. Ce qu'est la conduite efficace. Ce
qui rend la conduite pathologique. Ce chapitre est dans e droit fil du précédent. Il insiste sur la
solidité de lavie en ceux qui observent exactement |e déroulement des saisons. Leur non
observance atteint I'nomme sur trois niveaux : fermeture des 9 orifices qui provoque le
dépérissement de I'nomme intérieur : c'est lacommunication céleste des souffles Y ang qui ne se
fait plus. A quoi correspond I'obstruction du passage des souffles dans les chairs (région
moyenne de I'homme) et |a dispersion défensifs (région externe). [1.03 / yin yang- numerologie-
su wen- traduction- 2,02- ]

1032- gera: 8020/di/ra

VIF, TEXTE, PRESENTATION ET COMMENTAIRE DU " SU WEN" CHAP |11
(2EME PARTIE). LARRE CET AL. meridiens. 1985,71-72,15-71 (fra*). ref:0

Les souffles Yang, d§aintroduits (vif 1), sont développés : ils sont comme le soleil dansle
Ciel. Perturbations des Y ang par les attaques venues de |'extérieur, puis par celles venues de
I'intérieur. Aprés avoir repris, briévement, e fonctionnement normal des souffles Y ang, on
expose longuement leur pathologie : depuis |'attague par le froid, en superficie, jusqu'a sa
pénétration dans I'intime et le retour d'effets pervers, mettant ala merci des "vents' et des
fievres intermittentes. Une attitude correcte permet de se préserver, quelle que soit laviolence
des attaques. A l'inverse, lamaladie, mal traitée, peut ére irrémédiable. C'est la différence entre
le bon et le mauvais (habile et malhabile) médecins. Les souffles Y ang, qui ont le méme réle de
contréle de sextérieur, nel'exercent pas de la méme facon selon les trois temps de la journée.
[1.03/ su wen- traduction- 3,02- 2,03- ]

1033- gera: 3042/di/ra

ALLERGIE ET ACUPUNCTURE MAFFRE-DANET. revue francaise de mtc.
1985,111,203-7 (fra).

[23.02/ dlergologie- |
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1034- gera: 14501/di/ra

TENDINITESDU TENDON D'ACHILLE. MINZONI M. revue francaise de mtc.
1985,113,320-1 (fra).

Physiopathologie et traitement de 35 cas. [18.19/ - ]

1035- gera: 7077/di/ra

MERALGIE PARESTHESIQUE. NGUYEN P. revue francaise de mtc. 1985,111,208-10
(fra).

Sur labase de I'expérience clinique et thérapeutique, la méralgie paresthésique (ou névralgie du
fémoro-cutané) est interprétée comme une atteinte Jing Jin Shao Y ang du pied / Dai Mai
(Tendino-musculaire Vésicule biliaire / Vaisseau Ceinture). Etroites correspondances entre les
données neurologiques et traditionnelles. 28V B, PC. WEI BAO (Voir PC |l de Roustan). 34V B,
41VB. ASHI (31VB, 33VB, 29V B, 30VB).28VB et WEI BAO : puncture tangentielle le long
du pli del'aine. Electroacupuncture 6805. Guérison d'un cas en 6 séances et nette amélioration
d'un autre cas (8 séances). [18.17 / dai mai- curieux- tendinomusculaire- ]

1036- gera: 5303/di/ra

ETUDE NOSOLOGIQUE ET THERAPEUTIQUE DE LA MALADIE DU YANG
MING. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1985,109,65-89 (fra).

Cette éude, comme la précédente, est basée sur le Shanghan Lun de Zhang Zhongjing (150-
219). Elle comporte 87 énoncés. L'auteur emploie la phytothérapie pour expliquer e processus
de déclenchement des syndromes de 3 Yin/3 Y ang, parce qu'elle est plus démontrative que
['acupuncture. [4.09 / 13,01- shan han lun- yang ming- |

1037- gera: 6698/di/ra

DISCOURS SUR LA DOULEUR. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1985,112,229-33 (fra).

[6.01/-]

1038- gera: 8016/di/ra

PHYSIOPATHOLOGIE ET THERAPIE DESMALADIES SINGULIERES. NGUYEN
VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1985,113,281-96 (fra).

Traduction et commentaire des chapitres 46 a49 du Su Wen. [1.03 / su wen- traduction- ]

1039- gera: 8017/di/ra

DONNEESESSENTIELLESDE L'ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,113,297-307 (fra).

Traduction et commentaire des chapitres 50 &55 du Su Wen. [1.03 / su wen- traduction- ]

1040- gera: 8905/di/ra

EXPLICATIONS SUR LESMAI. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1985,113,292-5 (fra).

Traduction et commentaires du chapitre 49 du Su Wen. Ce chapitre 49 est consacré al'étude
physiopathogénique des maladies singulieres (rarement rencontrées) des 6 méridiens (3yin et 3
yang) durant les 61 premiersjours, soit au total : 6 x 60 = 360 joursdel'année. Le Yinet le
Y ang et les 6 énergies (taiyang, shaoyang, yangming, taiyin, shaoyin et jueyin) présentent un
vide ou une plénitude qui va déclencher des maladies des Jingmai (systéme des méridiens
principaux). Ce chapitre intitulé "explications sur les vaisseaux (mai)" traite exclusivement les
maladies singulieres des 3 Yin et des 3 Y ang totalement différentes des mal adies fréquentes
(souvent rencontrées) et comporte 6 paragraphes commencant tous par la phrase : "il est dit
que..." carici, il sSagit d'une étude tirée d'un livre antique et expliquée par Khi Po. Ce chapitre
étudie la physiopathogénie des maladies singuliéres des 3 Yin et des 3 Y ang en commengant par
le taiyang et en terminant par le jueyin. Le taiyang, "maitre de|'énergie des 3 Yang", correspond
au ler mois (lunaire). Le yangming, "yang extréme" correspond au 5éme mois. Le shaoyang,
"yang terminal” correspond au 9éme mois. Letaiyin, désignant le "yin dansleyin", correspond
au 11eme mois. Le shaoyin, "yin débutant, correspond au 10éme mois (mais le huangdi neijing
le classe au 7eme mois). Lejueyin, régit le 3éme mois. Au total le climat des 4 saisonsinflue



125

sur I'exces et I'insuffisance du Yin et du Y ang pour modifier les caracteres des maladies de
méme ton. La physiopathogénie des maladies singulieres des méridiens (3 yin et 3 yang) est
exposée d'une facon explicite. Au premier abord, elle savere difficile, mais néanmoins, elle
constitue une spéciaité de grande valeur pour comprendre la médecine traditionnelle chinoise
en particulier I'acupuncture et la moxibustion. [3.01 / 4,09- su wen- ]

1041- gera: 8916/di/ra

DISSERTATION SUR LE VENT NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1985,112,241-44 (fra).

Traduction du chapitre 42 du Su Wen. Le vent (feng) fait partie du groupe des "6 énergies"
cosmiques dont il est le chef de file. C'est une énergie extrémement mobile, en transformation
perpétudle. L'atteinte du vent provoque de trés nombreuses maladies, d'ou I'adage suivant : "le
vent est al'origine de centaines de maladies'. Ce chapitre étudie les manifestations cliniques et
le diagnostic des maladies du vent, et comporte 5 paragraphes ; @) le vent est une énergie
extrémement mobile, facteur causal des formes cliniques tres variées dont lanosologie et le
diagnostic sont étudiés d'une fagon explicite et précise. Cette étude aborde en méme tempsla
question de I'examen des teints, question si précieuse de la médecine énergetique. b) La variété
des formes de lamaladie du vent est fondée sur : I'étude du terrain du sujet (plantureux ou
maigre), |'étude du siege et de lanosologie de lamaladie (ex: lifeng (Iépre), tian ku
(hémiplégie), fei feng (vent pulmonaire), xin feng (vent cardiaque). [3.02 / 4,07- 4,04- vent- su
wen- 14,07- ]

1042- gera: 8917/di/ra

LESAFFLUX ENERGETIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1985,111,182-5 (fra).

Traduction du chapitre 37 du Su Wen. Ce chapitre étudie les transferts de I'énergie "froid" et de
I'énergie "chaleur" au niveau des organes et des entrailles. Ces transferts constituent ce qu'on
appelle des "phénoménes d'afflux énergetiques’ responsables de trés nombreuses maladies. Ils
démontrent, en outre, qu'il existe des rapports étroits entre les organes et les entrailles : une
maladie de |'organe pouvant a tout moment influer sur un autre organe ou une autre entraille. Ce
chapitre confirme donc le réle important de laloi des"5 mouvements' de la médecine
énergetique chinoise et critique les médecins qui I'ignorent. [3.02 / su wen traduction- ]

1043- gera: 8918/di/ra

DISCOURS SUR LA PATHOGENIE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1985,113,281-4 (fra).

Traduction du chapitre 46 du Su Wen. Ce chapitre 46 et les suivants jusqu'au chapitre 49,
étudient les maladies dites "curieuses’, ne subissant pas I'influence de la variation climatique
des 4 saisons (6 énergies perverses). En clinique, il faut savoir distinguer les maladies
singuliéres et les maladies courantes. L'examen des pouls et celui des signes des maladies
singuliéres doivent étre toujours associés alarecherche étiologique. C'est pourquoi, Wugon
spécifie: "pathogénie”, implique auss le sens de "forme", a savoir des formes de la maladies.
En conclusion, ce chapitre est consacré al'étude étiologique, physiopathol ogique, diagnostique
et thérapeutique des 7 maladies suivantes, dites communes : abcés oesophagien, sommeil agité,
décubitus dorsal pénible, lombalgies, colére et folie-yang, maladie du vent (chez les
acooliques). Les deux formules magistral es citées dans ce chapitre 46 sont rel ativement
simples, ce qui nous permettra d'aborder avec moins de difficulté des formules plus complexes.
[3.02/20,04- 14,13- 14,14- 18,14- 10,04- ]

1044- gera: 9045/di/ra

AFFLUX ENERGETIQUE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1985,111,173-
86 (fra).

Lelivre X du Suwen comporte 4 chapitres : 1) Chapitre 35, maladies "fievre-frilosité€" ou "nue
bing". 2) Chapitre 36, acupuncture et traitement des maladies "fievre-frilosité€". 3) Chapitre 37,
les afflux énergétiques. 4) Chapitre 38, latoux. Nous nous permettons de réunir artificiellement,
pour en faciliter la compréhension, ces quatre chapitres sous le terme générique ci-dessus, car
ces maladies sont toutes dues aux afflux énergétiques, soit au niveau des méridiens, soit au
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niveau des organes et entrailles. [4.07 / 13,01- 1,03- traduction- 17,02- su wen- ]

1045- gera: 9050/di/ra

DISSERTATION SUR LESAFFLUX (JUE LUN). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise
de mtc. 1985,112,252-5 (fra).

Traduction du chapitre 45 du Su Wen. Ce chapitre 45 est consacré al'étude des maladies " Jué"
(afflux) et desmaladies"Jué Yi" (afflux arebours) des 3 Yin et des 3 Y ang des pieds et des
mains. L'afflux énergétique (Jué) des 3 méridiens Yin et des 3 méridiens Y ang sont
généralement graves. L'afflux arebours (Jué Yi) des 3 méridiens Yin et des 3 méridiens Yang
sont généralement bénins. L'afflux arebours (Jué Yi) d'un seul méridien est encore beaucoup
plus bénin, excepté celui du Xin Bao Luo (M.C) et celui du Shou Shaoyin (C) qui sont mortels.
Au total, ce chapitre souléve lanotion "Jué" (afflux énergétique) et lanotion de"Jué Yi" (Afflux
arebours) que tous les cliniciens doivent approfondir a des fins diagnostiques et thérapeutiques.
[4.07 / traduction- su- wen- ]

1046- gera: 11673/di/ra

DISCOURS SUR L'ABDOMEN CENTRE. NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
mtc. 1985,112,233-6 (fra).

Traduction du chapitre 40 du Su wen qui éudie 5 maladies abdominales Gu zhang, xue ku, fu
liang, re zhong et jue ni. [10.01 / su wen- traduction- |

1047- gera: 12426/di/ra

MALADIE DESFIEVRES, FRILOSI TESOU NUE BING. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,111,173-8 (fra).

Ce chapitre est consacré al'étude physiopathol ogénique et nosol ogique des "Nue Bing" ou
maladies "Fievre-Frilosité" et comporte 10 paragraphes. Le terme "Nue" (fievre-frilosité) est
souvent confondu avec "paudisme”. En réalité, le paludisme n'est qu'une des formes cliniques
de cette maladie appelée "Nue". [13.01/ 13,06- ]

1048- gera: 12427/di/ra

ACUPUNCTURE ET TRAITEMENT DESMALADIES"NUE". NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de mtc. 1985,111,178-84 (fra).

1) Traduction du chapitre 36 du Su wen. Ce chapitre est consacré a |'étude physio-
pathogénique, nosol ogique et thérapeutique des maladies "Nue". A cette éude, sajoute celle des
acces quotidiens et accés a des intervalles de deux jours ou plus. 2) Lamaladie "Nue' est due a
une infiltration du Vent-Froid, de I'énergie "Eau" ou de la Chaleur de I'Eté (Re). Sil sagit d'une
maladie induite en premier lieu par le Vent-Froid ou par I'Eau-Humidité, lafrilosité se manifeste
avant lafiévre. L'induction avant ou apres de ces énergies perverses crée alors des degrés
différents de lafrilosité et de lafievre. Quant alamaladie dite "Dan Nue" (fievre et frilosité du
type de chaleur maximale), elle atoujours pour origine une atteinte primitive du poumon par la
chaleur. Dans ce cas, la maladie se manifeste uniquement par lafiévre sansfrilosité. 3) Les
acces delamaladie "Nue" se manifestent seulement alarencontre de |'énergie perverse avec
I'énergie Wei (défensive). Au stade terminal delamaladie, I'énergie Yin et I'énergie Y ang sont
simultanément en état d'insuffisance. Cette insuffisance est al'origine de leur séparation, donc
de l'arrét de I'accés. La profondeur de la pénétration de I'énergie perverse éant variables, sa
rencontre avec |'énergie Wei alieu auss a des moment variables. Les acces se répétent donc
quotidiennement ou a desintervalles de deux ou plusieursjours, ou bien on note des accés trés
tardifs ou trés précoces. 4) Les acces de "Fiévre-Frilosité" sont dusalalutteentre Yin et le
Y ang, le haut et le bas avec phénomeénes d'alternance de vide/plénitude et de flux/reflux du Yin
et du Yang. Ici, leterme "Yin/Yang" représente tantét |'énergie essentielle et I'énergie perverse,
tant6t I'intérieur et I'extérieur. 5) Les maladies "Fiévre-Frilosité" se distinguent en deux grands
types : type conforme auix régles des quatre saisons. Ex. : en é¢, I'induction de I'énergie "Re"
(chaleur de I'été) entrainera en automne une maladie "Fiévre-Frilosité€". Type non-conforme aux
regles des quatre saisons. Ex. : maladies se manifestant a toutes saisons. Aing, la
symptomatol ogie pour chaque cas est différente, puisgue le mode de déclenchement de la
maladie est différente. 6) Quant au traitement de lamaladie "Nue', la dispersion ne doit ére
effectuée qu'en dehors des acces ou apres larégression de l'acces. Le contraire risque de
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provoquer une rétention de |'énergie perverse avec troubles de I'énergie essentielle. [13.01/
1,03- 13,06- wei- suwen- |

1049- gera: 12803/di/ra

ETUDE SUR LESPARALYSIESFLASQUES (WEI LUN). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,112,249-252 (fra).

En médecine chinoise, "wel" désigne I'ensemble des phénomenes de reldchement musculaire
avec faiblesse des membres, ou la paraysie flasgue, en particulier des deux membres inférieurs
caractérisés par une hypotonie musculaire et abolition de réflexes tendineux et cutanés. Les
causes delamaladie "wei" (paralysie flasgue) sont variées : cause externe, cause interne, cause
"chaleur", cause "humidité". Parmi les causes "chaleur" des 5 organes, celle poumon joue un
réle prépondérant. L e traitement des paralysies flasques consiste essentiellement a entretenir le
jing (quintessence) et le sang. On peut donc dire que, dans les paralysies, on utilise uniquement
le méridien yang ming (E). [14.10/ wei- ]

1050- gera: 13783/di/ra

LA TOUX. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1985,111,185-6 (fra).
Traduction du chapitre 37 du Su Wen. Ce chapitre est consacré al'éude : 1) dela
physiopathologie de latoux. Latoux est naturellement un signe pathogneumonique des
affections pulmonaires, mais la physiopathol ogie des 5 organes/6 entrailles peut influer sur les
poumons pour déclencher latoux. 2) Des rapports étroits entre latoux et les 4 saisons. 3) Dela
toux chronique. La maladie de I'organe peut gagner I'enttraille. 4) Des regles thérapeutiques de
latoux. [17.02/ 1,03- traduction- saison- su wen- 3,01- |

1051- gera: 14095/di/ra

DIALOGUE SUR LESOBSTRUCTIONS (BI LUN). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,112,244-9 (fra).

Traduction du chapitre 43 du Su Wen : leterme "Bi" (obstruction) est utilisé pour désigner tous
les syndromes caractéri sés essentiellement par une sensation de lourdeur, de douleur et de
paresthésie articulaire et musculaire. Ce terme est souvent confondu avec "rhumatisme". Or, la
mal adie rhumatismal e de |a médecine occidentale n'est qu'une forme de lamaladie "Bi". Les
"Bi" sont occasionnés par une associ ation de 3 énergies perverses : vent, froid et humidité, dont
I'une peut prédominer. D'une facon trés générale, les"Bi" sont regroupés en : "Bi" erratique,
"Bi" douloureux , "Bi" algoparesthésique. En réalité, la classification des"Bi" peut-étre bien
plus complexe du fait de lafixation de I'énergie perverse dans différentes couches du corps:
couche épidermo-dermique ,- couche des vaisseaux (énergético-sanguins) - couche tendino-
osseuse ... L'agression de I'énergie perverse durant les 4 saisons peut déclencher des"Bi
saisonniers'. La progression de cette énergie perverse de I'extérieur vers l'intérieur peut, elle
auss, étre al'origine des "Bi des organes'. Les problémes des "Bi" sont également abordés dans
le Ling Shu, au chapitre 27. Ce chapitre 43 de Su Wen compléte celui de Ling Shu et comporte
8 paragraphes. [18.03 / saison- su wen- |

1052- gera: 14396/di/ra

ACUPUNCTURE ET TRAITEMENT DESLOMBALGIES. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de mtc. 1985,112,236-41 (fra).

Ce chapitre expose |es méthodes acupunctural es des lombal gies suivant les méridiens et
comporte 8 paragraphes. D'une fagcon générale, lalombalgie est un signe pathognomonique du
vide du rein. Mais accessoirement, |'atteinte des Jing Luo (méridiens principaux et secondaires)
peut en étre aussi la cause. Ce chapitre éudie : @) les différents types de lombalgies selon la
modification pathol ogique des 3 méridiens Yin et des 3 méridiens Y ang du pied, des méridiens
curieux et secondaires.b) les régles thérapeutiques des lombal gies, basées sur la nosol ogie dans
la recherche des méridiens pour choisir les points. ¢) la circulation des méridiens dans la
détemination des signes accompagnateurs des lombalgies. [18.14 / videtrn- ]

1053- gera: 15025/di/ra
DISCOURS SUR LESMALADIES SINGULIERES (JIN BING LUN). NGUYEN VAN
NGHI. revue francaise de mtc. 1985,113,287-8 (fra).
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[4.07/-]

1054- gera: 15026/di/ra

DISCOURS SUR LESGRANDES SINGULARITES. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,113,288-92 (fra).

[4.07/-]

1055- gera: 16625/di/ra

DISCOURS SUR LESREGLESDE LA PUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,113,298 (fra).

1) Formulation des régles fondamental es de la puncture : puncture des différentes couches sans
atteinte de la zone sous jacente. 2) L'étude de la profondeur de I'implantation de I'aiguille selon
le siege de lamaladie. Ce sont les deux points essentiels de la pratique de I'acupuncture.
L'efficacité de cette spécialité en dépend. [5.03 / puncture- ]

1056- gera: 16627/di/ra

DISCOURS SUR L'IMPORTANCE DE LA PUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1985,113,305-7 (fra).

Ce chapitre est consacré aux techniques de la puncture : locdisation de la maladie, implantation
de l'aiguille, réactions ressenties sous l'aiguille, profondeur et nombre de punctures, concernant
les maladies suivantes : céphal ée, froid-chaleur, abces, entassement énergétique du bas-ventre,
douleur par stockage (Shan), "Bi" musculaire, "Bi" épidermo-dermique, "Bi" osseux, folie-yin
et folie-yang, "dai feng" (Iépre). [5.03 / su wen- puncture- deqgi- 14,14- profondeur- 1,03- 14,02-
]

1057- gera: 16646/di/ra

DISCOURS SUR LES CONTRE-INDICATIONS EN ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN
NGHI. revue francaise de mtc. 1985,113,298-301 (fra).

Traduction et commentaire du chapitre 52 du Su Wen. Ce chapitre met en exergue I'intérét de la
connai sance anatomique et énergétique de I'acupuncture et ses contre-indications : contre-
indications selon la proximité de I'organe, contre-indications selon la technique d'implantation
(puncture trop profonde), contre-indications selon |'état du sujet (ivresse, colére, faim,
fatigue...). Dansles derniers cas, la puncture ne doit étre effectuée qu'apres le repos. [5.19 /

1,03- su wen- traduction- profondeur- 5,03- ]

1058- gera: 8265/di/ra

LETTRE OUVERTE AUX PRESIDENTSDES SOCIETES D'ACUPUNCTURE DE
FRANCE ET D'EUROPE. NIBOYET JET AL. revue francaise de mtc. 1985,105,58 (fra).
[1.01/ association- ]|

1059- gera: 15925/di/ra

CONSIDERATIONS GENERALESDES TONIQUESDANSLA PRATIQUE
PHYTOTHERAPIQUE ET DIETETIQUE EN MTC. PHUTTHAVONG P. revuefrancaise
de mtc. 1985,113,322-6 (fra).

[26.01/ tonification- 5,17- ]

1060- gera: 9229/di/ra

RESONNANCE BIO-MAGNETIQUE ET ACUPUNCTURE. PONTIGNY J. meridiens.
1985,69-70,121-30 (fra*).

[5.13/-]

1061- gera: 4162/di/ra

PHYSIOLOGIE DU SHOU TAI-YANG ET DE SON VISCERE, L'INTESTIN GRELE.
REQUENA Y. meridiens. 1985,71(72),105-118 (fra*). ref:9

[2.04/ tai- ig- yang- ]

1062- gera: 19078/di/ra
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PHYSIOLOGIE DU SHOU TAI-YANG ET DE SON VISCERE, L'INTESTIN GRELE.
REQUENA Y. meridiens. 1985,71-72,105-118 (fra). ref:17

La physiologie traditionnelle chinoise de I'intestin grél e a tout a gagner lorsqu'on la confronte a
la physiologie occidental e du viscere. Les différents réles que tient I'intestin gréle au sein du
triple réchauffeur sintégrent en effet aux fonctions métaboliques de digestion, immunitaires
d'éaboration des immuno-globulines dans les plagues de Peyer et de sécretion importante de la
sérotonine. Schématiquement il ressort que la premiére moitié du gréle se rattache au
réchauffeur moyen dont le réle principal est la digestion et |a séparation des liquides en pur et
impur. La partie terminale, par contre, dans son role de barriere immunitaire, sintégre au
réchauffeur inférieur dans son pouvoir de défense en élaborant |'énergie Wei et le phlegme. Les
effets de la rérotonine sécrétée par le viscére éclairent enfin I'obscure notion de remontée des
liquides et des souffles par ce méme intestin gréle, dans le cadre du réchauffeur inférieur. [2.00/

-]

1063- gera: 9960/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR LESARTERIOPATHIESEN
MEDECINE CHINOISE. RIBAUTE A. revue francaise de mtc. 1985,110,126-30 (fra).
ref:17

L es artériopathies forment un cadre trop vaste pour ne faire I'objet que d'un seul article. Aussi,
apres un bref rappel sur la conception occidental e nous essayerons de montrer quel regard
particulier |la médecine chinoise, éclairée par sathéorie énergétique, peut porter sur ce domaine
de la pathologie. Nous resterons vol ontairement pour ce premier dans un cadre général, et
nous ne donnerons de précision thérapeutique que pour deux syndromes particuliérement
fréguents, la maladie de Raynaud et |'artérite des membres inférieurs. [7.08 / acrosyndrome- |

1064- gera: 8521/di/ra

POINTS FUSIBLES. TRAN DINH CAN. revue francaise de mtc. 1985,109,93-8 (fra).
Ces points apparaissent douloureux dans un ensemble d'affections. L'auteur les utilise en
poncture unigue. [4.05/ a shi- ]

1065- gera: 8282/di/ra

REFLEXIONS SUR LE 2éme CONGRES SYMPOSIUM D'ACUPUNCTURE ET DE
MOXIBUSTION DE BEIJING. TRAN VIET DZUNG. revue francaise de mtc.
1985,110,167-71 (fra).

[1.01/ congres- chine- ]

1066- gera: 9685/di/ra

ANGINE DE POITRINE : TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE. TRAN VIET
DZUNG. revue francaise de mtc. 1985,111,199-202 (fra).

Physiopathologie, traitement de lacrise (17VC, 4MC, 6MC) et traitement étiologique (soigner
le vide de yang avec plénitude du froid, soigner |a stagnation glaireuse, soigner la stagnation
sanguine énergétique). [7.03/ - ]

1067- gera: 10708/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DE L'ECZEMA. TRAN VIET DZUNG. revue
francaise de mtc. 1985,108,28-9 (fra).

[8.05/-]

1068- gera: 13066/di/ra

MEDECINE CHINOISE ET PSYCHANALY SE. WERQUIN G. meridiens. 1985,71-72,73-
104 (fra*).

Yin et yang, ainsi que la notion d'énergie que véhicule la médecine chinoise, ont leurs
homol ogues dans la pensée freudienne avec les couples d'opposés qu'on y rencontre et leurs
renversements réciproques. Les concepts freudiens ternaires : conscient, préconscient,
inconscient, puis ceux du moi, du surmoi, et du ¢a, peuvent étre comparés a ceux du shen, hun
et po, lestrois piliers du psychisme selon la médecine traditionnelle chinoise. Le po, rapporté au
poumon, le "vouloir vivre", énergie psychique évocatrice de la captation d'énergie-oxygene par
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le poumon, peut ére mis en paralléle de l'inconscient freudien, siége des pulsions, qui est sous
I'immédiate dépendance du bindme plaisir/déplaisir, ou attraction/répulsion,
projection/introjection. De ce fait, son contenu évoque le "¢a" freudien, "grand réservoir” de
I'énergie psychique, et le "stade oral", narcissique et captateur en psychanalyse. Le hun, rapporté
au foie, &me raisonnable, dé§ja en rapport avec le langage verbal, peut évoquer la notion de
préconscient chez freud, avec son contenu mnésique. Mais plus encore, ce "contenu psychique
héréditaire et acquis d'enregistrement et de contraintes’ présente une forte analogie avec le
"surmoi" freudien et les censures qu'il impose, qui sont la base de ses theses sur le
"refoulement”. De méme, les comportements de lutte et de compeétition, qui relevent du hun,
ame viscérale du foie, sont arapprocher de la pulsion d'emprise qui caractérise le "stade anal"

ou "sado-anal".Le shen, rapporté au coeur, le conscient de la médecine chinoise comme de la
théorie freudienne, confluent du psychisme évolué, peut alors sidentifier au "moi",
coordonnateur des processus psychiques, en relation avec le"¢a" et le"surnoi” d'une part, mais
auss avec laréalité du monde extérieur et le contenu sensoriel et sémantique qui lui en parvient
par les organes des sens et la parole. Le "stade génital" freudien, libre des contraintes orales et
anales, idiéal ultime, caractériserait alors la perfection du shen, @me supérieure, génie, au sens
méme du caractere des qualités mentales. Le zhi et leyi, de leur coté, ne semblent pas désigner
des @mes viscérales vraiment organisées, mais plutot des qualités mentales. Le zhi, rapporté

rein, volonté esprit de décision, peut alors évoquer I'érotisme, d'abord urétral, puis phallique,
soutien des comportements de domination, et dont I'insuffisance, avec I'angoisse de castration,
semble se rattacher tout naturellement au sentiment de peur, carastéristique du rein en défaut. Le
yi, rapporté alarate-pancréas, générateur de concentration mentale, des concepts et des
stéréotypes, peut étre rapproché du processus de sublimation des pulsions, générateur de la
production artistique et de I'activité intellectuelle, tandis que la compulsion rituelle de la névrose
évoque directement le sentiment d'obsession que |la médecine chinoise rattache alarate-
pancréas. Ce parallele entre médecine chinoise et psychanalyse, sil fait apparaitre quelques
lacunes, voire desimcompatibilités, met aussi en évidence bon nombre de conjonctions, signant
par lal'universalité del'esprit humain. [14.14 / psychanalyse- |

1069- gera: 8266/di/ra

COMPTE-RENDU DE LA REUNION INAUGURALE DU COMITE PREPARATOIRE
DE LA FEDERATION MONDIALE DESSOCIETES (NATIONALES)
D'ACUPUNCTURE ET *. X. revue francaise de mtc. 1985,108,59 (fra). ref:16

[1.01/ association- |

1070- gera: 8267/di/ra

CONSTITUTION DE LA FEDERATION MONDIALE DESSOCIETESNATIONALES
D'ACUPUNCTURE. X. revue francaise de mtc. 1985,108,61 (fra).

[1.01/ association- ]

1071- gera: 10436/di/ra

TAI JI QUAN SIMPLIFIE. YANG BAI RU ET AL. revue francaise de mtc. 1985,108,30-
49 (fra).

[5.16/tai ji- ]

1072- gera: 19183/di/ra

STRESSET ACUPUNCTURE. ALLOUCHE M. meridiens. 1986,75-76,163-178 (fra).

La puncture du "triangle de I'anxiété" (kufang droit, lingxu gauche, jiuwei), associé au
shangzhong ou a celle du Bahui, induit un effet anti-stress dont les résultats ont été décrits dans
ce mémoire. L'étude a porté sur 132 cas répartis en 89 femmes et 43 hommes ; ils avaient é&é
sél ectionnés suivant leurs symptémes psychiques entrant dans le cadre des névroses avec une
note d'angoisse et d'agressivité, appartenant au couple plénitude de hun-vide de shen ; tous
avaient des difficultés d'adaptation aux situations conflictuelles, al'origine de "mauvais’ stress.
Trois technigues acupuncturales ont é&é comparées, en fonction de leur efficacité sur les
symptémes psychiques : puncture des points 14E droit (kufang), 24R gauche (lingxu), 15JM
(jiuwei), 17IM (shangzhong) ou du 20V G (Bahui) seul ou associé aux quatre précédents. Les
résultats ont montré une nette prédominance de |'effet bénéfique de |'association des deux
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techniques de puncture, et ceci est particuliérement net lorsque la durée des symptémes
psychiques n'excéde pas 2 ans. [14.14 / 24rn- 14e- 3,02- comparaison- ctanr- 15vc- stress- |

1073- gera: 19182/di/ra

L'ACCOUCHEMENT DIFFICILE : APPROCHE TRADITIONNELLE DES
DYSTOCIESDYNAMIQUES. AUTEROCHE B ET AL. meridiens,. 1986,75-76,141-161
(fra). ref:7

Aprés un rappel des bases théoriques traditionnelles concernant |'obstétrique, la premiere partie
de I'expose est consacrée a l'étude de la pathol ogie de I'accouchement qui est dominée par la
dysharmonie du Qi et du Sang, avec deux "cadres cliniques théoriques fondamentaux" :
Déficience du Qi et du Sang et Stagnation du Qi et du Sang. La sémiologie, les étiologies, la
judtification des points sont développées. La deuxiéme partie propose une action thérapeutique
préventive des dystocies dynamiques pendant la grossesse ; tout traitement au cours de cette
période ne devant étre envisagé qu'aprés avoir pris en compte le concept de points interdits.
Enfin, I'incidence que peut avoir un accouchement difficile dans |e dével oppement d'une

pathol ogie immédiate ou ultérieure permet de dégager |'intérét d'une action restauratrice pendant
le post-partum. Deux cas cliniques sont exposes. [11.10 / accouchement- |

1074- gera: 13231/di/ra

RETINOPATHIES. DECOLLEMENT DE RETINE. STRABISME. BARON B. revue
francaise de mtc. 1986,115,78-84 (fra). ref:4

L es rétinopathies représentent les diverses atteintes possibles au niveau des différentes
structures anatomiques constituant la membrane rétinienne. Les formes cliniquesles plus
fréquentes sont envisagées. Elles correspondent globalement & une insuffisance du Yin des
Reins avec baisse du liquide organique et libération de I'énergie Y ang du Foie. Le décollement
de rétine met en jeu deux phénomenes: 1) Un vide de Yin des Reins et du Foie responsable
d'une libération du Vent. 2) Un affaiblissement du sang et de I'énergie créant une mauvaise
nutrition des yeux. Le traitement consiste a: 1) Lutter contre lalibération du Vent interne par la
dispersion du 20V B. 2) Tonifier le Foie Yin (8F) ou rééquilibrer le Foie (3F). 3) Tonifier les
Reins: 3Rn, 4VC, 25V B, 52V. 4) Renforcer le sang et I'énergie : 10Rt, 62V, 31G. Les
strabismes reflétent un déséquilibre entre le Rein, laVésicule Biliaire et le Foie, avec dans tous
les cas déficit de I'Energie des Reins. Le strabisme interne, phénomene apparemment Yin
correspond a un exces de Feu. Le strabisme externe, phénomene apparemment Y ang correspond
aunelibération de Yang par vide de Yin. Le strabisme vertical Sassocie en général aune
déviation horizontale. On applique dans tous les cas un traitement a1'opposé par rapport au sens
deladéviation, et on agit sur le couple F/VB. [15.01 / 15,04- 15,09- vent- lateralite- |

1075- gera: 19150/di/ra

ETUDE ANALOGIQUE ENTRE LE TANTRA-YOGA INDIEN ET L'ACUPUNCTURE
CHINOISE. BOLOGNESI M. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1986,118,270-272 (fra).

Plusieurs anal ogies peuvent étre relevées dans la physiol ogie tantrique et celle d'acupuncture.
Les"chakras' et les"nadis' tantriques peuvent étre comparés dans une certaine mesure aux
points et canaux d'acupuncture. Dans ce texte, susumna, ida, pingala et les chakras le long des
nadis vertébraux sont analysés par rapport aux points correspondants le long de tou mo (du mai)
et dejenn mo (ren mai). [1.04 / inde- yoga- vc- vg- |

1076- gera: 19173/di/ra

ACTION D'UNE PUNCTURE SUR UN MODELE MICROCIRCULATOIRE : LE
PHENOMENE DE RAYNAUD VIBRATIONNEL . BORREDON JJ. meridiens. 1986,73-
74,141-151 (fra). ref:15

L'auteur a chois pour apporter la preuve de |'action d'une puncture (11V, 21VB, 10P, 8C,
8MC, 3F, 36E, 6MC) sur la microcircul atoire, phénoméne de Raynaud vibrationnel, désordre
fonctionnel microcirculation, généré par un exces d'énergie Y ang, vibrations de 40 4 300 Hz et
déclenché par une énergie Yin, lefroid. Suivant un protocole comportant une observation en
capillaroscopie avec capillarographies et en doppler avec enregistrement de courbes, 50
blcherons ont été étudiés, tous affligés d'un P.R.V. 25 ont servi de population témoin et 25 de
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population puncturée. D'aprés cette éude, la puncture augmente laréponse a un test au froid,
agissant ains dans un sens hyperphysiologique, elle régularise la phase hyperhémique, alant, |a
encore dans le méme sens. De plus chez les puncturés, e doppler montre une diminution trés
nette de la vitesse de circulation. Par contre, au bout du temps d'expérimentation, on trouve chez
les témoins et |es puncturés, un pourcentage quasi identique de restitutio ad integrum du
paysage capillaroscopique, ce qui tendrait afaire penser que la puncture a une action "en temps
réel" et ladurabilité d'une action thérapeutique along terme, ne peut étre expliquée que par la
répétition rapprochée des punctures créant une gymnastique [7.08 /microvasculaire.
capicanoscopie- acrosyndrome- ]

1077- gera: 19177/nd/ra

LA PEAU : APPROCHE TRADITIONNELLE ET MODERNE. BOSSY J. meridiens.
1986,75-76,45-64 (fra). ref:7

Dans tous les systémes médicaux, la peau est considérée comme la limite entre les milieux
intérieur et extérieur, permettant des échanges qui servent lavie, mais qui peuvent devenir
pathogenes. Dans le systéme médical traditionnel oriental, la peau est en outre le miroir des
organes internes et ses annexes en deviennent les expressions spécifiques. Il existe une véritable
sémiologie de la peau et de ses productions en rapport avec le Yin/Y ang, le Qi/Xue, lescing
organes, et le réseau des méridiens d'acupuncture. C'est donc toute |'organi sation conceptuelle
de I'Homme qui peut sy exprimer d'otl son importance dans latypologie normale. Sa pathologie
permet de nouvelles rencontres entre |a nosol ogie moderne et la nosol ogie traditionnelle
orientale. [8.01 / peau- ]

1078- gera: 19133/di/ra

LESGLAUCOMES. CAUMONT C. revuefrancaise de medecine traditionnelle chinoise.
1986,119,310-311 (fra). ref:15

[15.07/-]

1079- gera: 19172/di/ra

A PROPOSDE LA CINQUIEME SAISON CHINOISE : PREMIERSELEMENTSDE
REFLEXION. CHOISNEL E ET AL. meridiens. 1986,73-74,125-139 (fra).

Les auteurs, respectivement ingénieur météorol ogiste spécialiste en climatologie et médecin
acupuncteur-sinologue, ont cherché avoir s le concept de cinquiéme saison dans le calendrier
chinois traditionnel pouvait correspondre a une réalité atmosphérique. L es deux interprétations
possibles des textes chinois quant alalocalisation temporelle de cette cinquieme saison sont
discutées alalumiere des connai ssances actuelles de la climatol ogie des latitudes moyennes
(France et Chine du nord) particulierement le cycle de I'eau dans I'atmosphére et dansle sal. 1l
ressort de cette étude que le seul aspect a conserver pour la pratique medicale soit la cinquiéme
sai son placée entre été et automne. Les autres périodes intermédiaires ne semblent pas, pour le
moment, trouver leur confirmation climatologique. [3.01 / saison- |

1080- gera: 19174/di/ra

ACONITUM NAPELLUSET LA GRANDE DECOCTION DU DRAGON VERT, ESSAI
D'ANALYSE HOMEOSINIATRIQUE. DUBOIS JC ET AL. meridiens. 1986,73-74,153-
172 (fra). ref:17

A titre d'essal, les auteurs utilisent I'outil conceptuel fourni par la méthode d'analyse
traditionnelle chinoise pour relire la pathogénésie d'aconitum napellus (aconit) fébrile. Au sein
de cet ensemble, ils mettent en évidence deux groupes de symptémes dont |a combinaison se
trouve étre exposé dans le traité du froid nocif (shang han lun). Un rapprochement sopére
naturellement avec la prescription concernée, dite du "dragon vert" puis avec sa correspondance
acupuncturale. Un "syndrome aconit" est ains mis ajour, conforme al'expérience
homéopathique et dont I'énoncé tient en quatre caractéres chinois. [26.02 / shang han lun- 13,01-
5,20- homeopathie- |

1081- gera: 19179/di/ra
LE PORTILLON DE LA MACHINE A VANNER, JIMEN RP 11. FOURMONT D.
meridiens,paris. 1986,75-76,95-107 (fra). ref:3P
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C'est latraduction de Soulié de Morant : "Portillon de lamachine &vanner" qui, par son
étrangeté, aincité I'auteur a entreprendre I'étude de Jimen (11Rte). Comme beaucoup de points
du Zu Tai Yin, le Jimen est un Xue important du maniement de I'énergie cruro-abdominale.
Dans une large compilation de lalittérature extréme-orientale, |'auteur donne les diverses
positions et méthodes de localisation qui ont été fournies de ce point, et rappelle certains
éléments intéressants d'une symptomatol ogie un peu trop oubliée. [2.06 / localisation-
denomination- 11rte- |

1082- gera: 13523/di/ra
PATHOLOGIE NASALE. GARDESP. revue francaise de mtc. 1986,115,74-7 (fra).
[16.04/ -]

1083- gera: 19135/di/ra

LES CONJONCTIVITES. GOURION A. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1986,119,315-318 (fra).

[15.02/-]

1084- gera: 19134/di/ra

TRAITEMENT DE L'HEMERALOPIE ET DE LA MYOPIE PAR ACUPUNCTURE.
HADIDA P. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,119,312-4 (fra).
[15.08 / hemeraopie- 15,04- ]

1085- gera: 19147/di/ra

TECHNIQUE REPIRATOIRE ENERGETIQUE. HU ZUO GIANG ET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,261-262 (fra). ref:0

[5.16/ respiration- |

1086- gera: 19144/di/ra

VERIFICATION DESEFFETSDE L'ACUPUNCTURE DANSLES CEPHALEES
MUSCULO-TENSIVESAU MOYEN DU BIOFEEDBACK. LANZA U ET AL.revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,253-256 (fra).

[14.02/-]

1087- gera: 19170/di/ra

VIF, TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET COMMENTAIRE DE " SUWEN",
CHAP.3. LARRE CET AL. meridiens. 1986,73-74,13-78 (fra). ref:8

Le mouvement yang reproduit larelation du soleil avec le ciel. Froid, chaleur excessive,
humidité, soufflesinternes déterminent en nous des altérations qui sont autant de détériorations
du yang qui fait vivre. Les deux excés yang a éviter : I'agitation (fan lao) et |'excitation (da nu).
L es attaques du vent dépouillent des souffles yang. Ils sont au principe des cent maladies.
L'attaque extérieure (niveau : peau/poils) descend progressivement jusqu'alintime. Maisil
existe auss des maladies chroniques du yang. Les trois moments de la puissance yang : lever du
jour, midi, tombée de la nuit. [1.03 / su wen- 3,01- traduction- 3,02- ]

1088- gera: 19176/di/ra

FIL (1ere PARTIE). LARRE CET AL. meridiens. 1986,75-76,13-44 (fra).

Lavienetient qu'aun Fil. Elle est al'origine une réalité ténue qui échappe anos sens ; elle est
imperceptible, mais une directivité I'habite. Elle est I'oeuvre du Ciel. Le Ciel ne fait rien que par
laTerre. A partir du croisement Cidl/Terre tout se dével oppe dans le médian. Dés qu'un étre est
commence on peut suivre son dével oppement, normal ou pathol ogique, a condition que I'on
connaisse |'ordre hiérarchique des douze Zang qui forment un ensembl e interdépendant, un
ensemble qui n'admet aucune défaillance. [2.01/ - ]

1089- gera: 19181/di/ra

EFFETSNEURO-BIOLOGIQUESDE L'ACUPUNCTURE EN PATHOLOGIE
OSTEO-ARTICULAIRE. LAVAL J. meridiens,paris. 1986,75-76,127-139 (fra).

En se référant aux nombreuses découvertes récentes en neuro-biologie, I'auteur analyse les
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divers processus déclenchés par la stimulation de certains points d'acupuncture indiqués en
pathologie ostéo-articulaire, en particulier dans les cas d'arthrites rhumatoides et d'arthroses. Les
recherches expérimental es effectuées au Japon, en Chine et aux Etats-Unis, avec toute larigueur
scientifique, ont montré d'une fagon irréfutable une action sur I'inflammation en augmentant le
taux de corticostérone et de cortisol (de plus 400 % chez |e lapin avec apparition d'une
hypertrophie des glandes surrénales). Sur le plan clinique, les médecins chinois ont publié de
multiples résultats thérapeutiques favorables au cours d'ostéo-arthrites fébriles et de fractures
ouvertes. En ce qui concerne I'action immune de |'acupuncture, des tests biologiques ont été
réalisés aprés injection d'antigénes et ont révélé une indiscutable élévation de lafonction
immunol ogique et surtout du taux des anticorps, a partir du 8eme jour. L'action antalgique est
évoquée rapidement en mentionnant I'inhibition de la transmission des messages nociceptifs par
lalibération d'endorphines. En terminant son exposé, |'auteur insiste sur |'extréme importance du
point 36E, presque toujours sollicité dans |es expériences rapportées. C'est de plus un grand
point de l'immunité et du terrain. [18.01 / 36e- arthrose- 18,07- 23,02- 18,04- ]

1090- gera: 19171/di/ra

QI FA LES SEPT APPARITIONS. MEI CHENG. meridiens. 1986,73-74,79-123 (fra).
ref:17

Le poéme de Mei Cheng (ou Mei Sheng) met en présence du prince héritier de Chu, alors
malade, un voyageur venu du pays de Wu, accouru al'annonce de lamaladie. Aprés avoir établi
son diagnostic, I'h6te se proposera de guérir le prince héritier uniquement par le pouvoir dela
parole. Il lui tiendraains sept discours, en prose ou en vers selon I'effet escompté. les sept
chants |'un aprés |'autre feront apparaitre ce qui chaque fois congtitue la merveille seule capable
deréveiller lavigueur du prince héritier. L'hdte formulera progressivement, obéssant aun ordre
secret qui met en jeu toutes les forces de I'univers visible dont |e prince héritier devra se
pénétrer. Commencant par susciter |'automne et la musique (ce n'est d'ailleurs pas par hasard
gu'il se place sous son signe), il évoquera successivement I'art culinaire, I'art équestre, la beauté
sensuelle, la chasse, lafureur du fleuve pour conclure par I'éveil ala sagesse ancienne. Parce
gu'elle aura accumul € toute I'énergie émise par la parole de I'héte, cette ultime évocation aura
raison de lamaladie du prince héritier. La date de naissance de Mel Cheng ne nous est pas
connue. Seule celle de samort I'est. [| mourut en 140 avant I'ére commune. || composa son
poeme alors qu'il s§ournait la cour de Liu Wu, prince de Liang, fils de I'empereur Wen,
quatriéme souverain des Han occidentaux. Qi fa ou les sept apparitions empruntent laforme fu.
Elle se caractérise principalement par I'emploi aterné de la prose et du vers. Elle fut trésen
vogue au royaume de Chu. A notre connaissance, jusqu'a ce jour, Qi fan'ajamais été traduit
intégralement en francais. [1.03/ - ]

1091- gera: 19175/di/ra

"FLOTTER SUR LESNUAGESBLANCS', L'ACUPUNCTURE DE DEUX POINTS
COUPLESLIBERE-T-ELLE UN NEURO-MEDIATEUR A EFFET RELAXANT ?
MICHAUD JC. meridiens. 1986,73-74,173-201 (fra).

Le couple de points He Gu (4Gl) et Tai Chong (3F) est connu dans la tradition chinoise sous
I'appellation de "quatre barriéres'. L'emploi conjugué de ces deux points suffit a montrer gu'en
dehors de toute action anti-algique (AAA), I'acupuncture exerce des effets subtils de détente, de
facilitation du sommeil, de tranquilisation. Ces effets entrent dans le cadre encore inexploré des
actions non antalgiques de I'acupuncture (ANA). IIs semblent proches de I'action de certains
médicaments tels | es benzodiazépines et suggérent I'implication de neuro-médiateurs différents
des endorphines dans I'ANA. A partir de sa pratique quotidienne, |'auteur : 1) a sélectionné 17
observations cliniques en faveur de I'action non antal gique des points couplés He Gu (4Gl) et
Ta Chong (3F), en analyse les données dans un tableau récapitul atif et en synthétise les
résultats; 2) arecueilli et commente les textes chinois traitant des quatre barriéres ; 3) expose la
technique, les effets, les indications et suggére le mode d'action possible de ce traitement. [5.03 /
4gi- 25,11- 14,13- choix- 3f- ]

1092- gera: 19178/di/ra
LE CHANT DESDOUZE ETOILESCELESTESDE MA DAN YANG. MICHAUD JC.
meridiens,paris. 1986,75-76,65-94 (fra). ref:17
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Au Xlléme siecle, Ma Dan Y ang extrait des 360 points d'acupuncture, les douze points
essentiels. De plus, il jumelle ces points afin d'en renforcer I'efficacité. Cette éude comporte : 1)
Une présentation historique, 2) Puis une traduction compléte du "chant des douze étoiles
célestes’ de Ma Dan Y ang en mode assonance, 3) suivie de courts chapitres en rapport avec le
théme du chant sur : la dénomination des points, leurs correspondances neuro-anatomiques, la
profondeur des pigdres, des considérations arithmeétiques sur |es combinaisons de points, six
autres jumel ages utiles, les principes généraux du couplage des points, dix points essentiels
valant mille onces d'or, les indications des douze points, 4) des notes, un glossaire et une
bibliographie complétent cette é&ude. En opérant une réduction de I'acupuncture a ses é éments
cliniques les plus simples, les douze points de Ma Dan Y ang contribuent a préparer la voie vers
une fusion de |'acupuncture et de |a science contemporaine. [2.06 / ma dan yang- denomination-

]

1093- gera: 19132/ralra

CHONG MAI : GROSSESSE, AVORTEMENT, HYPOGALACTIE, STERILITE.
MINELLI E. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,119,307-309 (fra).
ref:15

[11.01/11,07- 11,09- 11,10- curieux- chong mai- |

1094- gera: 5005/di/ra

LCP AURICULAIRE ET RHUMATISMESMETABOLIQUES: LA RELATION
AURICULO-SOMATIQUE IMPLIQUE UNE BASE CELLULAIRE ? NGUYEN JET
LAMBERT G. revuefrancaise de mtc. 1986,106-107,652-5 (fra).

L es manifestations de |a goutte (tophus) et de I'ochronose (pigmentation et calcification) ont
une localisation somatique et auriculaire. Leur distribution n'est pas aléatoire, mais est
relativement spécifique. Les auteurs montrent qu'il existe une relation entre distribution
somatique et distribution auriculaire dans le cadre de la somatotopie de la médecine
traditionnelle chinoise. Ceci suggére une base cellulaire commune entre zone somatique et zone
auriculaire. [4.04/ 5,10- Icp- ]

1095- gera: 19127/di/ra

APPROCHE DE LA REALITE PATHOLOGIQUE EN CHINE ANTIQUE. NGUYEN P.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,117,165-174 (fra). ref:13
[1.02/-]

1096- gera: 19148/di/ra

L'ELABORATION DE LA PREMIERE PHARMACOPEE VIETNAMIENNE.
NGUYEN THUY ANH. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,263-
264 (fra).

[26.01/ vietnam- ]

1097- gera: 19143/di/ra

LES CONSTIPATIONS. NGUYEN TRONGXUAN. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1986,118,250-252 (fra).

[10.08/ -]

1098- gera: 19149/di/ra

APERCU SUR LA FLORE MEDICINALE DU VIET NAM. NGUYEN VAN DAN. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,265-269 (fra).

[26.01/-]

1099- gera: 8027/di/ra

DISCOURS SUR LA REGULATION DESVOIESENERGETIQUES. NGUYEN VAN
NGHI. revue francaise de mtc. 1986,115,55-73 (fra).

Cette étude est tirée du livre XV de Huangdi Neijing Suwen, comportant 3 chapitres suivants :
chapitre 60, dissertation sur lestrous osseux ; chapitre 61, étude des points "eau" et des points
"chaleur" ; chapitre 62, discours sur la régulation des voies énergétiques. [1.03 / traduction-
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2,06- suwen- |

1100- gera: 9071/di/ra

PULSOLOGIE, NOSOLOGIE ET THERAPIE DE LA MALADIE DU JUEYIN.
NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1986,116,23-38 (fra).

Cet article est tiré comme les précedents du Shanghan Lun de Zhang Zhongjing et comporte 44
énoncés,du 327 au 381. [4.09 / traduction- shang han lun- jue yin- 13,01- ]

1101- gera: 19128/di/ra

CIRCUMDUCTION DES"5MOUVEMENTS". NGUYEN VAN NGHI. revue francaise
de medecine traditionnelle chinoise. 1986,117,175-200 (fra).

Cet article est tiré du livre X1X de huangdi neijing suwen comportant 3 chapitres. Chapitre 66 :
grand sur letian yuan ji (I'origine du cycle de 60 ans). Chapitre 67 : grand discours sur la
circumduction des "5 mouvements'. Chapitre 68 : grand exposé sur les secrets du "six". [3.01/
traduction- su wen- 2,02- |

1102- gera: 19129/di/ra

REFLEXION SUR LES" SIX MERIDIENS' DU SHANGHAN LUN. NGUYEN VAN
NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,119,273-287 (fra).
Aprés avoir traduit et commenté le Shanghan Lun, nous présentons a nos lecteurs notre
reflexion sur lanotion des"six méridiens' de cet ouvrage. Au total, e Shanghan Lun est un
livre extrémement précieux concernant, |'introduction générale de la médecine traditionnelle
chinoise, dont les principes de base selon lesquels "toute thérapeutique doit avoir pour
fondement I'analyse des symptémes" sont largement évoqués. [2.05 / shang han lun- six- ]

1103- gera: 19138/di/ra

PULSOLOGIE, NOSOLOGIE ET THERAPIE DE LA MALADIE DE LA LUXURE
(YIN-YANG YI) ET DESRECHUTES (LAO FU). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise
de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,230-232 (fra).

Pendant la période conval escente, le sang et I'énergie sont encore en état de vide. Le repos et
I'alimentation doivent étre bien réglés pour éviter les rechutes. En thérapeutique, il faut se baser
sur la présence du froid ou de la chaleur, sur le vide ou la plénitude pour choisir laméthode de
calorification, de purification, de tonification ou de dispersion pour aider I'énergie essentielle a
chasser I'énergie perverse. Ce chapitre comportant 7 énoncés classés alafin du Shanghan Lun, a
pour théme : "hygiéne de vie pendant |a période de convalescence" qu'il ne faut pas négliger.
[1.03/ traduction- 23,09- 13,01- shang han lun- 5,02- ]

1104- gera: 19139/di/ra

PULSOLOGIE, NOSOLOGIE ET THERAPIE DU CHOLERA. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,233-237 (fra).

Le choléra se manifeste surtout chez les sujets prédisposés a un vide de I'énergie du zhongjiao
(RM) avec troubles des fonctions de I'estomac et des intestins empéchant laremontée de la
substance pure et la descente de la substance impure. Le Lingshu, le Suwen, le Tianjin €tc..., ont
étudié en détail le mécanisme de déclenchement de cette maladie. Dans le shanghan lun, la
nosol ogie ne concerne pas uniquement celle du choléra, mais également celle des différentes
formes d'affection des voies intestinales. Ce chapitre comporte 10 énoncés. [1.03 / traduction- e-
13,01- shang han lun- tr- 10,07- 10,01- ]

1105- gera: 19184/di/ra

DISSERTATION SUR LESPUNCTURES CONTRAIRESET FAVORABLESAUX 4
SAISONS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1986,116,105-122 (fra).

Cet article est tiré du livre XV111 de huangdi suwen et comporte les 3 chapitres suivants :
chapitre 63 : discours sur les punctures al'opposé. Chapitre 64 : dissertation sur les punctures
contraires et favorables aux 4 saisons. Chapitre 65 : essai sur la'"cime" et la"racine" et le
processus de lamaladie. [5.03 / saison- lateralite- 3,01- traduction- su wen- |
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1106- gera: 19145/di/ra

TRAITEMENT D'UN CASDE DEMENCE AIGUE PAR LA MEDECINE
ORIENTALE. PHAM PHUOC LAI. revuefrancaise de medecine traditionnelle chinoise.
1986,118,257 (fra).

[14.14 / demence- |

1107- gera: 19131/di/ra

TRAITEMENT ET APPROCHE PREVENTIVE DESTROUBLESDE LA
MENOPAUSE. PHUTTHAVONG P. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1986,119,297-306 (fra).

Laménopause est un phénomene naturel, se situant approximativement autour de la
cinquantaine. Compte-tenu des différences parfois importantes observées quant al'age et aux
troubles éventuel s de la ménopause dans différentes popul ations, plusieurs facteurs
interviennent dans leur déclenchement, avec une grande variabilité d'une personne al'autre. En
dehors des traitements curatifs proprement dit des différentes formes sémiologiques, ne serait-il
pas intéressant de dégager les modalités d'approche préventive de lutte contre les stagnations de
sang et d'énergie génératrices de dysharmonie prématurée du Ren Mai et de Chong Mai et de
I'épuisement trop rapide et désordonné de Qi desreins, a différents points de repere delavie
génitale féminine notamment au cours du post-partum, apres la quarantaine et la ménopause ?
[11.06/ -]

1108- gera: 19180/di/ra

PHYSIOLOGIE DU MERIDIEN TAI-YANG. REQUENA Y. meridiens. 1986,75-76,109-
126 (fra).

Lesviscéresintestin gréle et vessie qui forment le Tai Y ang, sont intimement mélésala
physiologie cérébrale par le trgjet méme de leurs méridiens et leurs liens avec les méridiens
particuliers Du Mai et Yang Qiao Mai. lIsfont, de plus, partie du réchauffeur inférieur, et jouent
un réle prépondérant dans la physiologie des liquides. La confrontation de ces concepts avec la
physiologie occidental e est tentée dans cet article pour éclaircir lesrdlesdu Tai Yang dansla
motricité, lathermorégulation, le sommeil, I'endocrinol ogie et I''mmunologie, dans leurs
rapports avec la sécrétion de sérotonine, I'horloge biologique épiphysaire, la post-hypophyse et
ses secrétions dADH et d'ocytocine. [2.05/ liquide- cerveau- v- ig- tai yang- vg- tr- ]

1109- gera: 19137/di/ra

VOYAGE D'ETUDE A LA FACULTE DE MEDECINE CHINOISE
TRADITIONNELLE DE KUNMING EN CHINE POPULAIRE. RIBAUTE A. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1986,118,221-229 (fra). ref:19

[1.01/ chine-]

1110- gera: 19142/di/ra

L'HYPERTENSION ARTERIELLE, LA REPONSE DE LA MEDECINE CHINOISE
TRADITIONNELLE. RIBAUTE A. revue francaise de medecine tr aditionnelle chinoise.
1986,118,245-249 (fra). ref:12

[7.05/-]

1111- gera: 21324/di/ra

QI FA.LESSEPT APPARITIONS. MEI CHENG. ROLLIN JF. meridiens. 1986,73-74,78
(fra). ref:0

Le poéme de Mei Cheng met en présence du prince héritier de Chu, alors malade, un voyageur
venu du pays de Wu, accouru al'annonce de lamaladie. Aprés avoir établi son diagnostic, I'héte
se proposera de guérir le prince héritier uniquement par le pouvoir dela parole. |1 lui tiendra
ains sept discours, en prose ou en vers selon I'effet escompté. Les sept chants I'un apres'autre
feront apparaitre ce qui chaque fois constitue la merveille seule capable de réveiller 1a vigueur
du prince héritier. L'hdte formulera progressivement, obéissant a un ordre secret qui met en jeu
toutes les forces de I'univers visible dont le prince héritier devra se pénétrer. Commencant pas
susciter ['automne et la musique (ce n'est d'ailleurs pas par hasard qu'il se place sous son signe),
il évoguera successivement I'art culinaire, I'art équestre, la beauté sensuelle, 1a chasse, la fureur
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du fleuve pour conclure par I'éveil &la sagesse ancienne. Parce qu'elle aura accumul é toute
I'énergie émise par la parole de I'héte, cette ultime évocation auraraison de la maladie de prince
héritier. La date de naissance de Mei Cheng ne nous et pas connue. Seule celle de samort I'est.
[l mourut en 140 avant I'ére commune. || composa son poeme aors qu'il s§ournait ala cour de
Liu Wu, prince de Liang, fils de I'empereur Wen, quatrieme souverain des Han occidentaux. Qi
Faou les Sept Apparitions empruntent laforme Fu. Elle se caractérise principa ement par
I'emploi alterné de la prose et du vers. Elle fut tres en vogue au royaume de Chu. A notre
connaissance, jusgu'a cejour, Qi Fan'ajamais été traduit intégralement en francais. [1.03/ - ]

1112- gera: 15027/di/ra
ETUDESDE 3CASCLINIQUES. SIVAN C. revuefrancaise de mtc. 1986,115,85-90 (fra).
1) Syndrome de meniere (vertiges et hypoacousi€) en relation avec une insuffisance du Tinh
des Reins au niveau des oreilles chez une femme de 56 ans. 2) Lombalgie profonde par vide
énergétique des Reins-Organes chez une femme de 71 ans. 3) Cervicalgies par rhumatisme a
prédominance Humidité chez un patient diabétique &gé de 64 ans. [23.01/ 18,12- 18,14- 16,02-
]

1113- gera: 19130/di/ra

DIAGNOSTIC ET TRAITEMENT DE NAO CU ZHONG (APOPLEXIE CEREBRALE).
SU LIAN ET AL. revuefrancaise de mtc. 1986,119,288-296 (fra).

Les maladies vascul o-cérébrales dues al'hémorragie ou al'ischémie, ainsi que I'némorragie
cérébrale, I'hémorragie sous-arachnoidienne, la thrombose vasculaire cérébrale, I'embolie
vasculaire cérébrale appartiennent au Zhong Feng (apoplexie) d'aprés la médecine traditionnelle
chinoise, elles sappellent aussi Nao Cu Zhong (apoplexie cérébrale). Les maladies vasculo-
cérébrales sont parmi les affections donnant la plus haute mortalité dans le monde, leur
mortalité étant inférieure a celle des maladies cardio-vasculaires et des tumeurs malignes. Les
causes les plus communes des mal adi es vascul o-cérébrales sont : I'hypertension ;
I'artériosclérose, I'anévrysme intracrénien congénital, I'artérite cérébrale, le moyamoya,
I'embolie cérébrale cardiogéne, I'embolie cérébrale post-traumatique, I'embolie cérébrale par
corps étrangers, etc. Les résultats statistiques de 1983 ont démontré que le Nao Cu Zhong
ischémique se composait de 62,2 % de mal adies vascul o-cérébrales, et quiil était plus fréguent
gue le Nao Cu Zhong hémorragique. Nos ancétres avaient déja une longue pratique du Zhong
Feng. Ils avaient une grande expérience concernant le diagnostic et |e traitement du Zhong
Feng. Cet article se propose de traiter le Zhong Feng selon la médecine traditionnelle chinoise
pour confronter nos expériences respectives. [14.07 / - ]

1114- gera: 13233/di/ra

PRESENTATION DESPOINTSENERGETIQUES FONDAMENTAUX EN
OPHTALMOLOGIE. SURIAN G. revue francaise de mtc. 1986,115,91-2 (fra).
[15.01/2,06-]

1115- gera: 19140/di/ra

AFFECTIONSDES ORGANES-ENTRAILLESET TRAITEMENT PAR LESPOINTS
SHU-ANTIQUES. TRAN VIET DZUNG. revue francaise de medecinetraditionnelle
chinoise. 1986,118,328-241 (fra).

[2.06 / antique- ]

1116- gera: 19141/di/ra

DOULEURSPRECORDIALES. YANG BAI RU ET AL. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1986,118,242-4 (fra).

[7.03/-]

1117- gera: 19284/di/ra

LESWEI : APPROCHE CHINOISE DESPARALY SIES. AUTEROCHE B. meridiens.
1987,77,151-168 (fra).

Lamaladie Wei traduit une faiblesse des tendino-musculaires (jin mai) dont I'évolution conduit
aune atrophie musculaire. Les principaux viscéres (zang fu) concernés sont le poumon, lefoie,
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lesreins et I'estomac. Les causes peuvent étre externes ou internes. La maladie se manifeste par
quatre cadres cliniques théoriques principaux ; 2 type de plénitude (chaleur au poumon blesse
les liquides organiques et exces dhumidité-chaleur) et 2 type vide (rate et estomac faibles, et
foie et reins en état de vide). Le traitement par acupuncture peut seulement servir aaméliorer les
symptémes. [14.10 / wei- musculaire- tendino- |

1118- gera: 19280/di/ra

ACUPUNCTURE ET SCIENCES MODERNES. BORSARELLO JFET AL. meridiens.
1987,77,67-108 (fra). ref:12

[25.01/-]

1119- gera: 19194/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DE L'HYDROPUNCTURE. CAO MINH TRUNG. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,121,101-109 (fra). ref:95

[5.15/-]

1120- gera: 19187/di/ra

A PROPOSD'UN CASD'EPILEPSIE. CHEN KAI YAN ET AL. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1987,121,69-71 (fra).

[14.05/ cc- ]

1121- gera: 20226/di/ra

A PROPOSD'UN CASDE SPONDYLARTHRITE ANKYLOSANTE. CHEN KY. revue
francaise de mtc. 1987,124,245-9 (fra).

[18.11/ cc- spa- |

1122- gera: 20225/di/ra
LESPHENOMENES JING-LUO. CHOU R. revue francaise de mtc. 1987,124,227-44 (fra).
[2.05/ dermatose- |

1123- gera: 20336/di/ra

TRAITEMENT DE L'HYDROLIPODY STROPHIE (CELLULITE)
TROCHANTERIENNE ET FESSIERE PAR ACUPUNCTURE ET
ELECTROSTIMULATION. DAO C. meridiens. 1987,78,11-8 (fra).

Cent dix huit patients ont été vus en 4 ans pour "cellulite” et traités par implantation d'aiguilles
d'acupuncture. Les aiguilles étaient reliées a un appareil d'électrostimulation permettant de
stimuler 8 aiguilles alafois. Chague séance consistait aimplanter 60 minutes les aiguilles dans
la zone d'hydrolipodystrophie. La perte de poids a é&¢é en moyenne de 4,8 kg. La diminution des
masses d'hydrolipodystrophie a été franche méme en I'absence de perte de poids; laréduction du
périmétre abdominal a été en moyenne de 6 cm, du tour de hanches de 6 cm. Les malades
obéses ont présenté une réduction pondérale |égérement supérieure a celle mesurée chez les
patients atteints d'hydrolipodystrophie simple. Les mensurations moyennes detaille, de ventre et
de hanches sont restées stables apres une période d'observation moyenne de 1,6 mois. La
stabilisation des masses dystrophiques a été acquise avec une moyenne de 5 séances. Les
hématomes ont été les seules complications locales. Les résultats que nous présentons sont
encourageants et justifieraient une comparaison de I'électrostimul ation et des autres procédés
connus. [9.08/ ec- 5,12- cellulite- ]

1124- gera: 19283/di/ra

TRAITEMENT DESDOULEURS ABDOMINALESEN MEDECINE CHINOISE.
DUBOIS JC. meridiens. 1987,77,131-150 (fra). ref:24

L es douleurs abdominales font partie des syndromes douloureux de la nosologie traditionnelle
chinoise. Elles recouvrent un vaste champ de la pathologie al'exclusion des urgences
chirurgicales, des affections gynécologiques ains que diverses maladies ou elles n'apparai ssent
gue comme signe d'accompagnement. La question présentéeici est une traduction des manuels
de médecine interne et d'acupuncture des instituts de médecine chinoise. Elle éclairela
définition et I'étiopathogénie de ces syndromes avant de sattacher aux directives thérapeutiques.
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Ladistinction froid, chaeur, vide et plénitude sert de cadre a un exposé ou I'on sest efforcé en
les placant en regard, de montrer les différences et les ressemblances existant entre traitement
phytothérapique et traitement acupunctural. [10.14 / - ]

1125- gera: 19193/di/ra

L'ACUPUNCTURE DIGITALE A PROPOSDESEPAULESDOULOUREUSESET
LIMITEES (PERIARTHRITE SCAPULO-HUMERALE). FOUCHIER P. revue francaise
de medecinetraditionnelle chinoise. 1987,121,93-100 (fra). ref:2P

[18.10/ acupression- |

1126- gera: 19279/di/ra

SPECIFICITE DIAGNOSTIQUE ET THERAPEUTIQUE DE L'ACUPUNCTURE.
FRANZINI S. meridiens. 1987,77,59-66 (fra). ref:10

Sans vouloir renier I'intégration de I'acupuncture au corps de la médecine chinoise, |'auteur
brosse les grandes lignes des abords diagnostiques et thérapeutiques propres al'acupuncture :
diagnostic par I'examen des méridiens, et thérapeutique visant al'équilibration du Qi ou ala
"désobstruction” des vaisseaux méridiens. L'auteur avance quel ques propositions thérapeutiques
concretes. [5.03/4,09- ]

1127- gera: 19190/di/ra

LESCATARACTES. GARDESP. revue francaise de medecine tr aditionnelle chinoise.
1987,121,82-85 (fra).

La médecine chinoise traditionnelle (MTC) considére la cataracte comme étant le résultat d'un
déferlement du feu du foie, qui désseche lesliquides au niveau des yeux, di & une diminution de
I'eau des reins. Elle propose un traitement en conséquence en vue de récupérer |atransparence
du cristallin. [15.06/ - ]

1128- gera: 19189/di/ra

ETUDE DE TROIS CASCLINIQUES. GOURION A. revuefrancaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1987,121,75-81 (fra).

Mademoiselle O.V, née le 11/12/65 consulte pour eczéma depuis son enfance avec regles
irrégulieres et dysménorrhée. Le traitement de I'eczéma endogéne se fait par le 10Rte
essentiellement et celui de salgoménorrhées avec spaniomeénorrhée par le 7V C. Monsieur C.G,
&gé de 57 ans vient consulter pour algies cervicales correspondant &un Feng-Bi ains que pour
dautres algies articulaires ; traitement par latonification du sang 10 Rte et 17V et dipersion des
points "vent". Monsieur T.F, &gé de 76 ans présente une symptomatologie triple : constipation
chronique (antécédent d'amibiase) traitée par latechnique Shu-Mu du grosintestin et de
I'intestin gréle avec le point clef du chong mai : 4Rte et éventuellement d'autres points pour
disperser I'excés de yang, céphalée yang par 3 et 9PC, 23V G, 3IG, 5TR, 36E, 63VC, et
hypertrophie prostatique par 23V, 4VC en moxa pour tonifier les Rn yin auxquels on gjoute les
points 3Rn, 36E et 6Rte pour tonifier I'énergie et pour traiter les problémes du petit bassin.
[23.01/ 8,05- 10,08- 8,12- ]

1129- gera: 23630/di/ra

CONSIDERATION ENERGETIQUES SUR L'ANNEE DING-MAO (4-1V) ANNEE
BOISLIEVRE : 1987-88 MOUVEMENT FEU-YIN FEU DU FOIE). GOURION A ET AL.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,120,48-56 (fra).

[3.01/yin-f- feu- annee- |

1130- gera: 22883/di/ra

LE DIAGNOSTIC DANSLES SCIENCESMEDICALESORIENTALES (1). GOURION
G. revuefrancaise demtc. 1987,122,130-47 (fra). ref:0

[4.01/-]

1131- gera: 19282/di/ra
CERCLAGE DU COL UTERIN SOUSELECTRO-ACUPUNCTURE. HAJMAN CM.
meridiens. 1987,77,123-130 (fra). ref:0
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L'electro-acupuncture est-elle une aternative a l'anesthésie générale ? Trente neuf femmes ont
subi un cerclage du col utérin sous électro-acupuncture (E/A). L'analgésie est de bonne ou trés
bonne qualité dans 90 pour cent des cas. Huit patientes sur 39 ont recu un complément
anesthésique par voie générae sans jamais entrainer d'anesthésie générale. L 'appréciation
subjectives des femmes a été excellente 38 fois sur 39. les avantages |I'emportent largement sur
les quel ques inconvénients inhérents a cette méthode d'analgésie. [11.11 / col- ]

1132- gera: 22885/di/ra

LESPROBLEMESMUSCULAIRESTRAITESDANSLE SO-OUENN. LARA J.revue
francaise de mtc. 1987,122,154-63 (fra). ref:33

[14.10/ suwen-]

1133- gera: 19277/di/ra

FIL (2EME PARTIE) TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET
COMMENTAIRE DU "SUWEN". LARRE CET AL. meridiens. 1987,77,13-44 (fra). ref:5
Lavienetient qu'aun fil. Elle est &l'origine une réalité tenue qui échappe a nos sens, elle est
imperceptible, mais une directivité I'habite. Elle est I'oeuvre du cidl. Le ciel nefait rien que par
laterre. A partir du croisement ciel/terre tout se développe dans le médian. Dés qu'un étre est
commence on peut suivre son dével oppement, normal ou pathologique, a condition que I'on
connaisse |'ordre hiérarchique des douze Zang qui forment un ensemble interdépendant, un
ensemble qui n‘admet aucune défaillance. [1.03 / su wen- traduction- 2,04- ]

1134- gera: 19278/di/ra

L'AIGUILLE DE MAITRE PARK ET L'AIGUILLE DE MAITRE SONG. MICHAUD
JC. meridiens. 1987,77,45-58 (fra). ref:19

Une aiguille sophistiquée utilisée depuis cent ans par une lignée familiale d'acupuncteurs
coréens est ici décrite sous le nom d'aiguille de Maitre Park. Cet instrument est caractérisé par la
présence d'un coeur évidé occupant la partie médiane de I'aiguille. Cette sorte de chas a pour
réle damplifier les vibrations induites par le grattage du manche. L'aiguille de Maitre Song
apparait, par contraste, d'une grande simplicité. lafabrication artisanale en est rapportée d'aprés
I'expérience vécue par |'auteur en corée du sud. Un dialogue souriant confrontant I'aiguille
traditionnelle aux questions d'actualité conclut I'article sous forme d'apologue. [5.03 / coree-
aiguille-]

1135- gera: 20224/di/ra

LA FORMATION HISTORIQUE DU SYSTEME DESMERIDIENS: 1) LESTEXTES
DE MA WANGDUI ET LEURSINTERPRETATIONS. NGUYEN P. revue francaise de
mtc. 1987,124,217-226 (fra). ref:6

[2.05/ mawangdui- 1,02- ]

1136- gera: 23623/di/ra

ALCOOL ET PATHOLOGIE ETHYLIQUE DANSLE NEI JING SUWEN. NGUYEN
P. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,120,1-10 (fra). ref:17

L'étude du Nei Jing Su Wen, confrontée aux données historiques et scientifiques, montre
I'existence d'une pathol ogie éthylique en Chine ancienne. Celle-ci est interprétée dansle Su
Wen en termes de froid/chaleur (Han/Re), d'afflux (Jué), et de vent (Fong). La discussion des
données sémiologiques fait évoquer une pathologie neuro-musculaire et cardio-vasculaire ou
parait dominer la carence en thiamine. [20.04 / 1,02- su wen- 14,09- ]

1137- gera: 22884/di/ra

FORMATION BIOLOGIQUE DE L'ENERGIE QI. NGUYEN TUONG VAN. revue
francaise de mtc. 1987,122,148-53 (fra). ref:30

L'auteur tente une mise en parallée des données traditionnelles chinoises, réle de I'estomac
danslaformation de I'énergie nouriciere (rang) et le phénomene de phosphorylation oxydative,
produit essentiellement, mais non exclusivement au niveau de I'estomac, ce qui expliquerait la
production persistante d'énergie rang en cas de gastrectomie. [2.03/ - ]
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1138- gera: 20227/di/ra

TRAITEMENT DESMALADIESENERGETIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1987,124,250-62 (fra). ref:0

[1.03/ dacheng- ]

1139- gera: 22878/di/ra

ETUDE FONDAMENTALE DES5 CIRCUMDUCTIONS. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1987,123,165-200 (fra).

Ce chapitre 70 comporte 33 paragraphes et comprend 2 grandes parties : 1) la premiére partie
est I'étude des 5 circumductions d'énergies pouvant étre : énergie équilibrée, énergie excessive
et énergie insuffisante. De I'influence de |'altitude de larégion habitée. La différence entre
I'énergie Yin et I'énergie Y ang et leurs effets sur le monde naturel, en particulier sur I'étre
humain. 2) La deuxieme partie concerne les principes thérapeutiques. Selon Zhang Zhi Zhong :
"ce chapitre est I'étude des 5 circumductions annuelles et de leurs énergies (énergie équilibrée,
énergie excessive et énergie insuffisante) qui chacune dirige un type de production (fruits,
céréales, vers et insectes, plantes et arbres, animaux...) et un type de transformation (couleur,
saveur, naissance, croissance, stagnation, conservation...) sous l'observance desloisdes 5
mouvements. Pour cette raison, ce chapitre sintitule : "Etude fondamentale des 5
circumductions' (Wu Zhang Cheng Dai lun). [2.02 / 2,03- su wen- traduction- 3,02- ]

1140- gera: 22881/di/ra

TRAITEMENT DESMALADIESENERGETIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1987,123,212-6 (fra). ref:0

Ces formules thérapeutiques font suite a celles du n°122, tirées du Dacheng. [23.01 / da cheng-

]

1141- gera: 22882/di/ra

GRAND DISCOURS SUR LESECHANGES ENERGETIQUESET LEURS
ALTERATIONS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1987,122,113-29 (fra).
ref:0

Ce chapitre 69 du livre XX du Su Wen est consacré al'étude de |'état excessif et de I'état
insuffisant du Yin et du Yang des "5 circumductions’, origines des troubles chez les étres et les
choses du monde naturel, plus particulierement des maladies chez I'hnomme. Ces troubles et ces
mal adies proviennent donc de phénomeénes de déséquilibre de modification/transformation au
cours des échanges énergétiques, c'est pourquoi ce chapitre sintitule : "Grand discours sur les
échanges énergétiques et leurs atérations’ (Qi Jiao Bian Dai Lun) comporte 15 paragraphes. Ma
Shi précise : "Ce chapitre expose le probléme des atérations des Qi Jiao (échanges
énergétiques), facteurs causaux de I'exces et de |'insuffisance des 5 circumductions, de la
victoire et de la défaite de I'énergie essentielle, responsables de lamaladie." [4.07 / su wen -
traduction- ]

1142- gera: 24551/di/ra

GRANDE ETUDE SUR LA PREPARATION DE L'ENREGISTREMENT CYCLIQUE
DES 6 SOURCES ENERGETIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1987,125,269-91 (fra). ref:0

Ce chapitre 71 du Suwen comportant 56 paragraphes est consacré a l'étude des 6 énergiesen
déplacement au S Tian (Cidl) et au Taiquan (Terre). Les 5 circumductions élaborent I'énergie
"centrale" ou Zhong Qi et le gauche/droit, I'énergie "intermédiare” ou Jian Qi. Les 6 énergies se
répartissent de I'énergie centrale al'énergie intermédiare en une année, 4 saisons. Les 5
circumductions annuelles ne sont autres que le Bois, le Feu, laTerre, le Métal et ' Eau. Ex : le
Jia-Ji (1-6) répond alacircumduction annuelle "Terre". Les 6 énergies et les 5 circumductions
sunissent tous les 30 ans pour former un "Qi" (siecle) et tous les 60 ans pour former un "Zu"
(cycle). [3.01 / traduction- su wen- zong- |

1143- gera: 19186/di/ra
OBSERVATIONSCLINIQUESDU TEMPSDESMING (1368-1644), EXTRAIT DU
DACHENG. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de medecinetraditionnelle
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chinoise. 1987,121,58-68 (fra). ref:0
[1.03/ traduction- da cheng- ming- |

1144- gera: 23624/di/ra

ETUDE SYNTHETIQUE DESPRINCIPES THERAPEUTIQUES DE
L'ACUPUNCTURE-MOXIBUSTION. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1987,120,11-28 (fra).

[5.03/-]

1145- gera: 22879/di/ra

L'ACUPUNCTURE EN OBSTETRIQUE : QUEL AVENIR ? NGUYEN-RECOURS.
revue francaise de mtc. 1987,123,201-5 (fra). ref:0

[11.10/ accouchement- |

1146- gera: 24553/di/ra

POINTSNOUVEAUX ET CURIEUX EN GYNECOLOGIE-OBSTETRIQUE.
NGUY EN-RECOURS C. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1987,125,306-8 (fra). ref:0

[11.01/ 2,06- pn- pc- ]

1147- gera: 23627/di/ra

TRAITEMENT PAR ACUPUNCTURE DESARTERIOPATHIESOCCLUSIVESEN
PHASE AVANCEE. PASTORE F. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1987,120,34-5 (fra). ref:0

L'auteur communique les résultats du traitement par acupuncture effectué chez des patients
atteints d'artériopathies occlusives graves. L'expérimentation a été effectuée al'hdpital SS
Annunziate a Torento (Italie). Cette expérimentation porte sur 38 patients atteints
d'artériopathies aux 3éme et 4eme stades (suivant la classification de Fontaine). Ces malades
présentaient des douleurs au repos et des | ésions trophiques localisées. Tous les patients avaient
dgasubi uneintervention chirurgicale et n'avaient plus d'autre choix thérapeutique. Les patients
ont été suivis al'aide d'examens de contrdle pendant trois ans. Les résultats sont satisfaisants.
[7.08/-]

1148- gera: 22880/di/ra

LE"QI-GONG" : ETUDE THEORIQUE ET PRATIQUE DESCRIPTION
ANALYTIQUE DE L'EXERCICE DIT DU "VOL DE LA GRUE". RIBAUTE A.revue
francaise de mtc. 1987,123,205-11 (fra). ref:0

Aprés une étude éthymol ogique sur le Qi Gong, I'auteur décrit les buts psychologiques et
méthodol ogiques du Qi Gong, puis les effets sur les fonctions biliaire, respiratoire, la
cardiovasculaire et lafonction digestive, reservant la description de I'exercice du vol de lagrue
aun article ultérieur. [5.16 / 10,01- qg- 17,01- 10,11- ]

1149- gera: 24554/di/ra

STABILISATION DE LA MYOPIE EVOLUTIVE PAR ACUPUNCTURE CHEZ DES
ENFANTS PREPUBERES (A PROPOSDE DIX CASEN COURSDE TRAITEMENT).
RIBAUTE A. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,125,309-11 (fra).
ref:0

1V, Yiming, 6BMC, 3F, 37VB. 2 séances par semaine, 15 séances, puis entretien 1 séance par
mois 6 mois. Les séances sont terminées par stimulation ala Fleur de Prunier électrique des
points 2V, Y uyao et 23TR. Stabilisation des cas. [15.08 / 23,11- ]

1150- gera: 23628/di/ra

STERILITE. SCHIANTARELLI C. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1987,120,36-40 (fra). ref:0

[22.07 ] sterilite- ]

1151- gera: 19188/di/ra
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LESJUE NI. SERRES G. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1987,121,72-74 (fra). ref:0
[4.07/-]

1152- gera: 23625/di/ra

LESWEI. SERRES G. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,120,29-
31 (fra).

[14.10/ wei- ]

1153- gera: 23629/di/ra

OUVRAGE FONDAMENTAUX DANSL'EVOLUTION HISTORIQUE DE LA
PHARMACOLOGIE CHINOISE. SU LIAN ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1987,120,41-7 (fra). ref:0

[26.01/1,03-]

1154- gera: 24552/di/ra

UTILISATION DESMEDICAMENTS SUIVANT LE DIAGNOSTIC DIALECTIQUE
DES ORGANESET DESENTRAILLES. SU LIAN ET AL. revuefrancaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1987,125,292-305 (fra). ref:0

En tant qu'une des branches de la médecine chinoise traditionnelle, il est nécessaire que les
acupuncteurs puissent apprendre la phytothérapie. Dans cet article, ce sont les formules les plus
usitées qui sont rappel ées. Le mode de prescription se fait en fonction des pathol ogies
énergétiques viscérales : chacun des organes et des entrailles, selon sa plénitude ou son vide, sa
présence ou non de glaires, son excés de chaleur ou de froideur présente des symptomes
caractéristiques permettant I'emploi de formules spécifiques. [26.01/ - ]

1155- gera: 19191/di/ra

LOMBALGIESPAR PLENITUDE DE YANG. SURIAN. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1987,121,86-87 (fra). ref:0

[18.14 / cc- plenitudet+yang- |

1156- gera: 19192/di/ra

APPORT DE L'ACUPUNCTURE EN ENDOSCOPIE GASTRODUODENALE. TRINH
R ET AL. revuefrancaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,121,89-92 (fra).

Etude dans 52 cas d'endoscopie (24VC, 6MC, 36E + point rate de la faciopuncture). [10.16 /
facio- 24vc- 6mc- 5,11- 36e- |

1157- gera: 19281/di/ra

LESPOINTSMOTEURS. VIBES J. meridiens. 1987,77,109-122 (fra). ref:29

La simple observation d'un atlas d'é ectromyographie suggére une possible communauté entre
des points moteurs (PM) et certains points d'acupuncture (PA). En réalité, une éude
comparative minutieuse montre lafaible corréation des deux systemes. Il n'en reste pas moins
gue I'histo-physiologie moderne vient rendre compte des possibilités d'exploitation des points
moteurs, notamment dans le domaine de I'électro-acupuncture anal gésique. [2.06 / moteur- emg-
histologie- ]

1158- gera: 20715/di/ra
GEORGE SOULIE DE MORANT. X. meridiens. 1987,79,1-129 (fra). ref:13
[1.02 / soulie de morant- |

1159- gera: 24555/di/ra

WORLD FEDERATION OF ACUPUNCTURE AND MOXIBUSTION SOCIETIES. X.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1987,125,312-8 (eng). ref:0

[1.01/ association- |

1160- gera: 23626/di/ra
ZHEN JING ZHAI YING JI. YANG BAI RU. revue francaise de medecine traditionnelle
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chinoise. 1987,120,32-3 (fra). ref:0
Présentation d'un traité médical du XIVeéeme siécle aprés Jésus Christ. [1.03/ - ]

1161- gera: 23793/di/ra

LA MALADIE ASTHMATIQUE : XIAO CHUAN. AUTEROCHE B. meridiens.
1988,81,123-9 (fra*). ref:0

En médecine chinoise I'origine de I'asthme (Xiao Chuan) correspond a des mucosités enfouies
dansl'interne. Si & son début il correspond & une maladie de plénitude, son évolution conduit &
une affection de type vide. Plénitude : essentiellement par I'attaque du vent sur le poumon. Vide
: intéressant les Zang Poumon, Rate, Rein et Coeur. Pour chague forme sont envisagés les
symptdmes et le principe thérapeutique. Le choix des points est justifié, le mode opératoire est
donné ainsi que |'adaptation du traitement en fonction de la symptomatologie. [17.04 / - ]

1162- gera: 25651/di/ra

HUMIDITE EXTERNE ET HUMIDITE INTERNE DANSLA MALADIE SHI ZU DE
LA MEDECINE. AUTEROCHE B. meridiens. 1988,83,113-134 (fra*). ref:6

Le Shi Zu est une maladie d'obstruction causée par I'Humidité. L'Humidité externe a pour
origine soit le climat, soit les aliments. Elle peut se transformer en Humidité-Froid qui fatigue la
Rate ou en Humidité-Chaleur qui obstrue le centre. Ces différentes situations conduisent atrois
cadres cliniques distincts. Le traitement est décrit par pharmacopée et par acupuncture. Dansles
cas dHumidité externeil vise d'abord afaire disparaitre I'Humidité. Ensuite, en cas dHumidité-
Froid, il faut renforcer et réchauffer le Yang et en cas dHumidité-Chaleur, clarifier la Chaleur et
nourrir le Yin de I'Estomac. Si I'Humidité est interne, il faut renforcer la Rate pour qu'elle puisse
expulser I'Humidité. Le choix des points et celui des médicaments est expliqué et justifié. [4.07 /
humidite- externe- interne- |

1163- gera: 25649/di/ra

MISE EN EVIDENCEDE L'INFLUENCE DE LA MANIPULATION DESAIGUILLES
SUR LA TEMPERATURE CUTANEE. AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1988,83,69-86
(frar). ref:14

Cet article est latraduction du compte-rendu d'une expérimentation faite en Chine pour mettre
en évidence I'influence objective de |a manipulation des aiguilles fines (Hao Zhen) sur la
température cutanée. L es expérimentateurs (médecins et statisticiens) font état de résultats
tangibles, montrant que la méthode Réchauffement-Tonification (Shao Shan Huo) entraine une
augmentation mesurable de latempérature de la peau, tandis que la méthode Rafraichi ssement-
Dispersion (Tou Tian Liang) produit un abaissement de cette température. Les traducteurs ont
gjouté des notes mentionnant les modalités de certaines punctures, telles qu'elles sont citées
dans les textes classiques comme le Su Wen et le Ling Shu ou le Zhen Jiu Da Cheng. [5.03/
temperature- td- |

1164- gera: 25652/di/ra
CADRESCLINIQUESDESDOULEURSVISCERALESAIGUES (JU TONG ZHENG).
AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1988,83,135-150 (fra*). ref:12

L'intensité et la violence des douleurs viscéraes aiglies les font appeler "douleurs dramatiques'
par les Chinois. Elles sont étudiées en fonction de leurslocalisations : douleurs de larégion du
coeur, delarégion vésiculaire, de I'estomac, de I'abdomen. L e traitement est propose par
acupuncture, avec lajustification du choix des points et I'adaptation de |'ordonnance en fonction
des signes accompagnateurs. Un traitement par auricul othérapie et stimulation éectrique est
aussi exposé. Des associations de points tirées d'ouvrages classiques sont également proposées
pour dimenter laréflexion. [6.01/ d$- 10,14- 10,05- 10,11- 7,03- 23,01- 4,07- ]

1165- gera: 23787/di/ra

L'ACUPUNCTURE EN EUROPE EN 1990. BORSARELLO JET AL. meridiens.
1988,81,15-23 (fra). ref:09

[1.01/ europe- legidation- |

1166- gera: 25654/di/ra
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OBSTETRIQUE ET ACUPUNCTURE. DELLIERE M. meridiens. 1988,83,163-176 (fra*).
ref:7

L'intérét de I'acupuncture en obstétrique est évident, tant au moment de |'accouchement sur le
plan anal gésique, que pendant toute la grossesse sur le plan thérapeutique. La puncture des
points seffectue aprés un raisonnement logique, basé sur une bonne connaissance de la
sémiologie chinoise. L'analyse du déroulement de la grossesse selon le concept fondamental du
Inn et du Y ang permet d'éviter les grosses erreurs thérapeutiques. Une femme enceinte passe au
cours de sa grossesse d'un état fortement Inn a un état fortement Y ang, qui aboutit &
['accouchement. Les pathologies qui peuvent survenir en cours de grossesse suivent le méme
processus, a savoir qu'on a des pathol ogies de type Inn au début et de type Yang alafin. [11.10
/-]

1167- gera: 25653/di/ra

MEDECINE CHINOISE ET HOMEOPATHIE : ANALYSE DE VERATRUM VIRIDE.
DUBOISJC ET AL. meridiens. 1988,83,151-162 (fra*). ref:19

Veratrum viride est un remede d'états congestifs céphaliques et de diverses manifestations
fébriles. Trés prescrit au X1Xe siecle pour traiter |es congestions pulmonaires et les pneumonies,
il fut I'objet d'une polémique causée par le caractére contradictoire de ses résultats. L'analyse de
sa pathogénésie révéle des signes d'atteinte alafois de la Couche Energique et de la Couche
Nourriciére. Lathérapeutique comparée laisse supposer qu'il agirait ala maniére des substances
qui "refoulent la Chaleur nocive vers la Couche Energétique”. [13.01 / homeopathie- couche-
5,20- ]

1168- gera: 21747/di/ra

PATHOLOGIES CUTANEES SELON LESTRAJETSDESMERIDIENS GOURION A.
revue francaise de mtc. 1988,127,87 (fra). ref:15

[2.05/ dermatose- |

1169- gera: 21749/di/ra

CONSIDERATIONSENERGETIQUES SUR L'ANNEE FEU-DRAGON 1988-89,
MOUVEMENT BOIS'YANG (ARBRE DE LA GRANDE FORET). GOURION A ET AL.
revue francaise de mtc. 1988,127,93 (fra).

[3.01/ annee- ]

1170- gera: 26501/di/ra

PHYSIOLOGIE DESLIQUIDES ORGANIQUES. JIN YE. meridiens. 1988, 84,07-21
(fra).

[2.03/ liquide- ]

1171- gera: 20753/di/ra

COMPTE RENDU DE LA REUNION DE LA "WORLD FEDERATION OF
ACUPUNCTURE AND MOXIBUSTION SOCIETIES (WFAS)". KESPI JM. revue
francaise de mtc. 1988,126,51 (fra). ref:11

[1.01/ association- |

1172- gera: 23788/di/ra

CASCADE. TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET COMMENTAIRE DU
LINGSHU, CHAP 8. LARRE CET AL. meridiens. 1988,81,25-44 (fra*).

Présentation systématique des essences et des esprits, des &mes hun et des &mes po, du coeur.
Mise en oeuvre par le propos et le vouloir qui sexercent par pensée, savoir-vivre et réflexion.
L'entretien du principe vital et I'harmonisation des 7 sentiments ne se traitent vraiment qu'au
niveau des esprits. [1.03/ 3,- traduction- shen- c- sentiment- ling shu- |

1173- gera: 25646/di/ra

CASCADE (2émepartie) TEXTE, PRESENTATION ET COMMENTAIRE DU
LINGSHU CHAP.8. LARRE C ET AL. meridiens. 1988,83,13-44 (fra*). ref:0

Présentation systématique des essences et des esprits, des &mes Hun et des ames Po, du Coeur.
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Mise en oeuvre par le propos et le vouloir qui sexercent par pensée, savoirvivre et réflexion.
L'entretien du principe vital et I'narmonisation des 7 sentiments ne se traitent vraiment qu'au
niveau des esprits. [1.03 / ling shu- traduction- |

1174- gera: 25650/di/ra

REVUE DESMALADIESDU FROID. LUU TK. meridiens. 1988,83,87-112 (fra*). ref: O

L'auteur passe en revue les maladies du froid par atteinte externe (Shang Han) et d'origine
interne (Nei Han). Dans|'un et I'autre cas |es grands syndromes sont étudiés du point de vue
chronologique, clinigue et thérapeutique : d'une part Tai Yang, Yang Ming, Shao Yang, Tai
Yin, Shao Yin et Jue Yin pour le Shang Han, et d'autre par les vides de Yang du Coeur et dela
Rate, les Mucosités froides, et le vide du Y ang des Reins, pour le syndrome Nei Han. Une
approche thérapeutique du Nei Han est proposée selon la sypmtomatol ogie, suivie d'une index
thérapeutique se rapportant au texte. [4.07 / 13,01- froid- interne- externe- |

1175- gera: 25648/di/ra

VERIFICATION DESLOISDE L'ACUPUNCTURE TRADITIONNELLE PAR
MESURE DE SEUILSD'ELECTRO-SENSIBILITE CUTANEE DESEXTREMITES
DESMEMBRES. MARCY JP. meridiens. 1988,83,61-68 (fra*). ref:8

Etude statistique portant sur 667 cas. On amesuré |’ E.S.C. sur le lieu de passage des 12
meéridiens principaux des deux cotés du corps aux extrémités des membres. Il apparait : 1)
Démonstration de I'autonomie des méridiens, dont la nature est plus fonctionnelle
gu'anatomique. 2) Mise en évidence des Grands Méridiens. 3) Le triple Réchauffeur est la
plague tournante qui relie la droite et lagauche, le haut est le bas, le dorsal et le ventral. 4) Les
variations de la sensibilité dans |e temps montrent un constant antagonisme entre le haut et le
bas du corps. Elles sont maximales amidi pour le méridien Coeur. Dans chaque saison, on
trouve on pic d'hyposensibilité pour I'Elément prévu (F au printemps, C en été, P en automne, R
en hiver). On démontre donc que |'acupuncture traditionnelle repose sur les lois biologiques, que
I'énergie est corrélée ala sensibilité cutanée, et quel' E.S.C. en permet I'étude expérimentale.
[4.05/-]

1176- gera: 25647/di/ra

POINTSDITSOUVERTSET TRAITEMENT INFORMATIQUE. MARY M. meridiens.
1988,83,45-60 (fra*). ref:0

L 'informatique est une aide efficace pour résoudre certains problémes d'acupuncture notament
lorsgue I'application de certaines régles demande des calculs complexes ou la compulsion
réitérée de documents édités en chinois. Il est proposéici un programme écrit en Microsoft
Basic permettant d'obtenir les points dits "ouvert", points pris en considération dans une
technique de chrono-acupuncture nommée "M éthode basée sur le Jia". [3.01 / informatique-
chronopuncture- |

1177- gera: 21748/di/ra

EPAULE DOULOUREUSE. MINZONI O. revue francaise de mtc. 1988,127,91 (fra). ref:6
Apreés de bréves prémisses occidentales, nous alons décrireici les bases anatomo-
physiologiques, la symptomatol ogie énergétique et |'orientation diagnostique de |'épaule
douloureuse, suivant les principes traditionnels chinois. Le traitement par aiguille-moxa, associé
acelui desaiguilles seules, produit un grand effet thérapeutique sur la douleur et sur le
mouvement. Ne pas oublier e massage et, ensuite, la gymnastique. [18.10 / massage- 5,09- |

1178- gera: 20750/di/ra

LA FORMATION HISTORIQUE DU SYSTEME DESMERIDIENS: 2) LA
PROBLEMATIQUE DES SYSTEMESPROTO-VASCULAIRES. NGUYEN P. revue
francaise de mtc. 1988,126,1-8 (fra).

[2.05/-]

1179- gera: 21750/di/ra
LE TOURNANT. NGUYEN TRONG XUAN. revue francaise de mtc. 1988,127,103 (fra).
ref:12
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Réflexions sur I'enseignement de I'acupuncture en faculté. [1.01 / enseignement- ]

1180- gera: 20751/di/ra

GRANDE ETUDE SUR LA PREPARATION DE L'ENREGISTREMENT CYCLIQUE
DES 6 SOURCES ENERGETIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1988,126,8-31 (fra).

[1.03/-]

1181- gera: 21745/di/ra

GRANDE ETUDE SUR LA PREPARATION DE L'ENREGISTREMENT CYCLIQUE
DES 6 SOURCES ENERGETIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1988,127,58 (fra).

Ce chapitre 71 comporte 76 paragraphes et non 56. C'est donc le chapitre le pluslong du Su-
Wen et plus difficile pour I'esprit moderne. Lathéorie des "4 énergies-5 saveurs' y est
largement évoquée. Les principes d'utilisation des remédes (pharmacopée) et des aliments
(deétiétique) y sont également abordés. [3.01 / suwen- 1,03- 23,01- 5,17- saveur- |

1182- gera: 24036/di/ra

GRANDE ETUDE SUR LESVERITABLESNOTIONSESSENTIELLES (ZHI ZHEN
YAO DA LUN TIAN). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1988,130,187-207
(fra).

Ce chapitre 74 du Su Wen, comportant 33 paragraphes, est consacré a |'étude des 6 énergie du
Si Tian (cidl) et des 6 énergies du Taiquan (terre), de leur mutation, de leur victoire et de leur
réplique, de leur "hote" et de leur "invitée" et enfin de lavictoire de I'énergie perverse. Le terme
"Zhi Zhen" (vérité absolue) du titre concerne le probleme de I'énergie jing (quintessence) du S
Tian/Taiquan, véritable base du développement de ce chapitre. Leterme"Y ao" (essentidl) du
titre impligque I'ensembl e des éléments constitutifs de la thérapeuti que appliquée différemment
chague année en fonction du "Zhi Zhen" du ciel et de laterre, condition essentielle la plus
favorable alareproduction et al'amélioration de |'espéce humaine. Ma Shi notait :
"globalement, ce chapitre compléte incontestablement les 8 chapitres précédents de grande
valeur intrinseque”. 1l sagit donc d'un véritable étude synthétique de toute la médecine
énergétique. Cet important chapitre nécessite des explications et commentaires plus détaillés
pour apprécier pleinement toutes ses subtilités et sarichesse. [3.02 / perverse- traduction- su
wen- |

1183- gera: 24711/di/ra

GRANDE ETUDE SUR LESVERITABLESNOTIONSESSENTIELLES. (ZHI ZHEN
YAO DA LUN TIAN). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1988,131,233-53 (fra). ref:0

[1.03/3,02-]

1184- gera: 24712/di/ra

MASSAGE ET MOXIBUSTION EN PEDIATRIE DU TEMPS DESMING (1368-1644).
NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de medecinetraditionnelle chinoise.
1988,131,254-64 (fra). ref:0

[23.11/1,03-]

1185- gera: 24714/di/ra

TEINTSDE LA FACE EN PEDIATRIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise
de medecinetraditionnelle chinoise. 1988,131,267-9 (fra). ref:0

[4.04/23,11-]

1186- gera: 24715/di/ra

LES SAN GUAN (3 BARRIERES) EN PEDIATRIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1988,131,270-6 (fra). ref:0

[4.01/ main- 23,11- ]
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1187- gera: 23789/di/ra

JUE QI. LESDETERMINATIONS DES SOUFFLES (LING SHU, CHAPITRE 30).
OURY CET AL. meridiens. 1988,81,45-69 (fra*). ref:0

En proposant une traduction, assortie de commentaires, pour ce chapitre 30 du Ling Shu, relatif
aladéfinition des souffles, les auteurs soulignent les nécessaires précisions a apporter chaque
fois gu'un texte chinois envisage de nommer, de déterminer, une fonction physiologique. Si la
vie est unité (un souffle unique), elle se manifeste par une multiplicité d'aspects, et dans ce texte
sont définis : Jing, le principe vital essentiel ; Qi, les souffles qui vitalisent ; Jin, lesliquides qui
sécoulent ; Ye, lesliquides qui imbibent ; Xue, le sang qui nourrit ; Mai, les réseaux
d'animation. Derriere ces 6 termes se profilent des aspects dynamiques et fonctionnels qui sont a
la base méme de la physiologie en Médecine Traditionnelle Chinoise. [2.03 / jing- ling shu-
traduction- 1,03- liquide- |

1188- gera: 23790/di/ra

PROPOSITIONSMETHOLOGIQUES EN ACUPUNCTURE. PASCUAL P. meridiens.
1988,81,73-81 (fra*). ref:3

Dans ce premier article, afin de poser le probleme d'une méthologie de recherche spécifique de
I'acupuncture, I'auteur formule d'abord des termes de la controverse entre médecine
traditionnelle chinoise et démarche scientifique. Puis, alalumiére desincompatibilités
paradignatiques mises ajour, il précise les adaptations necessaires des modéle pharmacol ogique
en ce qui concerne le probleme particulier du placebo, par I'introduction de la notion d'attentes
cognitives. [5.01 / methodologie- placebo- |

1189- gera: 23794/di/ra

LESTEMPERAMENTSLIESAUX DEREGLAGESDESMERIDIENS. PAULEY.
meridiens. 1988,81,131-138 (fra*). ref:20

L'analyse psycho-comportemental e peut étre prise en compte pour le diagnostic en
acupuncture. Elle met en évidence un ensemble de pulsions qui, de fagon bien structurées, sont
en rapport avec les vides et les plénitudes. Ces pulsions spécifiques qui ne sont pas toujours
faciles arepérer car le sujet aappris ales dominer au cours de savie. Les résultats de la
thérapeutique, par |es points de tonification et de dispersion appropriés, récompensera
rapidement le bon diagnostic. [4.09 / 14,14- psychisme- ]

1190- gera: 21744/di/ra

LA THERMO-REGULATION DE L'ENFANT EN MEDECINE TRADITIONNELLE
CHINOISE PHAM QUANG CHAU. revue francaise de mtc. 1988,127,55 (fra). ref:0

L'acupuncture chez I'enfant, tout en reprenant les propositions diagnostiques et thérapeutiques
traditionnelles, introduit néanmoins plusieurs originalités : la pathogénie fait valoir I'importante
participation de I'énergie Wei-Qi dans la génese de syndrome conflictuels de type allergique,
['utilité de méridiens Chong Mai et triple réchauffeur dans la thermo-régulation infantile ; les
problémes techniques ont pour objectif I'économie de piqlre et le choix de sites peu doul oureux
et appellent les procédés variés, traditionnels ou modernes, de thermo-mobilisation en vue de
restaurer cet équilibre énergétique particuliérment fragile chez le tout jeune enfant. [23.11 / tr-
23,02- chong mai- curieux- |

1191- gera: 24041/di/ra

A PROPOS D'UNE OBSERVATION D'AMENORRHEE. PHUTTHAVONG P. revue
francaise de mtc. 1988,130,229-32 (fra). ref:2

L'observation présentée concerne une jeune fille de 17 ans présentant depuis environ quatre
mois une aménorrhé secondaire apres traitement radiothérapique et chimiothérapique pour une
tumeur d'Ewing de la branche ischio-pubienne droite. En M.T.C., cette aménorrhée est due a
une déficience de Qi desreins et de larate ayant entrainé un vide de Qi et de Sang avec stase
relative de Sang au niveau pelvis et tarissement du Chong Mai, du Ren Mai et des vaisseaux de
I'utérus. Il existe également un retentissement secondaire sur le Shen. Le traitement par
acupuncture aamené un rétablissement des régles dés la deuxieme séance et une amélioration
importante de I'état général. Ces régles désormais normales avec un recul de six mois. [11.03/
23,04- chimiotherapie- radiotherapie- |
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1192- gera: 24037/di/ra

LA DIETETIQUE CHINOISE : ASPECTSTHERAPEUTIQUES. PHUTTHAVONG P
ET AL. revuefrancaise de mtc. 1988,130,208-15 (fra). ref:0

L a diététique chinoise ne répond pas aux mémes critéres d'appréeciation que ceux que l'on
définit en matiere de diététique occidentale. La diététique, la phytothérapie ainsi que
I'acupuncture, sinscrivent dans le cadre traditionnel de lathérapeutique. La nutrition et
I'entretien du corps physique et mental résultent de la transformation dynamique et de la
combinaison des produits alimentaires en fonction de leur nature et de leur saveur ; ils doivent
répondre aux exigences internes de l'individu et étre conformes a celles du monde extérieur. La
diététique est née de I'empirisme populaire et des observations pratiques faites par des
diététiciens renommeés surtout aprés le début de notre ére ; ces observations ont fait |'objet de
volumineuses compilations. Lestextes du Neijing Suwen et du Lingshu décrivent les bases
physiologiques générales de cette matiere, mais ils n‘envisagent que partiellement |'aspect
pratique de la diétothérapie telle qu'elle est appliquée sur le terrain. La diétothérapie réside dans
I'art de marier harmonieusement les nuances, |les appartenances et les antagonismes des divers
produits alimentaires. Elle fait parfoisintervenir des modes de préparation culinaire particuliers
qui peuvent prendre une place importante dans |a thérapeutique des affections profondes au long
cours. Dans leur étude, les auteurs font I'historique de la diététique thérapeutique chinoise ; ils
envisagent ensuite, a partir destextes du Neijing et du Lingshu, la place respective de la saveur
et de lanature des produits ; ilsinsistent sur la complexité de I'actions des saveurs et de la
combinai son saveur-nature en pratique courante. Aprés quelgues considérations sur la nutrition
générale et de la diététique thérapeutique, ils donnent quel ques exemples de prescription en
fonction de certains états mobirdes. [5.17 / nei jing- su wen- ling shu- ]

1193- gera: 23791/di/ra

LESPROJECTIONSBIO-ELECTRIQUES AU NIVEAU DESTEGUMENTS.
PONTIGNY J. meridiens. 1988,81,83-98 (fra*). ref:14

Bref rappel technique des particul arités et caractéristiques électro-physiologiques des
téguments, destingé a aider les médecins dans un éventuel choix d'égquipements d'assistance.
[2.05/ resistance- ]

1194- gera: 24713/di/ra

CONDUITE A TENIR CHEZ LE NOUVEAU-NE. RECOURS-NGUYEN C. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1988,131,265-6 (fra). ref:0

[23.11/-]

1195- gera: 21746/di/ra

LESPOULSVUSA TRAVERSLESHUIT REGLESET LESCONDITIONS
D'OPPOSITION. SERRES G. revue francaise de mtc. 1988,127,85 (fra). ref:0
[4.03/-]

1196- gera: 22749/di/ra

CLASSIFICATION DESENERGIES. SORIA P. meridiens. 1988,80,9-19 (fra).

L'ensembl e des énergies du corps humain, appelé Zhen Qi est composé des énergies innées
Yuan Qi (originelle) et jing gi inné (essentielle) stockées dans lesreins et des énergies acquises
Jing Qi acquis, Zong Qi (ancestrale) Yong Qi (nourriciére) et Wei Qi (défensive) résultat dela
transformation dans le triple réchauffeur de la nourriture et de larespiration. Chacune de ces
énergies est ensuite étudiée selon les paramétres suivants : Origine, localisation et circulation,
fonction, relation avec les concepts occidentaux, possibilités thérapeutiques. [2.03 / yvan- zong-
wei- tr- |

1197- gera: 23984/di/ra
LA PHYSIOLOGIE DU SANG. SORIA P. meridiens. 1988,82,9-26 (fra). ref:6
[2.03/ sang- ]

1198- gera: 23792/di/ra
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INDUCTION DU PROCESSUS DE REGENERATION ET DE CICATRISATION PAR
STIMULATION MECANIQUE OU ELECTRIQUE DESPOINTS CUTANES
D'ACUPUNCTURE. TERRAL C. meridiens. 1988,81,101-20 (fra*). ref:9

A propos d'un cas exemplaire de cicatrisation par stimulation de points cutanés spécifiques
d'une plaie post-opératoire, |'auteur expose les résultats de recherches concernant la physiologie
de I'acupuncture. L 'utilisation d'un traceur de concernant la physiologie de I'acupuncture.
L'utilisation d'un traceur de courbes If (V) a permis une analyse systématisée de |'activité de ces
points particuliers dont la détection a permis une étude histol ogique approfondie. Ces travaux,
suscités par J.E.H. Niboyet, René Casez, Paul Nogier et Henri Jarricot ont été développés par
une équipe de recherches dirigée par Pierre, directeur del'unité 103 del'l.N.S.E.R.M. L'auteur
nous rend compte des mécanismes biologiques mis en jeu, qui permettent I'induction et

['accél ération du processus de régénération des tissus épidermiques et nous fait part dune
interprétation nouvelle de la physiologie du méridien traditionnel chinois. [8.11/ 5,12- ]

1199- gera: 24038/di/ra

SANJIAO (TR) ET SYSTEME LYMPHATIQUE (DANSLESMALADIES SHANGHAN
ET DESMALADIES"WEN"). YANG BAIRU ET AL. revue francaise de mtc.
1988,130,216-21 (fra). ref:25

[2.04 ] tr- lymphatique- ]

1200- gera: 24039/di/ra

SANJIAO (TR) ET WEN BING YANG BAIRU ET AL. revue francaise de mtc.
1988,130,222-25 (fra). ref:0

[13.01/tr-]

1201- gera: 24040/di/ra

TRAITEMENT DU SIDA PAR ACUPUNCTURE ET PHYTOTHERAPIE CHINOISE.
YANG BAIRU ET AL. revuefrancaise de mtc. 1988,130,226-8 (fra). ref:0

[13.09/ sida-]

1202- gera: 27402/di/ra

LE QI HUA. AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1989,85,43-80 (fra*). ref:0

L e concept philosophique de Qi Hua: " mouvement et transformation du Qi dans ses aspects
Yin et Yang", a été utilisé par |la M édecine Chinoise pour expliquer |'activité vitale du corps
humain. Dans son sens large, le Qi Huareprésente |'activité du Qi dans toutes les fonctions des
visceres et de lacirculation du Sang et de I'Energie. Dans son sens restreint, le Qi Hua
correspond al'activité du Triple Réchauffeur. Les agents moteurs du Qi Hua sont d'une part, "le
Qi qui jaillit du Feu d'entre les Reins', c'est-a-dire le Feu de Ming Men et d'autre part "Les Qi
réunis dans la poitrine" combinaison du Qi de |'essence subtile des aliments et du grand Qi dela
nature. Le fonctionnement du Qi Hua obéit aux régles de la"montée-descente” et de "I'entrée-
sortie" de la Rate-Estomac, du Foie-Poumon et du Coeur-Reins. La pathol ogie des Organes et
celle issue des troubles des sentiments traduisent un dysfonctionnement de cette activité du Qi
Hua. Les principes de thérapeutique de remise en ordre du "mécanisme du Qi" visent atonifier
ou aréchauffer les Déficiences et arégulariser ou a disperser les Excés. Le Qi Huadu Triple
Réchauffeur est en relation avec salocalisation. Ses fonctions concernent le métabolisme des
aiments et desliquides, ains que ladistribution du Y uan Qi. Lathérapeutique par la
pharmacopée et par |'acupuncture des deux affections de Shaoyin, extraites du Shang Han Lun
et citées dans le texte, forment ma premiére annexe. La deuxiéme donne les références
essentielles concernant les auteurs et leslivres cités. [2.03 / 2,02- tr- mingmen- shang han lun- ]

1203- gera: 81265/di/ra

"SPECIMEN MEDICINALE SINICALE SIVE OPUSCULA MEDICA AD MENTEM".
AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1989,87,39-57 (fra*). ref:19

En 1982, Andréas Cleyer, éditait en latin un livre considéré comme le premier ouvrage
occidental traitant de la médecine chinoise. Cet ouvrage réunit dans des chapitres sansliens
entre eux, la majorité des connai ssances sur la médecine chinoise, parvenues en Occident au
17éme siécle. La premiere partie de I'ouvrage traite des pouls en quatre livrets. Cette partie a éé
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traduite en francais et le premier de ceslivrets fait I'objet de cette publication. Dans "larégle
pour examiner les pouls' Cleyer décrit : les emplacements des pouls aux poignets ainsi que les
visceres sy rapportant, les pouls hormaux et pathol ogiques suivant les saisons en leur donnant
comme racine celui de I'estomac, les pouls chez I'homme et la femme (en particulier ceux dela
grossesse), les pouls permettant de pronostiquer I'évolution fatale des maladies. Dans le chant
initial pour examiner d'une maniere approfondie les pouls, I'auteur montre I'intérét pour le
diagnostic et le pronostic de comparer le nombre de pulsations du patient avec larespiration du
médecin. Il donne les significations des pouls, suivant qu'ils sont pergus au premier
emplacement Cun (lieu du Y ang) ou au troisieme emplacement Che (lieu du Yin). [1.07 / 4,03- ]

1204- gera: 71062/di/ra

BADUANJIN (OU EXERCICES DE BROCART EN 8 FIGURES). BENCHETRIT-
TOUBOUL M ET AL. revuefrancaise de medecine traditionnelle chinoise. 1989,134,121-
126 (fra). ref:0

[5.16/qg-]

1205- gera: 26500/di/ra

LA SANTE PAR LE QIGONG. CHAN WAINAM ET AL. revuefrancaise de mtc.
1989,133,81-93 (fra).

[5.16/qg-]

1206- gera: 71061/di/ra

LA SANTE PAR LE QIGONG. CHAN WAINAM R ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1989,134,107-120 (fra). ref:0

[5.16/qg-]

1207- gera: 26498/di/ra

EQUILIBRE NEUROCHIMIQUE CEREBRAL DE LA MENOPAUSE : PROBLEMES
ET PERSPECTIVES. CICCHI R. revue francaise de mtc. 1989,133,76-78 (fra).

[11.06/-]

1208- gera: 81266/di/ra

ACTION DE TROISPOINTSD'ACUPUNCTURE SUR LA MOTRICITE GASTRIQUE
ETUDIEE PAR ELECTROGASTROGRAPHIE. CORVISIER R ET AL. meridiens.
1989,87,59-73 (fra*). ref:0

Une étude é ectrogastroentérographique sur polygraphe Halvar, a permis, a partir
d'enregistrements sur 15 sujets normaux, de prouver I'efficacité de trois points d'acupuncture : le
9 rate (Yinling Quan), le 36 Estomac (Sanli), le 44 Estomac (Neiting), sur |'amplitude des ondes
gastriques mesurées en microvolts. Ce groupe de 15 sujets normaux a été comparé a un groupe
de 10 sujets normaux, ou des aiguilles ont été posées exactement dans les mémes conditons
d'enregistrement, mais a distance des points traditionnels efficaces. La variation d'amplitude des
ondes gastrisgues aprés la pose des aiguilles actives (9Rte-36E-44E) est hautement significative
par rapport au groupe témoin (points non efficaces traditionnellement). Cette comparaison a été
faite dl'aide du test de Student pour séries appariées, et |'amplitude calculée apresla 10éme
minute de ka pose de chaque aiguille. Le résultat intéressant ouvre une voie d'étude moderne
des textes anciens. [10.05 / 36e- peristaltisme- 9rte- 44e- |

1209- gera: 26492/di/ra

CEPHALEE ET SYNDROME CLIMATERIQUE. DE GIACOMO E. revuefrancaise de
mtc. 1989,133,60-61 (fra). ref:4P

[14.02/ 11,06-]

1210- gera: 26490/di/ra

ORIENTATION DIAGNOSTIQUE ET THERAPEUTIQUE DANSLE SYNDROME
CLIMATERIQUE EN MEDECINE CHINOISE. DI CONCHETTO. revuefrancaise de
mtc. 1989,133,55-56 (fra). ref:0

En médecine chinoise, on interpréte la ménopause comme un désequilibre énergétique
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consistant en une libération de chaleur (Y ang) causée par une situation déficitaire d'énergie et de
sang (Yin). 100 patientes atteintes de ménopause, affectées par des bouffées de chaleur, ont é&té
traitées par |'acupuncture et la moxibustion et suivies pendant une période d'au moins 2 années.
Nous avons utilisé les points Quchi (11Gl) selon latechnique d'électrostimulation et Sanyinjiao
(6Rte) selon latechnique d'acupuncture smple. 85 patientes sur 100 ont obtenu un résultat
clinique satisfaisant avec un nette amélioration de I'état général et des autres malaises du
climatére. [11.06 / 6rte- 11gi- ]

1211- gera: 27404/di/ra

MEDECINE CHINOISE ET HOMEOPATHIE : ENERGETIQUE DE STRAMONIUM
ET DE ZINCUM METALLICUM. DUBOISJC ET AL. meridiens. 1989,85,99-123 (fra*).
ref:0

Remeéde des délires de grande violence et d'états purement nerveux, Stramonium est également
indiqué dans certains syndromes aigus fébriles. L'analyse sémiologique de ces derniers permet
deles qualifier en termes d'énergétique chinoise : "Agitation du Feng par Plénitude Chaleur”.
Zincum Metallicum intéresse au contraire des organismes affaiblis et débilités présentant une
agitation particuliére, surtout des pieds. "L'Agitation du Feng" est ici due au Vide. La
thérapeutique comparée autorise un rapprochement de ces deux remeédes avec les "anti-
convulsivants' et les "toniques du Yin" de la Médecine Traditionnelle Chinoise. [14.06 / 13,01-
yin- vide- homeopathie- |

1212- gera: 81268/di/ra

MEDECINE CHINOISE ET HOMEOPATHIE : ENERGETIQUE DE BELLADONNA.
DUBOIS JC ET AL. meridiens. 1989,87,125-47 (fra*). ref:16

Peu connue de I'Extréme-Orient, la Belladone fournit al'homéopathie I'un de ses remeédes les
plus précieux. L 'analyse sémiol ogique montre que ses états aigus sinscrivent généralement dans
le cadre des maladies saisonniéres de la Chaleur toxique et du "reflux de I'énergie nocive a
I'envel oppe du coeur”. Lathérapeutique comparée permet de rapprocher |'action de Belladonna
des remedes "purificateurs' de la chaleur toxique' ains que de plusieurs associations de points
d'acupuncture, selon les maladies traitées. Gros intestin 17 est I'un de ces points possibles. [5.20
/ 17gi- homeopathie- chaleur- mc- |

1213- gera: 26497/di/ra

MEDIATION OPIOIDE DESEFFETSDE L'ACUPUNCTURE ET DESTECHNIQUES
DERIVEESDANSLE TRAITEMENT DESTROUBLESDE LA MENOPAUSE.
FACCHINETTI FET AL. revue francaise de mtc. 1989,133,72-75 (fra). ref:27

[11.06/ 25,10- endorphine- ]

1214- gera: 26495/di/ra

MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE, ACUPUNCTURE, ET MOXIBUSTION
DANSLESBOUFFEESDE CHALEUR DE LA MENOPAUSE ET DE LA

POSTM ENOPAUSE. GOURION A. revuefrancaise de mtc. 1989,133,67-69 (fra). ref:0
[11.06/-]

1215- gera: 26494/di/ra

L'EMPLOI THERAPEUTIQUE DE L'ACUPUNCTURE DANSLA MENOPAUSE
(EXPERIENCE DE L'HOPITAL DE RAVENNE ET DE BOLOGNE). GRILLI M ET AL.
revue francaise de mtc. 1989,133,65-66 (fra). ref:0

[11.06/ itaie- hopital- ]

1216- gera: 27401/di/ra

CASCADE (3éme PARTIE). TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET
COMMENTAIRE DU LINGSHU, CHAP.8. LARRE C ET AL. meridiens. 1989,85,17-41
(fra*). ref:0

Présentation systématique des essences et des esprits, des &mes Hun et des &mes Po, du Coeur.
Mise en oeuvre par le propos et le vouloir qui sexercent par pensée, savoir-vivre et réflexion.
L'entretien du principe vital et I'narmonisation des 7 sentiments ne se traitent vraiment qu'au
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niveau des esprits. [1.03 / ling shu- traduction- c- shen- |

1217- gera: 81264/di/ra

CASCADE. (4émePARTIE). TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET
COMMENTAIRE DU LINGSHU, CHAPITRE 8. LARRE C ET AL. meridiens.
1989,87,17-37 (fra*).

Présentation systématique des essences et des esprits, des ames Hun et des ames Po, du coeur.
Mise en oeuvre par le propos et le vouloir qui sexercent par pensée, savoir-vivre et réflexion.
L'entretien du principe vital et I'narmonisation des 7 sentiments ne se traitent vraiment qu'au
niveau des esprits. [1.03 / lingshu- ]

1218- gera: 81267/di/ra

LE ZUSANLI (E36) EN 1989. LEVHA P. meridiens. 1989,87,75-124 (fra*). ref:0

Le point Zusanli (E36) dont on peut distinguer plusieurs localisations d'indications
préférentielles selon la technique de puncture, était dé§ja considéré dans la Tradition Chinoise
comme ayant un role énergétique général ainsi que des actions locorégionales particulieres. I
constitue un modéle expérimental ayant valeur pour |'étude et la définition anatomique et
physiologique du point chinois, permettant ains d'identifier les structures neuroanatomi ques et
les substances biochimiques impliquées dans |'effet clinique résultant de sa puncture. Ainsi les
moyens d'investigation les plus pointus et |es connai ssances neurophysiologiques les plus
récentes, permettent-ils d'objectiver le mécanisme intime de I'action de Zusanli principal ement
en analgésie électroacupuncturae, et sur I'immunomodul ation humorale et cellulaire, le systeme
cardiovasculaire (tension artérielle et surtout troubles du rythme ventriculaire initiés par un
signal hypothalamique), la maladie asthmatique, |e tractus digestif gastrointestinal (troubles de
lamotricité et pathologie ulcéreuse). E36, point majeur en acupuncture, trouve d'incontestables
indications a visée diagnostique et/ou thérapeutique dont lajustification procede de la médecine
occidentale analytique corroborant la médecine traditionnelle [2.06 /chinoise anal ogique. 23,02-
7,05- 7,04- peristaltisme- 36e- 4,05- ]

1219- gera: 26496/di/ra

UTILISATION DESPOINTSDORSAUX PARAVERTEBRAUX DANSLES
SYNDROMES ANXIO-DEPRESSIFSCLIMATERIQUES. LIMARTI L ET AL. revue
francaise de mtc. 1989,133,70-71 (fra). ref:41

[14.14/ htjj- 11,06- ]

1220- gera: 27406/di/ra

"LA LUNE ETRANGERE EST PLUSBRILLANTE". MILSKY C. meridiens.
1989,85,157-64 (fra*). ref:0

L" Abrégé de médecine et de pharmacologie chinoises' ridiculise les "sages de I'antiquité" et
donne une vision simpliste de I'origine de la médecine chinoise. Les méridiens ne furent pas
découverts par hasard, de fagon empirique, comme I'affirme I'auteur, mais au cours d'exercices
respiratoires pratiqués par de grands maitres. La médecine chinoise est une science
traditionnelle structurée, cohérente et efficace. Il est donc absurde de chercher alajustifier par
la science occidentale et de faire de cette derniére e critére de justesse de lathéorie de la
médecine chinoise. Si celle-ci n'est qu'un ensemble de découvertes empiriques que la médecine
occidentale connait et explique scientifiquement, a quoi bon faire appel a cette médecine
primitive ? L'auteur de "' Abrégé" néglige |les apports uniques de la médecine chinoise, tels que :
lavision globale de I'hnomme et son unité avec le cosmos, la priorité de la prévention, etc. [1.01 /

-]

1221- gera: 26499/di/ra

DIETETIQUE ENERGETIQUE CHINOISE ET MENOPAUSE. MINELLI EET AL.
revue francaise de mtc. 1989,133,79-80 (fra).

[11.06/5,17-]

1222- gera: 26489/di/ra
L'ACUPUNCTURE DES ANNEES 1960 EN EUROPE. MONNIER R. revue francaise de
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mtc. 1989,133,49-51 (fra). ref:0
[1.01/ europe- ]

1223- gera: 71058/di/ra

DISCOURS SUR LESDIFFERENTESVARIETSDU YIN ET DU YANG. NGUYEN
VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnélle chinoise. 1989,134,95-100 (fra).
ref:0

Ce chapitre 79 est axé sur la pulsologie, la posologie et les " périodes mortelles’ des3 Yin et 3
Y ang. Cette étude souléve le probléme de différentes variétés du Yin et du Yang. || comporte 5
paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1224- gera: 71059/di/ra

ANALYSE DES CINQ ERREURS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1989,134,101-4 (fra).

Ce chapitre 77 est consacré ala présentation des " Cing Erreurs’ dans laquelle la recherche des
modifications du Jing-Zhi (Quintessence - Volonté) n'est pas abordée. Par contre, I'étude est
axée sur le diagnostic et le traitement qui doivent étre effectués en fonction des saveurs, des
"affaires humaines', de |'état des 5 organes, des teints et des pouls. || comporte 6 paragraphes.
[1.03/ ling shu- ]

1225- gera: 71060/di/ra

DISSERTATION SURLES4TYPESD'ECHEC EN CLINIQUE. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1989,134,105-6 (fra).

Ce chapitre 78 étudie les 4 types d'échec du praticien. Ce mangue de succes résulte d'un
mauvais traitement congu a partir d'un faux diagnostic. |1 comporte un seul paragraphe. [1.03/
ling shu- ]

1226- gera: 26493/di/ra

CONTRIBUTION DE LA MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE DANSLE
TRAITEMENT DE LA DEPRESSION DANSL'AGE CLIMATERIQUE. PIPPA L. revue
francaise de mtc. 1989,133,62-64 (fra).

[14.14/11,06- ]

1227- gera: 27403/di/ra

RECHERCHES EXPERIMENTALESET RESULTATSTHERAPEUTIQUESSUR LE
QI GONG MEDICAL ET LE QI GONG THERAPEUTIQUE. REQUENA Y. meridiens.
1989,85,81-97 (fra*). ref:0

Ce présent article dresse un panorma succinct des récentes recherches expérimentales en
thérapeutique par le Qi Gong et dégage les indications majeures : hypertension et maladies
coronariennes, cancers et déficits immunitaires, troubles digestifs, myopie, asthme, pathologie
fonctionnelle. [5.16 / 17,04- 15,08- 23,02- 23,04- 7,03- 7,05- ]

1228- gera: 26491/di/ra

THERAPIES DES SYNDROMESPOLYARTICULAIRESEN MENOPAUSE. SOTTE L.
revue francaise de mtc. 1989,133,57-59 (fra). ref:18

L es syndrdmes polyarticul aires représentent une pathol ogie assez fréguente en ménopause.

L 'ostéoporose induite par la carence oestrogénique durant la période de la ménopause est la plus
importante cause qui déclenche I'apparition de cette pathologie articulaire. LaMTC peut trés
bien traiter ces formes par I'acupuncture et |la moxibustion. La statistique tirée des résultats de
cette thérapie sur 238 patientes atteintes par des syndrémes polyarticulaire, encourage a
poursuivre cette experience du fait des trés bons résultats obtenus. [11.06 / 18,03- ]

1229- gera: 81269/di/ra

LESTROUBLESDU SOMMEIL DU NOURRISSON : TRAITEMENT PAR
STIMULATION ELECTRO-ACUPUNCTURALE. STEPHAN JM. meridiens.
1989,87,149-67 (fra*). ref:0

Les troubles du sommeil du nourrisson, motif fréguent de consultation, peuvent bénéficier d'un
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traitement électro-acupunctural associant stimulation cutanée et éectroacupuncture des "fosses
du Qi" : Neiguan (MC6), Daling (MC7), Shenmen (C7), Taiyuan (P9), Zhaohai (R6), Shenmai
(V62), Yintang (HM1) et Baihui (VG20). Apres un rappel de définition de I'insomnie selon la
médecine occidentale, puis selon la médecine traditionnelle chinoise, I'étude commenterale
choix des points en fonction des textes, e tout appliqué a la physiologie propre du nourrisson.
Auparavant,, six observations auront permis d'illustrer les différents propos. [14.13 / 7¢- 5,12-
62v- 7mc- 9p- 20vg- 6mce- 23,11- 6rn- |

1230- gera: 71063/di/ra

LESPARTICULARITESDES OBSERVATIONSCLINIQUESD'ACUPUNCTURE DE
YANG JIZHOU. TSIN KAINIE ET AL. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1989,134,131-5 (fra). ref:16

[5.03/-]

1231- gera: 80737/di/

LESCULTESDE LA TERRE DANSL'ANCIENNE CHINE. VILLEMINOT D.
meridiens. 1989,86,9-28 (fra).

[2.01/-]

1232- gera: 27405/di/ra

KUATSU ET MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. WILLEM G. meridiens.
1989,85,125-55 (fra*). ref:0

Cette éude des Kuatsu permet leur rattachement alaMTC. Apres avoir précisé la nécessité
d'un rigoureux bilan des fonctions vitales, d'une maitrise totale du soignant et d'une rigueur
absolue dans le déroulement des Kuatsu, |e rapprochement entre MTC et Kuatsu permet une
restructuration systématique, occultée, souvent sciemment, par latradition art-martialiste,
vecteur de ces techniques. On individualise deux grandes séries de points et de zones. L'une
relevant d'une énergie de type Coeur, D6-C7-L1 ; VC12, VC14, VC17. L'autre relevant d'une
énergie de type Rein, L3 ; 4RP-30E,-2RN-13F-25VB-V C5-V C6-V C7. La pratique des Kuatsu
évoque constamment des tecnhiques de réanimation moderne. Le mécanisme d'action peut faire
appel a des explications anatomiques et neuro-physiol ogiques précises ; mais les Kuatsu sont
filsdelaMTC comme semble I'indiquer les noms des points, les indications afférentes a ces
points. Ces Kuatsu constituent un moyen efficace de réanimation d'urgence. [5.16 / 21,01- ]

1233- gera: 83236/di/ra

LE TRAITEMENT EN MEDECINE CHINOISE ACUPUNCTURE ET/OU
PHARMACOPEE. AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1990,89,89-105 (fra*). ref:28

Lestravaux d'auteurs chinois et occidentaux qui montrent qu'un parallélisme existe entre
acupuncture et pharmacopée au point de vue de I'efficacité thérapeutique, sont de plus en plus
nombreux. Cette éude, qui met en évidence ce paralélisme, est centrée sur trois points
d'acupuncture : P7 Lieque, RM 12 Zhongwan, E36 Zusanli. La premiére partie montre les
convergences manifestes entre un point d'acupuncture et un composant de la pharmacopée en ce
qui concerne lesindications fonctionnelles. La deuxiéme partie montre qu'un cadre clinique
donné peut étre traité avec une efficacité comparable, soit par |a pharmacopeée, soit par une
prescription acupuncturale. [5.03 / 12vc- 36e- 7p- 26,01- |

1234- gera: 81230/di/ra

INTERET DE LA STIMULATION PAR SOFT LASER DU POINT RP9 (YIN LING
QUAN) AU COURSDE LA COLOSCOPIE LONGUE. BARREZ C. meridiens. 1990,88,9-
27 (fra*). ref:10

Nous avons comparé a un groupe de 22 patients, un second groupe de 23 patients, stimulés au
point RP9 par un soft laser au cours de coloscopies longues. La diminution de la douleur (26 %)
ains que I'augmentation de la progression du coloscope (36 %) permettent de confirmer alafois
I'indication du point RP9 comme grand point antispasmodique et I'efficacité de I'appareillage
utilisé. [10.16 / 5,14- 9rte- ]

1235- gera: 82688/di/ra
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LA REALITE SCIENTIFIQUE DE L'ETERNEL POINT D'ACUPUNCTURE. BIGEON
D ET AL. meridiens. 1990,91,77-100 (fra*). ref:7

Cetravail apour but de réunir, de classer et danalyser les preuves scientifiques publiées dans|la
littérature international e sur I'existence directe du point d'acupuncture. Afin de mieux répondre a
la question considérée par |e scientifique comme le primum movens de |'acupuncture: "L e pont
d'acupuncture existe-t-il ? Comment le mettre en évidence ?', et auquel trop souvent
I'acupuncteur chevronné peut répondre : "1l est énergétique, c'est une concentration de vide, c'est
une fenétre ouverte". Un long travail dinterrogation des bases de données internationales
(Medline), européennes (Excepta Medica) et francai ses (Pascal) et surtout de copie des articles
sélectionnés a été nécessaire avant toute analyse. Pour cette raison, latotaité du contenu des
articles princeps est reproduite en référence pour usage scientifique et pour permettre une
économie de temps considérable a toute nouvelle recherche dans ce domaine. [2.06/ rg- ]

1236- gera: 35727/di/ra

THERAPEUTIQUES PAR LE QIGONG. CHANG CHING JF ET AL. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1990,143,261-75 (fra). ref:33

[5.16/-]

1237- gera: 84503/di/ra

THERAPEUTIQUESPAR LE QIGONG. CHANG CHING JF ET AL.revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1990,143,261-75 (fra).

We investigated intrinsic and extrinsic training methods and their effects on performance and
learning among total number moxibustion students. The group of self-taught students learned
moxa-cone preparation and use by using an instrument to measure moxa burning temperature
and time and evaluating their own performance. And the other group of students learning from
teacher learned by having their performance evaluated by a teacher without the use of the
instrument. While there was no difference in performance between two groups, comparison of
subjective student self-reports indicates that self-evaluation with the use of instrument provides
greater subjective confidence of having learned. Conclusion : "Deepening in quality of practical
training in moxibustion" corresponds to "provides greater subjective confidence of having
learned". [5.16/ -]

1238- gera: 35725/di/ra

LESCYSTITESAIGUESET CHRONIQUESET LESCYSTALGIESA URINE
CLAIRE. DUBOIS J. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1990,143,251-6
(fra).

[22.06/ -]

1239- gera: 83255/di/ra

LE TRIPLE RECHAUFFEUR DANSLE DECLENCHEMENT DE L'ASTHME
ALLERGIQUE. DUBOIS J. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1990,138,14-7 (fra). ref:11

[17.04/ 3,02- tr- ]

1240- gera: 82690/di/ra

MEDECINE CHINOISE ET HOMEOPATHIE TUPHOSET RHUSTOX DUBOISJC
ET AL. meridiens. 1990,91,137-160 (fra*). ref:4

pe acupuncture est hautement significative. Des conseils sont donnés pour réaliser une étude
complémentaire pour veérifier ou infirmer ces résultats. [5.20/ -]

1241- gera: 83237/di/ra
MEDECINE CHINOISE ET HOMEOPATHIE : DANSLES SYNDROMESDE LA
COUCHE DU QI : BRYONIA. DUBOISJC ET AL. meridiens. 1990,89,107-29 (fra*). ref:31
La pathogénésie et les grands tableaux cliniques de Bryonia font |'objet dans cette étude d'une
lecture conduite selon les régles trés strictes de la médecine traditionnelle chinoise. Aprés une
présentation du remeéde, |'analyse sémiologique permet de définir le cadre ou sexercent ses
effets thérapeutiques et d'établir une équivalence entre le stade exsudatif des inflammations
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sereuses ou il est expressément recommandé et certains syndromes dits de la " couche du Qi
selon laterminologie des traités chinois relatifs aux "maladies de la chaleur”. Dans une seconde
partie sont proposées des comparai sons thérapeutiques avec la phytothérapie et |'acupuncture
traditionnelles. Affine pour les Méridiens des Poumons et Y angming, Bryoniatrouverait avec
Estomac 25, son point de Weihe, un répondant partiel de ses vertus thérapeutiques. [5.20 / 25e-
homeopathie- 4,07- 13,01- ]

1242- gera: 83240/di/ra

LE SYNDROME DOULOUREUX LOMBO-ABDOMINAL CHRONIQUE. FOURMONT
D. meridiens. 1990,89,183-90 (fra*). ref:31

L es douleurs abdominal es chroniques ont souvent pour origine des désordres costaux inférieurs
et lombo-sacrés. L'auteur étudie I'action des points de vessie qui, au niveau du triangle de
grynnfelt, ont une action sur les douleurs de I'hémiabdomen et le petit bassin et rapporte
quel ques observations curieuses. [10.14 / 18,14- ]

1243- gera: 81079/di/ra

RAPPORTO PRELIMINARE SUI TUMORI CEREBRALI. FRANGIPANE R. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1990,139,87-9 (ita). ref:0

[14.04/-]

1244- gera: 83258/di/ra

CLASSIFICATION DESSIGNESET SYMPTOMES SELON LESMALADIES
EVOLUTIVESDES3YIN ET 3YANG. GOURION A ET AL. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1990,138,31-9 (fra*). ref:0

Nous pensons que ce travail de répertoriage des symptémes a partir des maladies évolutives des
3Yin et 3 Yang constitue une approche préliminaire permettant de faire une meilleur synthése
de cet ouvrage. Le classique pris comme référence est celui du docteur Nguyen Van Nghi. Les
renvois mentionnés ala suite de chaque symptéme sont les suivants : 1) Numéro de page. 2)
Numeéro du chapitre de 1 &6 en fonction des 6 syndromes du Shanghan Lun du Maitre Nguyen
Van Nghi répertoriés de la page 41 a 444 de son ouvrage. 3) Le paragraphe ou se situele
symptéme dans la page en question. 4) Enfin laligne exacte ou se situe le symptéme. [4.01/
13,01- shang han lun- 1,03- ]

1245- gera: 82689/di/ra

TRAITEMENT DE L'HYPERTENSION ARTERIELLE ESSENTIELLE CHEZ LA
PERSONNE AGEE. APPORT DE L'ACUPUNCTURE ETUDE CLINIQUE. HANSSKE
H A. meridiens. 1990,91,101-36 (fra*). ref:0

L'étude clinique n'a pas mis en évidence de différence significative entre le groupe acupuncture
et le groupe placébo en ce qui concerne la modification de posologie des traitements
antihypertenseurs ni en ce qui concerne l'arrét de traitement antihypertenseur. Par contre lors
des tests non paramétriques portant sur la baisse des tensions systoliques ou diastoliques, la
différence entre latension de départ et |atension d'arrivée du groupe placébo est faiblement
significative et celle du groupe acupuncture est hautement significative. Des conseils sont
donnés pour réaliser une éude complémentaire pour vérifier ou infirmer ces résultats. [7.05/
23,07-]

1246- gera: 82687/di/ra

ETUDES, PAR SONAR-DOPPLER, DES CORRESPONDANCESVASCULAIRESDE
CERTAINS POINTS D'ACUPUNCTURE. HARICHAUX PET AL. meridiens. 1990,91,51-
75 (fra*). ref:105

Les auteurs ont appliqué |'ultrasonographie avec écho-Doppler (ou dopplérographie) al'étude
des méridiens d'acupuncture. Ceci leur amontré un certain nombre de concordances vasculaires
sur ces points. Bien que les correspondances nerveuses des méridiens soient souvent invogquées,
cette détection échographique possible montre clairement I'alignement de segments vasculaires
longitudinaux, ou d'émergences vasculaires perpendiculaires ala peau, sur les méridiens.
D'autre part, la stimulation de divers points d'acupuncture est possible, efficace et inoffensive en
utilisant les ultrasons afaible énergie (moins de 50 mW.cm-2) sur divers méridiens. Sous ce



159

doubl e aspect, |'ultrasonoacupuncture nous semble justifier de poursuivre ces recherches. [2.06 /
anatomie- 2,06- vascularisation- |

1247- gera: 83239/di/ra

LESQUATRE MERS. HIRSZOWSKI F. meridiens. 1990,89,157-82 (fra*). ref:37

Les Quatre Mers sont les confins du corps énergétique : "toutes les eaux y confluent sans les
remplir, toutes les eaux en sortent sansles vider". Elles sont alafois structures de recel des
essences les plus pures et lieux d'échanges quotidiens. Par |a globalité de leurs fonctions, elles
font partie des Ensembles qui régulent et coordonnent toutes les activités de I'homme. [2.06 / 4
mers- |

1248- gera: 83234/di/ra

UNE MUSIQUE MILLENAIRE POUR UNE THERAPEUTIQUE DE L'AN 2000.
HOANG-THI L. meridiens. 1990,89,63-76 (fra*). ref:2P

Lamusique fait partie intégrante de la vie des Chinois, de fagcon alafois socio-culturelle,
institutionnalisée, politique méme, et de fagon cosmologique. Plusieurs particul arités sattachent
alamusique des Chinois: elle est thématique (en général, le theme est en liaison avec la
nature), les "créations" se font sur des bases populaires treés anciennes remodel ées, elle aintégré,
au cours de son histoire, les musiques étrangéres en les sinisant, elle se caractérise par sa
simplicité, son souci d'économie. Elle est largement sous-tendue par la philosophie confucéenne
et taoiste. Pour I'interpréter, on doit faire appel al'imagination, al'intuition et au symbolisme
culturel. [2.01/ symbolisme- musique- ]

1249- gera: 83233/di/ra

LA MEDECINE SOUSLESDYNASTIES SOUEI (581-617) ET T'ANG (618-907).
HUARD P. meridiens. 1990,89,43-62 (fra). ref:7

[1.02/-]

1250- gera: 83232/di/ra

CASCADE. (5SEME PARTIE). TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET
COMMENTAIRE DU LINGSHU, CHAP.8. LARRE C ET AL. meridiens. 1990,89,17-42
(fra*). ref:0

Présentation systématique des essences et des esprits, des &mes Hun et des ames Po, du Coeur.
Mise en oeuvre par le propos et le vouloir qui Sexercent par pensée, savoir-vivre et réflexion.
L'entretien du principe vital et I'harmonisation des 7 sentiments ne se traitent vraiment qu'au
niveau des esprits. [1.03 / sentiment- ling shu- 2,03- ]

1251- gera: 82686/di/ra

PENTATONIQUE ET CINQ ELEMENTS. UNE SYMBIOSE ORIGINELLE POUR
UNE MUSIQUE ORIGINALE. LING HOANG THI. meridiens. 1990,91,37-49 (fra*). ref:0
En synthétisant les différentes correspondances anal ogiques des 5 éléments, de notes de
musique, desintervalles, des instruments, on peut imaginer un systéme cohérent pour construire
une thérapeutique destinée sinon a remplacer, du moins a potentialiser I'aiguille d'acupuncture.
[2.02 / musique- ]

1252- gera: 81078/di/ra

ASEPTIE ET STERILISATION DESINSTRUMENTSD'ACUPUNCTURE :
CODIFICATION ET STANDARDISATION. MEVEL JP. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1990,139,84-6 (fra). ref:11

[5.19/ sterilisation- |

1253- gera: 83257/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE "METAL-CHEVAL" (1990
1991) ; ANNEE " GENG-WU" (7-VII) ; TERRE DU SENTIER. MONDET F ET AL.revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1990,138,21-8 (fra). ref:8

[3.01/ annee- ]
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1254- gera: 83256/di/ra

PERSPECTIVESDE LA SINOLOGIE MEDICALE : UNE REVUE DE LA
LITTERATURE ANGLO-SAXONNE. NGUYEN P. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1990,138,18-20 (fra). ref:11

[2.01/rg-]

1255- gera: 35724/di/ra

ORIGINE DU MENTAL (BAN SHEN). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1990,143,241-50 (fra). ref:6

[1.03/ ling shu- shen- ]

1256- gera: 73119/di/ra

UTILISATION DESAIGUILLES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1990,142,189-200 (fra). ref:0

Ce chapitre 7 du Lingshu définit |'utilisation des "9 aiguilles’ répondant non seulement aux 9
méthodes de puncture, mais encore aux 12 autres procédés en se basant sur lalocalisahon et les
caracteres de lamaladie: 1 - Méthode de « Ou Ci » (puncture double) 2 - Méthode de « Bao Ci »
(puncture des points douloureux) 3 - Méthode de « Hui Ci » (« puncture-forage ») 4 - Méthode
de « Ti Ci » (puncture groupée) 5 - Méthode de « Yang Ci » (puncture |égere et superficielle) 6
- Méthode de « Zhi Zhen Ci » (puncture sous-cutanée) 7 - Méthode de « Shu Ci » (puncture des
points Shu) 8 - Méthode de « Duan Ci » (puncture « course ») 9 - Méthode de « Fu Ci »
(puncture cutanée) 10 - Méthode de « Yin Ci » (puncture de la parhe Yin de lajambe) 11 -

M éthode de « Bang Ci» (puncture dispersante)12 - Méthode de « Zan Ci» (puncture
complémente). D'autres méthodes sont également citées pour traiter spécifiquement les maladies
des 5 organes siégeant al'extérieur et répondant aux 5 couches énergétiques:1 - Méthode de «
Ban Ci » (semi-puncture) 2 - Méthode de « Bao Wen Ci » (puncture en |éopard) 3 - Méthode de
« Guan Ci » (puncture artculaire) 4 - Méthode de « Hegu Ci» (puncture évoquant celle de Hégu)
5 - Méthode de « Shu Ci » (puncture des Shu). L'essentiel de ce chapitre est de déterminer les
fonctions des "9 Aiguilles’ et les différentes méthodes de puncture dans le but de jushfier
I'emploi desaiguilles detaille et de longueur différentes en se basant sur lalocalisation et les
caractéres delamaladie, d'ou I'intitulé « Utilisation des aiguilles » Ma Shi spécifie: . Le vocable
Guan signifie: Utilisation. L'utilisation des aiguilles implique I'étude des différents procédés
d'emploi des aiguilles. Ce chapitre ne mentionne pas le nom des interlocuteurs. Mais d'apresle
style, la dissertation viendrait de Khi Pa. » Ce chapitre comporte 7 paragraphes. [1.03 / ling shu-

]

1257- gera: 73120/di/ra

PULSOLOGIE ET NOSOLOGIE DANSLESINDICATIONSET CONTRE-
INDICATIONSDES THERAPEUTIQUES FONDAMENTALES. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de mtc. 1990,142,201-34 (fra).

Le Mai Jing ou « Classique des Pouls » de Wang Shu He du 3e siécle aprés J.-C. est un des 5
trésors de la M édecine Chinoise. Nous avons commence sa publication en 1974 dans cette
méme revue, mais nous avons vite réalisé qu'un tel ouvrage contient des notions trés hardies
pour ce moment 13, trop complexes a comprendre et qu'il fallait dornc d'abord approfondir et
assimiler les bases é émentaires de |la médecine orientale avant de se lancer dans cette étude
spécialisée des pouls. 15 ans ont passe... Des centaines, des milliers d'acupuncteurs parfaitement
informés dans le monde aspirent & une connaissance plus poussee de cette éude. C'est donc le
moment de poursuivre notre travail inachevé. Le livre 7 du Mai Jing comporte 22 chapit 1-
Contre-indications de la sudorification. 2 - Indications de la sudorification. 3 - Maladies « post-
sudorificatives ». 4 - Contre-indications de lavomification. 5 - Indications de la vomitication. 6
- Contre-indications de la purgation. 7 - Indications de |a purgation. 8 - Syndromes « post-
sudorificatifs, post-vomificatifs et post-purgations ». 9 - Indications de latiédification 10 -
Contre-indications de la moxibustion. 1- Indications de la moxibustion. 12 - Contre-indications
de I'acupuncture.13 - Indications de I'acupuncture. 14- Contre-indications de I'utilisation de
I'eau.15 - Indications de I'utilisation de I'eau. 16 - Contre-indications de I'utilisation du feu.17 -
Indications de |'utilisation du feu -18 - Eléments pronostiques dans le Conflit du Yin et du Yang
(Yin-Yang Jiao) delamaladie de la chaleur, dans I'«Afflux du Froid» (Han Jué) et dans
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I'Epuisement du Yin et du Y ang de lamaladie du Shaoyin. 19 - Eléments pronostiques dans la
Juxtaposition du vice et de la plénitude et dans I'Intervention réciproque du Yin et du Y ang.
[1.03/ mai jing- ]

1258- gera: 81075/di/ra

FORMESPATHOLOGIQUESDE L'ATTENTE DESORGANESET DES
ENTRAILLESPAR L'ENERGIE PERVERSE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1990,139,41-65 (fra).

[4.07 ] 3,02-]

1259- gera: 81076/di/ra

PARTIE Il : NOSOLOGIE ET PULSOLOGIE DESJINGMAI. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1990,139,66-78 (fra). ref:0
[2.05/4,09-]

1260- gera: 83253/di/ra

EXPLICATIONSSUR LES"PETITESAIGUILLES" (XIAO ZHEN JIE). NGUYEN
VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1990,138,1-6 (fra). ref:0
[1.03/ ling shu- ]

1261- gera: 83254/di/ra

PARTIE 1: NOSOLOGIE ET PULSOLOGIE DESJINGMAI (LIVRE 6 DU
CLASSIQUE DESPOULSDE WANG SHU HE). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise
de medecinetraditionnelle chinoise. 1990,138,7-13 (fra). ref:0

[1.03/ mai jing- ]

1262- gera: 84500/di/ra

ORIGINE DU MENTAL (BAN SHEN). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1990,143,241-50 (fra). ref:0

[1.03/ shen- ling shu- ]

1263- gera: 82685/di/ra

LA GYMNASTIQUE SYMBOLIQUE DESCINQ ANIMAUX. ROCHAT DE LA
VALLEE E. meridiens. 1990,91,17-35 (fra*). ref:0

Pourquoi imiter les gestes animaux afin de renforcer ou de rétablir la puissance et I'équilibre
des souffles de vie en soi ? Parce que I'nomme ala particularité, parmi tous les étres, d'étre la
plus parfaite image du Ciel/Terre, d'étre le "petit Ciel/Terre", c'est adire de pouvoir recréer et
maintenir en lui et atraverslui lamerveille de I'harmonie universelle, dont I'expression peut
sépanouir exemplairement sur Cing grands axes, en cing aspects différenciés du mouvement
vital : les Cing éléments. Les cing Zang bien équilibrés de I'homme manifestent ce pouvoir que
les animaux n'ont pas a ce degré de perfection et de totalité. Mais |es animaux connaissent bien,
parfois mieux que I'nomme, des aspects particuliersde lavie : lavigueur féroce du tigre, la
gracieux delagrue. Lagymnastique qui prend pour modéle les mouvements des Cing animatix,
soigneusement choisis, tente donc, en fonction de I'expression pentapolaire de latotalité vitale,
de remédier, en I'nomme, a une faiblesse dlie & sa propre nature ou causée par les événements de
savie, permettant ains I'accroissement de salongévité. [5.16 / qg- |

1264- gera: 83238/di/ra

"CHEVAUCHER LESMERVEILLEUX VAISSEAUX ET POURFENDRE LE XIE".
ETUDE D'UN PROTOCOLE DE TRAITEMENT ACUPUNCTURAL DESALGIES
RHUMATOLOGIQUESEN PRATIQUE DE VILLE. STEPHAN JM. meridiens.
1990,89,131-56 (fra*). ref:0

La douleur rhumatol ogique est un motif tres fréquent des consultations d'acupuncture. Cette
étude a pour intérét d'étudier un protocol e standard, applicable ala majorité des patients. Les
points ont été choisis soigneusement selon |'enseignement issu des Textes. Il sagit du Shenmai
(V62), Houxi (IG3), Waiguan (TR5), Zulingi (VB41), Y anglingguan (VB34), Xuanzhong
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(VB39) et les Huatuojigji (HM21). Au préalable, le symptéme "douleur” est analysé dansle
contexte de la médecine traditionnelle chinoise, en intégrant les notions d'énergies perverses
(Xié) et dénergie défensive (Wei) au concept des niveaux énergétiques Y ang des Grands
Méridiens. Soixante-dix-sept observations, concernant les algies les plus souvent rencontrées en
pratique de ville, ont permis d'évaluer |'efficacité du traitement.L es résultats objectivent un
échec total du protocole dans seulement 10 % des cas. [18.03 / 3,02- 3ig- 41vb- 62v- 34vb- wei-
htjj- 5tr- ]

1265- gera: 83241/di/ra

LE MEDECIN ACUPUNCTEUR ET LE DROIT. TARDIEU P. meridiens. 1990,90,9-30
(fra). ref:23

[1.01/5,19- legidlation- ]

1266- gera: 84502/di/ra

DYSMENORRHEE. TRAN VIET DZUENG. revue francaise de medecinetraditionnelle
chinoise. 1990,143,257-60 (fra). ref:0

The location of organs and tissues at the tip of acupuncture needle inserted in acupuncture
points was studied on the human transverse sections. A female, japanese, cadaver (139cm long,
and 52kg in weight) was fixed with an a dehyde mixture and frozen for 3 weeks at -30°C. Then
the cadaver was cut into blocks aong the transverse planes perpendicular to the median plane at
each point of Bladder meridian. This report describes the depth of organs and tissuesin 5
transverse planes from DAITSUI (Governor vessel meridian) to KETSUINY U (Bladder
meridian). At DAITSUI, acupuncture needle penetrates through 7.5mm thick skin, 28.5mm
thick hypodermis, and reaches the transverse process of the 7th cervical vertebraat 36mm away
from the surface. At DAIJO, the needle penetrates through the skin, hypodermis, trapezius,
rhomboideus, and deep back muscles of 6, 8, 5.5, 10 and 14mm in thickness respectively. The
needle reaches the 2nd rib at 43.5mm away from the surface. At FUMON, the needle penetrates
through the skin, hypodermis, trapezius rhomboideus, deep back muscles of 7, 5, 3.5, 4 and
18.5mm in thickness respectively. The needle reaches the 3rd rib at 38mm away from the
surface. At HAIY U, the needle penetrates the skin, hypodermis, trapezius, and deep back
muscles of 6, 4, 3 and 21mm in thickness respectively, and reaches the 4th rib at 35mm away
from the surface. At KETSUINY U, the needle penetrates the skin, hypodermis, trapezius, and
deep back muscles of 5, 3, 4 and 21mm in thickness respectively, and reaches the 5thrib at
33mm away from the surface. The depth of acupuncture points studies was discussed from the
clinical points of view. [11.03/ -]

1267- gera: 35726/di/ra

DYSMENORRHEE. TRAN VIET DZUNG. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1990,143,257-60 (fra).

[11.03/-]

1268- gera: 81077/di/ra

VERSUNE MEILLEURE DEFINITION DU POINT D'ACUPUNCTURE : LESFIBRES
A DELTA (?) SERAIENT-ELLESLE SUPPORT ESSENTIEL DU PHENOMENE.
VIBES J. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1990,139,79-83 (fra).

Vaici trois ans dé§ja, dans un artile intitulé "La CI€" nous avions suggéré que les fibres A delta
ou Il delaclassification de LIoyd jouent un réle prééminent en acupuncture. Depuis lors, tant
les études cliniques que les travaux de recherche fondamental e parai ssent confirmer cette
approche, qu'il sagisse des relations de |'acupuncture ala douleur ou de son réle sur I'équilibre
des grandes fonctions viscéra es, notamment en matiére d'adaptation. [2.06 / - ]

1269- gera: 83235/di/ra

VERSUNE MEILLEURE DEFINITION DU POINT D'ACUPUNCTURE : LESFIBRES
A DELTA () SERAIENT-ELLESLE SUPPORT ESSENTIEL DU PHENOMENE.
VIBES J. meridiens. 1990,89,77-87 (fra*). ref:19

Voici trois ans dé§ja, dans un article intitulé "La clé" nous avions suggéré que lesfibres A delta (
ou Il delaclassification de Lloyd, jouent un réle prééminent en acupuncture. Depuis lors, tant
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les études cliniques que les travaux de recherche fondamental e parai ssent confirmer cette
approche, qu'il sagisse des relations de |'acupuncture ala douleur ou de son réle sur I'équilibre
des grandes fonctions viscéral es, notamment en matiére d'adaptation. [2.06 / innervation- |

1270- gera: 35723/di/ra

NOMENCLATURE INTERNATIONALE TYPE EN ACUPUNCTURE :
MEMORANDUM D'UNE REUNION DE L'OMS. X. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1990,143,235-40 (fra). ref:19

[2.06 / 2,05+nomenclature- oms- |

1271- gera: 84499/di/ra

NOMENCLATURE INTERNATIONALE TYPE EN ACUPUNCTURE :
MEMORANDUM D'UNE REUNION DE L'OMS. X. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1990,143,235-40 (fra). ref:5

[2.06 / oms- 2,05+nomenclature- |

1272- gera: 35774/di/ra

APERCU SUR SHEN, WU ZHI, QI QING. ANDRES G. meridiens. 1991,95,69-92 (fra*).
ref:5

Shen, Wu et Qi Qing correspondent atrois niveaux de |'organisation subtile de I'hnomme. Shen
capacité a percevoir le transcendant se distingue en Hun et Po qui permettent respectivement a
I'nomme d'appréhender les états supérieurs et inférieurs de |'étre. Saisis dans le coeur, ils sont
ensuite formulés par le Yi, et le Zhi est latension versleur rédisation. Le Zhi se polarise dans
I'nomme en cinq désirs fondamentauix, les Wu Zhi (colére, joie, souci, tristesse, peur). Leur mise
en action et leur animation sexpriment par les Qi Qing (les sept sentiments). Trais, cing et sept ;
tels sont les nombres symboliques qui régissent les "entités' spirituelles et psychiques de
I'nomme. Ces apercus essayent d'en rendre compte atravers I'étude de leurs idéogrammes et de
leur utilisation dans |es textes anciens. [2.03 / shen- sentiment- symbolisme- |

1273- gera: 84596/di/ra

APERCU SUR SHEN, WU ZHI, QI QING. ANDRES G. meridiens. 1991,95,69-92 (fra*).
ref:13

Shen, Wu et Qi Qing correspondent atrois niveaux de |'organisation subtile de I'nomme. Shen
capacité a percevoir le transcendant se distingue en Hun et Po qui permettent respectivement a
I'nomme d'appréhender les états supérieurs et inférieurs de I'ére. Saisis dans le coeur, ils sont
ensuite formulés par le Yi, et le Zhi est latension versleur rédisation. Le Zhi se polarise dans
I'nomme en cing désirs fondamentauix, les Wu Zhi (colére, joie, souci, tristesse, peur). Leur mise
en action et leur animation sexpriment par les Qi Qing (les sept sentiments). Trais, cing et sept ;
tels sont les nombres symboliques qui régissent les "entités’ spirituelles et psychiques de
I'nomme. Ces apercus essayent d'en rendre compte atravers I'étude de leurs idéogrammes et de
leur utilisation dans |es textes anciens. [2.03 / sentiment- shen- ]

1274- gera: 82949/di/ra

THERAPEUTIQUE DE L'HYPERTENSION. AUTEROCHE B. meridiens. 1991,93,137-
150 (fra*). ref:13

Lamédecine chinoise n'a pasindividualisé I'hypertension artérielle, bien que ses symptémes
(céphalée, vertiges, papitations, Bi de la poitrine...) soient décrits dans les ouvrages de
médecine interne chinois. Partant de la Plénitude et évoluant jusqu'au Vide, cing cadres
cliniques permettent de suivre tous les degrés de I'hypertension artérielle. Chague cadre clinique
est décrit avec sa sémiologie et sathérapeutique par acupuncture et par pharmacopée. [7.05/ - ]

1275- gera: 82947/di/ra

DE LA DEMONSTRATION EXPERIMENTALE DE L'EXISTENCE DU CORPS
ENERGIE DE L'HOMME. PERSPECTIVE D'APPROCHE OCCIDENTALE DE LA
PHYSIOLOGIE SELON LA MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. BOISSIER
B. meridiens. 1991,93,63-117 (fra*). ref:9

L'auteur se défend d'apporter ici la preuve tangible de I'existence d'un corps énergie moulant le
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corps physique, mais, comme le titre de ce travail I'indique, d'en faire la démonstration
expérimentale. Certains ouvrages utilisés dans |la bibliographie peuvent manquer de la rigueur
nécessaire alaréalisation d'un travail scientifique. Aussi vaut-il mieux considérer que
I'historique retracé de ce corps énergie est entaché d'empirisme. Mais, n'est-il pas cet empirisme,
le fondement méme de notre médecine technicienne ? Aprés avoir évoqué les récentes
démonstrations de I'existence du corps-énergie par les soviétique, I'auteur rappelle les diverses
théories émises depuis I'antiquité jusqu'au 19e siecle spécialement celle de Paracel se puis plus
proches de nous celles de von Reichenbach, Rochas, Durville, du Prel, Barret des anglo-saxons
J. Kilmer et Clifford Best. Abordant la période du 20e siécle avec le russe Lakhovsky et le
francais Menager, il en arrive ala conception extréme orientale du corps énergie atraversles
travaux de Soulié de Morant et finalement a'opposition conceptuelle actuelle de la science
daujourd'hui et du savoir traditionnel. [2.03/ - ]

1276- gera: 35742/di/ra

LESMALADIESOFFENSIVES DU VENT-FROID (MALADIES GRIPPALEYS),
LEURSCOMPLICATIONSET TRAITEMENTS. BUI VANTHO. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,141-3 (fra). ref:0

[13.02/-]

1277- gera: 84518/di/ra

LESMALADIESOFFENSIVESDU VENT-FROID (MALADIESGRIPPALEYS),
LEURSCOMPLICATIONSET TRAITEMENTS. BUI VANTHO. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,141-3 (fra). ref:0

[13.02/-]

1278- gera: 35736/di/ra

ENERGETIQUE CHINOISE ET MUSICOTHERAPIE. DROIN PET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,145,67-73 (fra). ref:0

[2.01/ musique- ]

1279- gera: 84512/di/ra

ENERGETIQUE CHINOISE ET MUSICOTHERAPIE. DROIN PET AL.revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,145,67-73 (fra). ref:8

[2.01/ musique- ]

1280- gera: 35744/di/ra

EXPERIENCE THERAPEUTIQUE DANSLA PRATIQUE DE L'ACUPUNCTURE. DU
Sl JNG. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,147-58 (fra). ref:8
[5.03/ cun- td-]

1281- gera: 84520/di/ra

EXPERIENCE THERAPEUTIQUE DANSLA PRATIQUE DE L'ACUPUNCTURE. DU
Sl JING. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,147-58 (fra). ref:0
[5.03/td- cun-]

1282- gera: 35778/di/ra

HOMEOPATHIE ET MEDECINE CHINOISE CAMPHORA, SYNCOPESET
CHOLERA. DUBOISJC ET AL. meridiens. 1991,95,141-68 (fra*). ref:0

Bien connu de la médecine traditionnelle chinoise, le camphre est en homéopathie un remede
paradoxal, dans lamesure ou il est indiqué alafois dansle coryza banal débutant et dansles
malai ses cardiaques ou les collapsus avec agidité des maladies infectieuses. A coté de tableaux
d'obstruction de I'énergie du Poumon avec déficience de I'énergie vitale, I'analyse énergétique
de sasémiologierévéle des"Jue de Chaleur" parfois difficiles a distinguer de "Jue de Froid". La
pharmacol ogie énergétique et les trigammes du livre des mutations rendent compte de cette
singularité. Cet exempleillustre une fois de plus le lien qui unit homéopathie et acupuncture
traditionnelle chinoise. Des applications cliniques concrétes, traitement du choléra et des
"syndromes Jue" viennent étayer cette relation. [5.20 / homeopathie- 4,07- stagnati on+qi+p-
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21,02-]

1283- gera: 82950/di/ra

MEDECINE CHINOISE ET HOMEOPATHIE. PLACE DE GELSEMIUM DANSLES
MALADIESDE L'HUMIDITE-CHALEUR. DUBOISJC ET AL. meridiens. 1991,93,151-
67 (fra*). ref:45

Peut-on interpréter |es différents syndromes de Gelsemium dans les termes de |'énergétique
traditionnelle chinoise ? Peut-on appréhender de cette maniére les situations cliniques qu'il
jugule, que leur origine soit infectieuse ou émotionnelle ? Et quelles conclusions peut-on en tirer
quant a ses caractéristiques pharmacol ogiques ? Ce sont quel ques-unes des questions auxquelles
tente de répondre cet article. En sappuyant d'une part sur une analyse semiologique tres fine,
d'autre part, sur les données fournies par |a thérapeutique comparée. Finalement, des
rapprochements sont proposes entre homéopathie traditionnelle et acupuncture traditionnelle.
Ces deux techniques thérapeuti ques peuvent étre harmonieusement combinées au sein d'une
méthode originale ou leur efficacité se trouve redoublée. [4.07 / humidite+chaleur-
homeopathie- 5,20- ]

1284- gera: 84600/di/ra

HOMEOPATHIE ET MEDECINE CHINOISE CAMPHORA, SYNCOPESET
CHOLERA. DUBOISJC ET AL. meridiens. 1991,95,141-68 (fra*). ref:31

Bien connu de la médecine traditionnelle chinoise, le camphre est en homéopathie un reméde
paradoxal, dans lamesure ou il est indiqué alafois dansle coryza banal débutant et dansles
malaises cardiaques ou les collapsus avec algidité des maladies infectieuses. A coté de tableaux
d'obstruction de I'énergie du Poumon avec déficience de |'énergie vitae, I'analyse énergétique
de sasémiologie révéle des "Jue de Chaleur" parfois difficiles a distinguer de "Jue de Froid". La
pharmacol ogie énergétique et les trigrammes du livre des mutations rendent compte de cette
singularité. Cet exemple illustre une fois de plusle lien qui unit homéopathie et acupuncture
traditionnelle chinoise. Des applications cliniques concretes, traitement du choléra et des
"syndromes Jue" viennent étayer cette relation. [5.20 / homeopathie- 4,07- stagnation+gi+p- ]

1285- gera: 83098/di/ra

SEMEIOLOGIE DE LA LANGUE. FOUCHER-COLIN E. meridiens. 1991,94,9-29 (fra).
ref:45

[4.02/-]

1286- gera: 35776/di/ra

CONSIDERATIONS SUR LESMIGRAINES CATAMENIALES. FOURMONT D.
meridiens. 1991,95,107-19 (fra*).

Se fondant sur son expérience personnelle, I'auteur se livre a quelques réflexions sur divers
aspects pathologiques et thérapeutiques de la migraine cataménial e en médecine traditionnelle
chinoise. [14.02/11,07- ]

1287- gera: 35730/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE "EAU-MOUTON" (1991-1992)
; ANNEE " XIN-WEI" 8, VIII) ; TERRE DU SENTIER. GOURION A. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,144,25-36 (fra). ref:7

[3.01/ annee- ]

1288- gera: 35735/di/ra

ETUDE DE CINQ CASCLINIQUES. GOURION A. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1991,145,59-66 (fra). ref:0

[23.01/10,05- 14,13- 16,03- ]

1289- gera: 84506/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE "EAU-MOUTON" (1991-1992)
; ANNEE " XIN-WEI" 8, VIII); TERRE DU SENTIER. GOURION A. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,144,25-36 (fra). ref:0
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[3.01/ annee- symbolisme- ]

1290- gera: 84511/di/ra

ETUDE DESCINQ CASCLINIQUES. GOURION A. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1991,145,59-66 (fra). ref:0

[23.01/14,13- 16,03- 10,05- ]

1291- gera: 35775/di/ra

A PROPOS DU SYNDROME PREMENSTRUEL. HOANG-THI L ET AL. meridiens.
1991,95,93-106 (fra*). ref:0

Le "syndrome prémenstruel” complexe dans sa définition et sa pathogénie recouvre
principalement deux tableaux fondamentaux en MTC : la staghation nouure du Qi du Foie et le
vide du Y ang de Rate traduisant la plénitude et |a stagnation du Yin en bas et |'échappement du
Y ang en haut. En clinique, les tableaux sont souvent moins évocateurs et il semble utile de faire
appel aux indications ponctuelles et & des associations de points qu'on verra efficaces dans
quelques cas cliniques présentés. [11.06 / d$- stase+qi+f- videtyang+rte- |

1292- gera: 35739/di/ra

LE PROJET DE CREATION DE L'ASSOCIATION EUROPEENNE
D'ACUPUNCTURE (A.E.A.). IONESCU-TIRGOVISTE. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1991,146,120-2 (fra). ref:5

[1.01/ association- europe- ]

1293- gera: 84515/di/ra

LE PROJET DE CREATION DE L'ASSOCIATION EUROPEENNE
D'ACUPUNCTURE (A.E.A.). IONESCU-TIRGOVISTE C. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1991,146,120-2 (fra). ref:0

[1.01 / europe- association- |

1294- gera: 35777/di/ra

TRAITEMENT DESBOUFFEES DE CHALEUR PAR ACUPUNCTURE. MA PEI
KOANG. meridiens. 1991,95,121-40 (fra*). ref:0

Aprés avoir évoqué la physiopathol ogie des bouffées de chaleur en médecine occidentale,
I'auteur aborde le point de vue de |a médecine traditionnelle chinoise sur cette question et
présente les observations de 14 cas traités personnellement au cours des années 1989 et 1990.
[11.06/ -]

1295- gera: 35779/di/ra

"MAL AU COUDE". NGUYEN A. meridiens. 1991,95,169-74 (fra*). ref:14

L 'épicondylite, affection bénigne fréquente chez les sportifs et chez les travailleurs manuels.
Elle peut é&re méme invalidante dans certain cas que ne soulagent pas toujours les infiltrations
locaes. L'acupuncture contribue efficacement a son traitement a condition de ne pasy voir
uniquement un probléme ponctuel, mais de rechercher, dans une vue exhaustive, a assurer une
rééquilibration énergétique générale qui apporte un soulagement rapide et définitif. [18.09/ - ]

1296- gera: 84525/di/ra

LA PHYTOTHERAPIE CHINOISE. APPLICATION DANSLESAFFECTIONS
UROLOGIQUES. NGUYEN TRONG KHANH. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1991,148,190-8 (fra). ref:0

[22.01/ 2,06-]

1297- gera: 35728/di/ra

LA FINET LE COMMENCEMENT (ZHONG SHUI). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,144,1-22 (fra*).

Ce chapitre 9 du Lingshu est consacré alaprésentation. 1) Des 3 méridiens Yin et des 3
meéridiens Yang. 2) Dela pulsologie et de lanosologie du Renying et du Cun Kou. 3) Du vide et
de laplénitude pouvant étre régulés par latonification et ladispersion. 4) De |'utilisation d'un
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nombre faible ou important des points. 5) Et la durée de I'intervalle des séances acupunctural es.
L es techniques de la puncture y sont également notées : 1) Punctures locales ou punctures a
distance basées sur I'existence des voies circulatoires de I'énergie. 2) Profondeur de la puncture
en fonction du caractere Yin et Yang, du caractere "saisonnier” de lamaladie, de la constitution
du sujet et surtout de la zone d'implantation de l'aiguille. A lafin de ce chapitre, les 12 types de
contre-indications de I'acupuncture et les différentes phases de début et de terminaison dela
maladie de |'énergie des 12 méridiens sont largement étudiés. En somme, I'essentiel de ce
chapitre 9 est de présenter |es différents aspects physiol ogiques, pathologiques, diagnostiques et
thérapeutiques de la formation ala disparition de la maladie. Chaque forme posséde une
étiologie, des caracteres et des réactions spécifiques. La connaissance du mécanisme de
I'évolution de la maladie depuis son apparition jusqu'a safin est donc nécessaire pour pratiquer
les méthodes acupuncturales. de ce fait, ce chapitre sintitule : "Lafin et le commencement”.
[1.03/ profondeur- td- choix- ling shu- ]

1298- gera: 35733/di/ra

PULSOLOGIE, EXAMEN DESTEINTSET ELEMENTSPRONOSTIQUES SELON
ZHANG ZHONGJING, BIAN QUE ET HUATA. (LIVRE V DU CLASSIQUE DES
POUL S DE WANG SHU HE). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1991,145,43-52 (fra). ref:0

[1.03/ mai jing- bian- 4,03- zhang zhong jing- hua tuo- 4,04- ]

1299- gera: 35738/di/ra

VAISSEAUX-MERIDIENS (JINGMAI). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,146,83-119 (fra). ref:0

Ce chapitre 10 de Lingshu est consacré : 1) aux trajets des Jingmai depuis leur point de départ
jusqu'aleur point de terminaison ; 2) aleur circulation/répartition danstout le corps; 3) et aleur
syndrome d'origine exogene (causé par |'énergie perverse) et d'origine endogene (causé par une
perturbation de |'énergie au niveau de I'organe ou de I'entraille). Le vide et 1a plénitude de
chague méridien sont percus au niveau des pouls. Les signes d'atteinte de chaque méridien sont
traités selon les regles thérapeutiques qui leur sont propres. Latopographie et la
symptomatologie des Luomai appelés "L uo Bi€" (Luo distincst) sont également bien étudiées et
classifiées. Au total, ce chapitre définit I'action des Jingmai dans la détermination de la
physiopathologie du corps humain et de larégulation du vide et de la plénitude; C'est pourquoi,
ce chapitre sintitule "vaisseaux des méridiens' (Jingmai). [2.05/ distinct- 1,03- 4,09- ling shu- ]

1300- gera: 35740/di/ra

JING BIE (MERIDIENSDISTINCTS). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,123-32 (fra). ref:0

Le chapitre X1 de Lingshu est consacré al'étude des 12 Jing Bié. Les Jing Bié constituent un
systeme particulier des voies secondaires des 12 Jingmai (méridiens principaux). Leurstrajets
sont longs et profonds et forment un systeme original des"6 unions'. Aing, les 12 Jingmai
établissent non seulement un systéme direct d'interrelation "Yin-Y ang, Intérieur-Extérieur” au
niveau des organes/entrailles et des maing/pieds, mais encore un systeme d'union avec les autres
parties du corps par I'intermédiaire des 12 Jing Bié. C'est pourquoi, ce chapitre sintitule : "Jing
Bié" ou "méridiens distincts'. Ce chapitre comporte 7 paragraphes. [2.05 / ling shu- 1,03-
distinct- ]

1301- gera: 35746/di/ra

MERIDIENS TENDINO-MUSCULAIRES (JING JIN). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,148,159-76 (fra). ref:0

Les 12 Jing Jin constituent un systéme circulatoire inter connecté situé dans |'espace dermo-
musculaire de la couche superficielle externe des 12 Jingmai. Tous débutent a l'extrémité des
doigts et des orteils, longent les 4 membres, parviennent alarégion nuco-cervicale et
aboutissent alaface et alatéte. Lestroubles des Jing Jin se manifestent sous deux formes, la
forme "froid" et laforme "chaleur", évoluent suivant leurs voies circulatoires et ont pour
symptémes caractéristiques, la contracture et la douleur. Ce chapitre 13 expose essentiellement
les particularités des voies circulatoires, de lanosologie et du traitement des 12 Jing Jin. Dans
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ce cas, |'acupuncture est souvent utilisée, la profondeur de la puncture dépend du savoir acquis
du médecin et les points a puncturer ne sont autres que les points douloureux dits " points a
réaction céleste”. Les Jing (méridiens principaux) possedent leurs propres Jin (méridien tendino-
musculaire) qui, eux-mémes, possedent leur propre pathologie et leur propre traitement. D'ou
I'intitulé de ce chapitre: "Jing Jin" ou "méridiens tendino-musculaire”. "Jin" implique le sens de
"muscles, nerfs, tendons et ligaments. En 1959, avec Chambrault, nous I'avons désigné sous le
nom de "Méridien tendino-musculaire" pour simplifier e vocable "Méridien" neuro-tendino-
ligamento-musculaire. Ce chapitre 13 comporte 13 paragraphes. [2.05 / profond- 6,01- 4,09-

ling shu- tendinomusculaire- 1,03- ]

1302- gera: 35747/di/ra

EAU DESFLEUVES (JING SHUI OU VOIESD'EAU). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,148,177-85 (fra). ref:0

Ce chapitre 12 de Lingshu est consacré aux 12 fleuves (Qing, Wei, Hai, He, Ru, Zang , Huali,
Lei, Jiang, Ha, Ji et Zhang) de I'époque de Huangdi. Ces fleuves se différencient par leur
étendue, leur profondeur, leur source, leur situation et leur longueur. 11s sont utilisés comme
exemple de similitude avec les 12 Jingmai (méridiens principaux). Cette étude anal ogique
illustre plus que jamais la symbiose de I'nomme avec |le monde naturel, en particulier gréace ala
conformité de la profondeur et de lalongueur de chague méridien avec celle d'une voie d'eau
(fleuve). Ainsi, on peut en déduire par anal ogisme gue la profondeur de la puncture et le temps
de mise ademeure de I'aiguille au niveau des points cinétiques et des méridiens doivent étre
établis selon des constantes précises. Ce chapitre a pour vertu essentielle : 1) de rapprocher
I'étude des 12 Jingmai avec celle des 12 fleuves (Jing Shui) dans la recherche de la profondeur
de l'implantation de 'aiguille et sa durée a demeure au niveau des3 Yin et des 3 Yang dela
main et du pied ; 2) et de nous faire comprendre la puncture en fonction de I'age, de la
corpulence et de la constitutiion du sujet. Ce n'est qu'apres avoir assimilé tous ces éléments que
I'on pourrarésoudre e probleme de vide et de plénitude. C'est pourquoi, ce chapitre sintitule
"Jing Shui" (voies d'eau = fleuves). Ce chapitre comporte 4 paragraphes. [2.05 / seance- ling
shu- profondeur- 1,03- ]

1303- gera: 35750/di/ra

MESURE DES OS. (GU DUO) NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1991,149,199-203 (fra*). ref:0

L'intérét de ce chapitre 14 de Lingshu est de préciser, en vue de standardisation, lalongueur des
os chez I'hnomme-type de taille moyenne, estimée al'époque de Huangdi & 7 pieds 5 pouces. ||
sagit d'une méthode de mesure selon lalongueur des os qui permet non seulement I'évaluation
de lalongueur des Jingmai, mais aussi de repérer les différentes parties du corps en "cun"
("pouce" : unité de mesure) pour déterminer de fagon pratique la topographie des points
cinétigues (Shu). Ces moyens de mesure sont toujours tres utilisés a notre époque. Ce chapitre
14 comporte 14 paragraphes. [2.01/ ling shu- cun- ]

1304- gera: 35751/di/ra

CINQUANTE RONG (WU SHI RONG). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,204-6 (fra).

[1.03/-]

1305- gera: 84504/di/ra

LA FINET LE COMMENCEMENT (ZHONG SHUI). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,144,1-22 (fra).

Ce chapitre 9 du Lingshu est consacré ala présentation. 1) Des 3 méridiens Yin et des 3
méridiens Yang. 2) De la pulsologie et de lanosologie du Renying et du Cun Kou. 3) Du vide et
de la plénitude pouvant étre régul és par la tonification et ladispersion. 4) De I'utilisation d'un
nombre faible ou important des points. 5) Et la durée de I'intervalle des séances acupunctural es.
L es techniques de la puncture y sont également notées : 1) Punctures locales ou punctures a
distance basées sur I'existence des voies circulatoires de |'énergie. 2) Profondeur de la puncture
en fonction du caractere Yin et Yang, du caractere "saisonnier” de lamaladie, de la constitution
du sujet et surtout de la zone dimplantation de l'aiguille. A lafin de ce chapitre, les 12 types de
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contre-indications de I'acupuncture et les différentes phases de début et de terminaison de la
maladie de I'énergie des 12 méridiens sont largement étudiés. En somme, I'essentiel de ce
chapitre 9 est de présenter les différents aspects physiol ogiques, pathol ogiques, diagnostiques et
thérapeutiques de la formation ala disparition de la maladie. Chague forme posséde une
étiologie, des caracteres et des réactions specifiques. La connaissance du mécanisme de
I'évolution de la maladie depuis son apparition jusqu'a safin est donc nécessaire pour pratiquer
les méthodes acupuncturaes. de ce fait, ce chapitre sintitule : "Lafin et le commencement".
[1.03/ 9e- profondeur- td- lingshu- 4,03- seance- choix- ]

1306- gera: 84509/di/ra

PULSOLOGIE, EXAMEN DESTEINTSET ELEMENTS PRONOSTIQUES SELON
ZHANG ZHONGJING, BIAN QUE ET HUATA. (LIVRE V DU CLASSIQUE DES
POULSDE WANG SHU HE). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1991,145,43-52 (fra). ref:0

[1.03/ mai jing- zhang zhong jing- 4,03- 4,04- ]

1307- gera: 84514/di/ra

VAISSEAUX-MERIDIENS (JINGMAI). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,146,83-119 (fra). ref:0

Ce chapitre 10 de Lingshu est consacré : 1) aux trajets des Jingmai depuis leur point de départ
jusqu'aleur point de terminaison ; 2) aleur circulation/répartition dans tout le corps; 3) et aleur
syndrome d'origine exogene (causé par |'énergie perverse) et d'origine endogene (causé par une
perturbation de I'énergie au niveau de I'organe ou de I'entraille). Le vide et 1a plénitude de
chagque méridien sont percus au niveau des pouls. Les signes d'atteinte de chaque méridien sont
traités selon les regles thérapeutiques qui leur sont propres. Latopographie et 1a

symptomatol ogie des Luomai appelés L uo Bi€" (Luo distincts) sont également bien étudiées et
classifiées. Autotd, ce chapitre définit I'action des Jingmai dans la détermination de la
physiopathologie du corps humain et de larégulation du vide et de la plénitude; C'est pourquoi,
ce chapitre sintitule "vaisseaux des méridiens' (Jingmai). [2.05/ ling shu- 1,03- 4,09- distinct- ]

1308- gera: 84516/di/ra

JING BIE (MERIDIENSDISTINCTS). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,123-32 (fra). ref:0

Le chapitre XI de Lingshu est consacré al'étude des 12 Jing Bié. Les Jing Bié constituent un
systeme particulier des voies secondaires des 12 Jingmai (méridiens principaux). Leurstrajets
sont longs et profonds et forment un systeme original des"6 unions'. Aing, les 12 Jingmai
établissent non seulement un systeme direct d'interrelation "Yin-Y ang, Intérieur-Extérieur" au
niveau des organes/entrailles et des mains/pieds, mais encore un systéme d'union avec les autres
parties du corps par I'intermédiaire des 12 Jing Bié. C'est pourquoi, ce chapitre sintitule : "Jing
Bi€" ou "méridiens distincts'. Ce chapitre comporte 7 paragraphes. [2.05 / ling shu- distinct-
1,03-]

1309- gera: 84517/di/ra

PARAPLEGIE (ETUDE COMPARATIVEDE LAM.O.ET DELA M.T.C., MASSAGE
ET ACUPUNCTURE-MOXIBUSTION). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,133-8 (fra). ref:0

[14.08 / massage- 5,09- ]

1310- gera: 84522/di/ra

MERIDIENS TENDINO-MUSCULAIRES (JING JIN). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,148,159-76 (fra). ref:0

Les 12 Jing Jin constituent un systéme circulatoire inter connecté situé dans |'espace dermo-
musculaire de la couche superficielle externe des 12 Jingmai. Tous débutent a l'extrémité des
doigts et des orteils, longent les 4 membres, parviennent alarégion nuco-cervicale et
aboutissent alaface et alatéte. Lestroubles des Jing Jin se manifestent sous deux formes, la
forme "froid" et laforme "chaleur", évoluent suivant leurs voies circulatoires et ont pour
symptémes caractéristiques, la contracture et la douleur. Ce chapitre 13 expose essentiellement
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les particularités des voies circulatoires, de lanosologie et du traitement des 12 Jing Jin. Dans
ce cas, I'acupuncture est souvent utilisée, la profondeur de la puncture dépend du savoir acquis
du médecin et les points a puncturer ne sont autres que les points douloureux dits " points a
réaction céleste". Les Jing (méridiens principaux) possedent leurs propres Jin (méridien tendino-
musculaire) qui, eux-mémes, possedent leur propre pathologie et leur propre traitement. D'ou
I'intitul é de ce chapitre : "Jing Jin" ou "méridiens tendino-musculaire”. "Jin" impligue le sens de
"muscles, nerfs, tendons et ligaments. En 1959, avec Chamfrault, nous |'avons désigné sous le
nom de "M éridien tendino-musculaire” pour simplifier le vocable "Méridien” neuro-tendino-
ligamento-musculaire. Ce chapitre 13 comporte 13 paragraphes. [2.05/ 4,09- ling shu- 1,03-
tendinomusculaire- ]

1311- gera: 84523/di/ra

EAU DESFLEUVES (JING SHUI OU VOIESD'EAU). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,148,177-85 (fra). ref:0

Ce chapitre 12 de Lingshu est consacré aux 12 fleuves (Qing, Wei, Hai, He, Ru, Zang , Huali,
Lei, Jiang, Ha, J et Zhang) de I'époque de Huangdi. Ces fleuves se différencient par leur
étendue, leur profondeur, leur source, leur situation et leur longueur. 1ls sont utilisés comme
exemple de similitude avec les 12 Jingmai (méridiens principaux). Cette étude anal ogique
illustre plus que jamais la symbiose de I'homme avec |e monde naturel, en particulier grace ala
conformité de la profondeur et de lalongueur de chague méridien avec celle dune voie d'eau
(fleuve). Ainsi, on peut en déduire par anal ogisme que la profondeur de la puncture et le temps
de mise a demeure de I'aiguille au niveau des points cinétiques et des méridiens doivent étre
établis selon des constantes précises. Ce chapitre a pour vertu essentielle : 1) de rapprocher
I'étude des 12 Jingmai avec celle des 12 fleuves (Jing Shui) dans la recherche de la profondeur
de l'implantation de 'aiguille et sa durée a demeure au niveau des3 Yin et des 3 Yang dela
main et du pied ; 2) et de nous faire comprendre la puncture en fonction de I'age, de la
corpulence et de la constitution du sujet. Ce n'est qu'apres avoir assimilé tous ces éléments que
I'on pourra résoudre le probléme de vide et de plénitude. C'est pourquoi, ce chapitre Sintitule
"Jing Shui" (voies d'eau = fleuves). Ce chapitre comporte 4 paragraphes. [2.05 / profondeur-
ling seance- 1,03- lingshu- ]

1312- gera: 84526/di/ra

MESURE DES OS. (GU DUO) NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1991,149,199-203 (fra). ref:0

L'intérét de ce chapitre 14 de Lingshu est de préciser, en vue de standardisation, lalongueur des
os chez I'homme-type de taille moyenne, estimée al'époque de Huangdi a 7 pieds 5 pouces. I
sagit d'une méthode de mesure selon lalongueur des 0s qui permet non seulement I'évaluation
de lalongueur des Jingmai, mais aussi de repérer les différentes parties du corpsen "cun’
("pouce" : unité de mesure) pour déterminer de fagon pratique la topographie des points
cinétigues (Shu). Ces moyens de mesure sont toujours tres utilisés a notre époque. Ce chapitre
14 comporte 14 paragraphes. [2.01 / ling shu- cun- ]

1313- gera: 84527/di/ra

CINQUANTE RONG (WU SHI RONG). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,204-6 (fra).

[1.03/-]

1314- gera: 35752/di/ra

NOUVEAU-NE ET NOURRISSON : PROTECTION ET HYGIENE, PHYSIOLOGIE
ENERGETIQUE, DIAGNOSTIC ET TRAITEMENT DESMALADIES COURANTES
EN MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,207-25 (fra).

[23.11/ 23,09- 10,07- 13,04- 9,09- 14,05- ]

1315- gera: 84528/di/ra
NOUVEAU-NE ET NOURRISSON : PROTECTION ET HYGIENE, PHYSIOLOGIE
ENERGETIQUE, DIAGNOSTIC ET TRAITEMENT DESMALADIES COURANTES
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EN MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,207-25 (fra). ref:7
[23.11/ 23,09- 13,04- 10,07- 14,05- 9,09- ]

1316- gera: 82951/di/ra

ACUPUNCTURE ET MORSURESD'ANIMAUX DE COMPAGNIE. NOGUESV.
meridiens. 1991,93,169-86 (fra*). ref:7

Apport de I'acupuncture en cas de morsures canines ou félines. Etude a propos de morsures et
de griffures subies par un vétérinaire, au cours de |'exercice de sa profession, de 1987 a 1989. 1)
Morsure non traitée par acupuncture. 2) morsures et griffures traitées par acupuncture. 3)
Tableau regroupant les différentes morsures. [21.01 / 24,01- ]

1317- gera: 35731/di/ra

REUNION DU GROUPE DE TRAVAIL SUR LA NOMENCLATURE DESPOINTS
D'ACUPUNCTURE AURICULAIRE. ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTE.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,144,37-40 (fra). ref:15

[5.20/ nomenclature- ]

1318- gera: 84507/di/ra

REUNION DU GROUPE DE TRAVAIL SUR LA NOMENCLATURE DESPOINTS
D'ACUPUNCTURE AURICULAIRE. ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTE.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,144,37-40 (fra). ref:0

[5.10/ nomenclature- |

1319- gera: 35734/di/ra

SYNDROME PREMENSTRUEL (SPM) (ETUDE COMPARATIVE ENTRE
MEDECINE ORIENTALE ET OCCIDENTALE). RECOURS-NGUYEN C. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,145,53-7 (fra). ref:0

[11.06/-]

1320- gera: 35745/di/ra

LESGAZ VAGINAUX (YIN XUI : SSIFFLEMENTSDU VAGIN). RECOURS-NGUYEN
C. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,139-40 (fra). ref:0
[11.02/-]

1321- gera: 35743/di/ra

PREMIERE ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE AU PORTUGAL. RIBAUTE A. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,147,144-6 (fra). ref:0

[6.02/ portugal- |

1322- gera: 35773/di/ra

PATHOLOGIESDITESBI. ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens. 1991,95,15-67
(fra*). ref:0

L'étude des Bi est vaste et complexe. Ce symptdéme, ou syndrome, ne Se recoupe pas
exactement avec un seul symptdme ou syndrome de |la médecine occidentale moderne ; les Bi
recouvrent des fragments plus ou moinsimportants de syndromes bien identifiés en médecine
occidentale, tout en gardant des champs spécifiques, peu ou mal intégrés en Occident, tels
I'importance du facteur saisonnier. L'étude des Bi se diviseraen plusieurs parties. Un premier
ensemble analysera le chapitre 43 du Suwen, consacré au Bi dans la perspective des Cing
éléments. Ce chapitre sera ensuite éclairé par d'autres textes, tirés du Suwen et du Lingshu,
donnant des compléments d'information sur les Bi dans |améme perspective des Cing é éments
ou dans des perspectives différentes. Certains textes enrichissent la notion de Bi en I'éargissant
bien au-dela du cadre qui lui est habituellement dévolu en médecine traditionnelle chinoise; les
Bi représentaient sans doute, anciennement, une dénomination trés générale pour les maladies
dimmobilisation douloureuse. [18.03 / 2,02- ling shu- su wen- |

1323- gera: 84595/di/ra
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PATHOLOGIESDITESBI. ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens. 1991,95,15-67
(frar).

L'étude des Bi est vaste et complexe. Ce symptéme, ou syndrome, ne se recoupe pas
exactement avec un seul symptéme ou syndrome de la médecine occidentale moderne ; les Bi
recouvrent des fragments plus ou moins importants de syndromes bien identifiés en médecine
occidentale, tout en gardant des champs spécifiques, peu ou mal intégrés en Occident, tels
I'importance du facteur saisonnier. L'étude des Bi se diviseraen plusieurs parties. Un premier
ensemble analysera le chapitre 43 du Suwen, consacré au Bi dans |a perspective des Cing
éléments. Ce chapitre sera ensuite éclairé par d'autres textes, tirés du Suwen et du Lingshu,
donnant des compléments d'information sur les Bi dans la méme perspective des Cing éléments
ou dans des perspectives différentes. Certains textes enrichissent la notion de Bi en I'élargissant
bien au-dela du cadre qui lui est habituellement dévolu en médecine traditionnelle chinoise ; les
Bi représentaient sans doute, anciennement, une dénomination trés générale pour les maladies
d'immobilisation douloureuse. [18.03 / su wen- 2,02- ling shu- ]

1324- gera: 35729/di/ra

TRAITEMENT DU ZONA ET DESDOULEURSPOST-ZOSTERIENNES PAR
ACUPUNCTURE. SHUIPING BACH P. revue francaise de medecine tr aditionnelle
chinoise. 1991,144,23-4 (fra).

[13.08/-]

1325- gera: 82946/di/ra

TRAITEMENT INFORMATIQUE DE LA THEORIE DESZI WU LIU ZHU
ASSOCIEE A CELLE DESPOINTS SAISONNIERS. APPLICATION AUX
TECHNIQUES THERAPEUTIQUESDESJING JIN, DESJING BIEET A LA
METHODE DE YANAGIYA SOREL. STEPHAN JM. meridiens. 1991,93,15-62 (fra*).
ref:0

La chrono-acupuncture exige de jongler avec des connai ssances et des raisonnements abstrus.
De cefait, I'acupuncteur risque d'étre vite dépasse et n'utilisera pas alors ces données pourtant
indispensables. Dans e but d'optimiser |'efficacité du traitement acupunctural, un logiciel aété
congu, permettant d'éuder la complexité de lathéorie des Zi Wu Liu Zhu associée a celle des
points saisonniers. Au travers de |'étude des textes et de l'interprétation des différents auteurs,
I'existence des Jing Jin et des Jing Bie est discutée ainsi que leurs thérapeutiques. La synthése
des analyses servira de base au programme informatique qui offrira pour chague technique (Jing
Jin, Jing Bie, Yanagiya Sorel) un ensemble des points & piquer en fonction du méridien choisi.
Sil savére que certaines "fosses du Qi" soient inopérantes, lelogiciel le signalera et donnera des
points de remplacement. Bref, I'informatique permet d'appréhender et de réaliser un traitement
acupunctural approfondi, digne des Grands Maitres. [3.01 / informatique- ]

1326- gera: 82948/di/ra

PROTOCOLE DE MATURATION CERVICALE PAR ACUPUNCTURE. TREMEAU
ML ET AL. meridiens. 1991,93,119-35 (fra*). ref:38

Ce protocole pratiqué sur 98 patientes réparties en 3 groupes déterminés par tirage au sort
(groupes témoin, "placebo” et traité par acupuncture) amis en évidence la possibilité
d'améliorer lamaturation cervicale par des séances d'acupuncture pratiquées dés le début du
9éme mois. La comparai son des scores de Bishop dans les 3 groupes a 10 jours dintervalle a
montré en effet une progression significative de 2,61 points dans |le groupe traité par
acupuncture contre seulement 0,89 et 1,08 dans les groupes "placebo” et témoin. [11.10/
placebo- cta- ]

1327- gera: 35748/di/ra

IMPUISSANCE ET MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. TRINH R. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,148,186-9 (fra). ref:13

[22.07 / impuissance- |

1328- gera: 35753/di/ra
ETUDE DESPOINTS SHU-ANTIQUES. TRUONG TAN TRUNG. revuefrancaise de
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medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,226-38 (fra). ref:35
[2.06 / antique- ]

1329- gera: 84529/di/ra

ETUDE DESPOINTS SHU-ANTIQUES. TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,226-38 (fra). ref:0

[2.06 / antique- ]

1330- gera: 35754/di/ra

STANDARD ACUPUNCTURE NOMENCLATURE REVISED EDITION. W.H.O.. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,239-42 (eng). ref:0

[2.06 / oms- nomenclature- |

1331- gera: 84530/di/ra

STANDARD ACUPUNCTURE NOMENCLATURE REVISED EDITION. W.H.O.. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,149,239-42 (fra). ref:0

[2.06 / nomenclature- ]

1332- gera: 35732/di/ra

COMMUNICATIONS. BULLETIN DU CONSEIL DE L'ORDRE, NOVEMBRE 1989.
X. revue francaise de medecinetraditionnelle chinoise. 1991,144,41. (fra). ref:0

[1.01/ legidation- ]

1333- gera: 35737/di/ra

SEANCE OFFICIELLE D'OUVERTURE DU 2e CONGRESDE LA FEDERATION
MONDIALE DES SOCIETESD'ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION (WFAS). X.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,145,74-81 (fra). ref:0

[1.01/ congres- ]

1334- gera: 84508/di/ra

COMMUNICATIONS. BULLETIN DU CONSEIL DE L'ORDRE, NOVEMBRE 1989.
X. revue francaise de medecinetraditionnelle chinoise. 1991,144,41. (fra). ref:0

[1.01/ france- legidlation- |

1335- gera: 84513/di/ra

SEANCE OFFICIELLE D'OUVERTURE DU 2e CONGRESDE LA FEDERATION
MONDIALE DES SOCIETESD'ACUPUNCTURE ET MOXIBUSTION (WFAS). X.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1991,145,74-81 (fra). ref:0

[1.01/ france- congres- ]

1336- gera: 35994/di/ra

APPROCHE ACUPUNCTURALE ET TRAITEMENT DESTROUBLESDIGESTIFS
DE L'OPERE RECENT. ANSCOMBRE SET AL. meridiens. 1992,97,135-43 (fra*). ref:0
Dans les suitesimmédiates de la chirurgie abdominale, la reprise du transit, surtout de transit
des gaz, est attendue avec impatience par le patient lui-méme et par I'équipe chirurgicale. En
effet, cette période post-opératoire est particulierement pénible et, depuis longtemps, chacun
e de raccourcir cette période d'inconfort. Un certain nombre de drogues peuvent étre
utilisées avec un succés inconstant. Pour notre part, nous utilisons depuis plusieurs années
['acupuncture, avec des résultats qui hous paraissent intéressants. Nous avons colligé 262 cas,
intéressant des gestes chirurgicaux abdominaux larges concernant I'appareil digestif, urinaire et
gynécologique. Toutes pathol ogies confondues, on obtient, avec I'acupuncture, une reprise des
gaz en moins de 12 heures dans 66 % des cas. [21.04 / - |

1337- gera: 35990/di/ra

PROSE RYTHMEE SUR LESREGLESD'UTILISATION DESPOINTSDANSLES
MALADIESDIVERSESDU "YI XUE RUMEN". (ZA BING XUE FA GE).
AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1992,97,59-71 (fra*). ref:5
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Les poemes et prose rythmée de I'acupuncture chinoise, constituent un choix synthétique des
points en fonction des maladies. Le poeme présenté est extrait du "Yi Xue RuMen" et a éé
reproduit in extenso dans le "Zhen Jiu Da Cheng" ; ces deux ouvrages ont été leslivres de
référence de Soulié de Morant. Ce poéme traite des Za Bing qui sont les maladies de la
médecine interne dont I'étiologie n'est pas un facteur pathol ogique externe. De nombreuses
notes explicitent le texte et justifient le choix des points par des références aux régles de la
médecine chinoise. [5.03 / da cheng- choix- yi xue ru men- ]

1338- gera: 36708/di/ra

PARALYSIE FACIALE " A FRIGORE". BUI VAN THO. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1992,153,164-6 (fra). ref:2

[16.07/-]

1339- gera: 84544/di/ra

PELADE DECALVANTE. BUI VAN THO. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1992,152,109-11 (fra).

[8.03/-]

1340- gera: 36218/di/ra

REPERTOIRE ALPHABETIQUE DES CARACTERES CHINOISROMANISES.
CHOAIN J. meridiens. 1992,98,9-28 (fra). ref:0

[2.06 / denomination- nomenclature- |

1341- gera: 84391/di/ra

QU'EST-CE QUE "TONIFIER" OU "DISPERSER" ? CHOAIN J. meridiens. 1992,96,9-
19 (fra). ref:2

[5.03/td-]

1342- gera: 36715/di/ra

LE MAL INCURABLE ET LE PRODIGE DE LA NATURE. (COMMUNICATION
PRELIMINAIRE). FRANGIPANE R ET AL. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1992,154,191-96 (fra). ref:0

[23.04/-]

1343- gera: 84541/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE "BOIS-SINGE" (1992-1993) ;
ANNEE "REN-SHEN" (9,IX) ; OR A LA POINTE DE L'EPEE. GOURION A ET AL.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,151,67-81 (fra).

[3.01/ annee- ]

1344- gera: 35996/di/ra

ASSOCIATION DE L'ACUPUNCTURE AUX MEDICAMENTSDANSLE
TRAITEMENT DE 26 CASDE TETANOS. HOPITAL POPULAIRE DE GAQOYOU.
meridiens. 1992,97,151-4 (fra*). ref:0

Extrait de Zhongyi Zazhi n° 10, 1959, p 59. [13.05/ - ]

1345- gera: 35997/di/ra

DIX TETANOSTRAITESPAR L'ACUPUNCTURE. HOPITAL POPULAIRE DE
XIAOGAN. meridiens. 1992,97,155-9 (fra*). ref:0

Extrait de Zhongyi Zazhi n° 10, 1959, p 60. [13.05/ - ]

1346- gera: 35995/di/ra

BILAN DU TRAITEMENT DE 101 CASDE TETANOS. HOPITAL POPULAIRE DU
GUANGDONG. meridiens. 1992,97,145-50 (fra*). ref:0

Larevue Zhongyi Zazhi publie dans les années 1959-60 divers cas de tétanos traités par la
médecine traditionnelle chinoise. Traduits al'époque par Albert Husson, nous les publions
aujourd’hui pour leur intérét historique et auss médical, avec toutes les réserves qui Simposent.
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[13.05/-]

1347- gera: 36710/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS. LAGRANGE JC. revue francaise de medecine tr aditionnéle chinoise.
1992,153,169-76 (fra). ref:0

[2.05/5,13-]

1348- gera: 36716/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETESMAGNETIQUESDES
MERIDIENS. (SUITE 1X). LAGRANGE JC. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1992,154,198-207 (fra).

[2.05/5,13-]

1349- gera: 36721/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS. LAGRANGE JC. revue francaise de medecine tr aditionnéle chinoise.
1992,155,258-65 (fra).

[2.05/5,13-]

1350- gera: 84537/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DESPROPRIETESMAGNETIQUESDES
MERIDIENS (1). LAGRANGE JC. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1992,150,35-40 (fra).

[2.05/5,13-]

1351- gera: 84540/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DESPROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS (2). LAGRANGE JC. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1992,151,57-66 (fra). ref:0

[2.05/5,13-]

1352- gera: 84546/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETESMAGNETIQUESDES
MERIDIENS (3). LAGRANGE JC. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1992,152,116-31 (fra). ref:0

[2.05/5,13-]

1353- gera: 36712/di/ra

A PROPOSD'UN CASD'HIRSUTISME TRAITE PAR ACUPUNCTURE. LANZA U ET
AL. revuefrancaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,150,33-4 (fra). ref:0

7P, 4Gl, 11Gl, 36E, 6Rte, 11V, 13V, 22V. Moxas 1Rn, 4V G, 4VC. 2 seances/ semaine. Série
de 15 séances. 3fois par an sur 3 ans (cycle maximum d'un poil).1 an : normalisation du cortisol
et diminution de SDHEA. A 2 ans : normalisation de SDHEA et net ralentissement de la pousse
despoails. [9.10/ - ]

1354- gera: 36709/di/ra

TORTICOLISET BLOCAGE DE L'EPAULE. NGUYEN HUYNH DIEU. revuefrancaise
de medecinetraditionnelle chinoise. 1992,153,167-8 (fra).

[18.12/18,10- 18,12- ]

1355- gera: 36719/di/ra

LESAMYGDALITESEN MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. NGUYEN
TRONG KHANH. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,155,240-5
(fra).

L'auteur fait la distinction entre les deux formes cliniques de lamaladie : amygdalite de type
plénitude avec deux causes possible, vent-chaleur et chaleur de I'estomac et des poumons :
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amygdalite de type vide avec une seule étiologie : le vide de Rein-Yin. Chague physio-
pathogénie est étudiée et chaque signe clinique expliqué d'aprés la diaectique Yin-Yang. Apres
une étude comparée des traitements par différents auteurs, se dégage un consensus sur les points
utilisés : amygdalite type plénitude : saignée du 11P, puis 4Gl, 19Gl, 14V G, 43E. Amygdalite
type vide : tonifiele Rein-Yin par 3RN, 6RN, 10P, 23V, 13V, 38V, 52V. [16.05/ videtyin- |

1356- gera: 35755/di/ra

FOLIESYIN ET FOLIESYANG. (DIAN KUANG). NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,152,83-94 (fra). ref:22

Ce chapitre 22 de Lingshu est consacré al'étude des Folies-Yin et Folies-Y ang (Dian Kuang).
L es acces pathol ogiques de ces mal adies sont regroupés en plusieurs phases a partir desguelles
les syndromes sont classifiés et traités selon le principe de choix des points et des méridiens en
fonction des"4 saisons'. Les causes des "folies calmes' et des "folies agitées' ne sortent pas du
cadre de tristesse, chagrin, peur, frayeur, soucis, exces de joie, orientation de I'énergie
essentielle vers I'insuffisance, déréglement alimentaire, et le traitement doit se baser sur

I'anal yse approfondie des syndromes. Ce chapitre 22 de Lingshu ne traite pas lestroubles
mentaux. Les vocables "Dian Kuang" ne signifiant nullement les psychoses maniaco-
dépressives, mais les "folies' employés dans |e sens désignant les premiers signes cliniques
"extravagants' et "capricieux" de certaines maladies de caractére Yin et de caractére Yang et en
particulier des maladies dites de "I'Afflux contraire" (Jué Ni). Ce chapitre comporte 22
paragraphes. [14.14 / sentiment- 3,02- ling shu- ]

1357- gera: 36706/di/ra

MALADIESDU FROID ET DE LA CHALEUR (HAN RE BING). NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,153,133-48 (fra). ref:0

Ce chapitre 21 de Lingshu est consacré ala nosologie et alathérapeutique des maladies
causées par lefroid et lachaleur. Le froid et lachaleur sont les 2 types d'énergies de caractere
antagoniste. Le froid répond au Yin, et lachaeur au Yang. Lorsque lefroid et la chaleur
sorientent verslaplénitude, le Yin et le Y ang perdent leur équilibre. Les causes de I'orientation
de ces 2 énergies vers la plénitude entrainant I'afflux de la chaleur et du froid et lesrégles
thérapeutiques de ces affections sont explicitement exposees. Le choix des points de "4 saisons’
dits "Wu Shu" (cinq points cinétiques ou points " Shu antiques’), larelation de I'énergie des 5
organes avec les couches externes du corps (peau, chair, muscle et 0s) et laméthode associée
dutilisation des méridiens Yin et Y ang dans le traitement de la sudation sont également
présentés. Ce chapitre comporte 24 paragraphes. Ma Shi précise : "Les chapitres 19, 20 et 21
forment une suite. De ce fait, les questions de Huangdi et les réponses de Khi Pa (Qi Bo) ne sont
pas mentionnées. Ces 3 chapitres ont été ains formeés pour singulariser les mal adies siégeant
aux organes, aux entrailles et aux méridiens'. Ce paragraphe 21 décrit |es manifestations

pathol ogiques des méridiens Yin et Y ang regroupées sous le titre de "Maladies du froid et de la
chaleur" c'est-a-dire"du Yin et du Yang". [4.07 / ling shu- antique- ]

1358- gera: 36713/di/ra

ENERGIESDES 4 SAISONS (SI SHE QI). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1992,151,43-52 (fra*).

Ce chapitre 19 du Lingshu expose les régles de la puncture et |e choix des points selon les 4
saisons avec de nombreux exemples cliniques. 1) Fievre et frilosité. 2) Oedéme d'origine "V ent-
Eau". 3) Diarrhées post-prandiaes. 4) Crampes. 5) Oedeme d'origine "Eau”. 6) Blocage de
I'énergie (empéchant de se mouvoir). 7) Constipation-vide et contipation-plénitude. 8) "Lai
Feng" (lepre). 9) Borborygmes. 10) Orchiagies. 11) Vomissements "biliaires'. 12) Dyspagie.
13) Douleurs pelviennes. L'énergie des 4 saisons est instable et les manifestations de lamaladie
sont variables. C'est pourquoi, en thérapeutique, il faut se baser sur la variation climatique des 4
saisons et sur lalocalisation des points cinétiques correspondants (qui ne sont autres que les Wu
Shu dits "Points Shu antiques') d'ou le titre de ce chapitre : "Energies des 4 saisons'. Ce
paragraphe comporte 16 paragraphes. [1.03 / ling shu- 11,04- 23,12- antique- 10,03- 10,07-
10,08- ]

1359- gera: 36717/di/ra
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MALADIESDE L'AFFLUX (JUE BING). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1992,154,208-20 (fra*).

"Jue" désigne I'afflux de I'énergie vers le haut. Ce chapitre 24 de Lingshu concerne les maladies
"Jue" et présente de nombreux exemples cliniques pour illustrer lanosologie, la thérapeutique et
le pronostic. Les maladies "Jue" expliquées sont : 1) Céphalées (9 types). 2) Cardialgies (9
types). 3) Parasitoses (ascaridoses). 10) Surdité et bourdonnement. 11) Coxalgie (difficultés de
lever lacuisse). 12) "Feng Bi" (afflux simultané du Yin et du Yang). Ce chapitre est
essentiellement axé sur |'étude de I'afflux du froid (Han Jue). De cefait, il différe |égérement du
chapitre 45 de Suwen. || comporte 22 paragraphes. [4.07 / 14,02- ling shu- 7,03- 16,02- 18,17-
14,02- ]

1360- gera: 36718/di/ra

MALADIESDE LA CHALEUR (RE BING). NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1992,155,223-39 (fra*).

Ce chapitre 23 de Lingshu est consacré aux maladies de la chaleur : nosologie, thérapeutique et
pronostic. Les méthodes de puncture des différentes formes de lamaladie de la chaleur et leurs
contre-indications sont clairement énoncées. La description des maladies de la chaleur au niveau
des différentes couches anatomiques (peau, chair, muscles, sang et vaisseaux, tendons et os) est
basée sur les principes des "5 Mouvements' au niveau des méridiens (foie, coeur, rate, poumon
et rein) afin de déterminer les régles thérapeutiques par acupuncture. Les 59 points cinétiques
"anti-chaleur" sont mentionnés. Ce chapitre comporte 28 paragraphes. [4.07 / ling shu- chaleur-

]

1361- gera: 84532/di/ra

ENERGIE NUTRITIVE (RONG QI). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1992,150,3-5 (fra).

Ce chapitre 16 du Lingshu définit le Rong Qi (énergie nutritive) provenant du métabolisme
alimentaire. Cette énergie circule dans les Jing (méridiens principaux) et les Luo (méridiens
secondaires) parcourant tout le corps. Son vaisseau de départ est le Shou Taiyin (P) et puis
successivement les méridiens du grosintestin, de I'estomac, de larate, du coeur, de l'intestin
gréle, delavessie, du rein, du Xin Bao Luo (MC), du Sanjiao (TR), delavésicule biliaire et
enfin du foie; puis elle retourne au poumon. Cette circulation comporte deux voies de
dérivation empruntant lavoie du Dumai (VG) et celle du Renmai (VC) qui se déversent
également au poumon. Au poumon, |'énergie recommence son cycle. Lafinalité de ce chapitre
est de présenter la circulation chronologique du Rong Qi, d'ou son titre : "Rong QI" (énergie
nutritive). Ce chapitre comporte un seul paragraphe. [2.03/ ling shu- ]

1362- gera: 84533/di/ra

MESURE DES VAISSEAUX (MAI DUO). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1992,150,6-11 (fra). ref:0

Ce chapitre 17, comporte 3 volets: 1) Lalongueur des 3 Yin et 3 Yang du pied et delamain
(soit 24 méridiens principaux bilatéraux), des 2 Qiao Mai et dans 2 méridiens médians (Renmai
et Dumai), soit 28 méridiens dont lalongueur totale est de 16 Shang et 2 Chi. 2) Laliaison du
Jing Qi (quintessence) des 5 organes avec les"7 orifices'. Cette énergie Jing joue un role
fondamenta dans le maintien de I'état harmonieux des fonctions sensorielles (olfaction, ouie,
vue, go(t...). Par contre, le déséquilibre de cette énergie a pour conséquence une plénitude
excessive du Yin et du Yang entrainant le syndrome "Guan Gé&" (séparation énergétique),
facteur déterminant de la mort prématurée. 3) La présentation du Yin Qiao. Celui-ci débute au
pied et gagne le systeme oculaire ; il joue un réle prépondérant dans la nutrition de I'appareil
ophtalmique. Mais I'essentiel de ce chapitre 17 concerne la mesure des Jingmai, d'ou le nom de
"Mesure des vaisseaux” (Mai Duo). Ce sous-chapitre comporte 6 paragraphes. [2.05/ 15,01- yin
giao- ling shu- ]

1363- gera: 84534/di/ra

PRODUCTION ET REUNION DU RONG ET DU WEI (RONG WEI SHENG HUI).
NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,150,12-20
(fra). ref:0
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Le Rong (énergie nutritive) et le Wel (énergie défensive) proviennent de la méme source
adimentaire. "Rong" (autre nom du Ying) englobe le sens d'organisation, de soins, de réparation
et de dépense qu'exige le maintien en bon état. L'énergie Rong est donc nécessaire a l'existence
matérielle du corps: son role est d'entretenir I'intérieur de I'organisme. "We" signifie
"Protection”. Son réle est de défendre |'extérieur de I'organisme. La production, la répartition et
les fonctions de ces deux énergies ont des rapports étroits avec le Sanjiao (TR). Ce chapitre 18
de Lingshu étudie la production et la réunion du Rong et du Wei, d'ou son titre. 1| comporte 10
paragraphes. [2.03 / ling shu- 2,04+tr- ]

1364- gera: 84538/di/ra

ENERGIESDES4 SAISONS (SI SHE QI). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1992,151,43-52 (fra). ref:0

Ce chapitre 19 de Lingshu expose les régles de la puncture et |e choix des points selon les 4
saisons avec de nombreux exemples cliniques. L'énergie des 4 saisons est instable et les
manifestations de la maladie sont variables. C'est pourquoi, en thérapeutique, il faut se baser sur
lavariation climatique des 4 saisons et sur lalocalisation des points cinétiques correspondants
(qui ne sont autres que les Wu Shu dits " Points Shu antiques') d'ou le titre de ce chapitre :
"Energies ses 4 saisons'. Ce chapitre comporte 16 paragraphes. [3.01 / ling shu- antique-
chronopuncture- |

1365- gera: 84539/di/ra

LESCINQ PERVERS (WU XIE). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1992,151,53-6 (fra). ref:0

Ce chapitre 20 de Lingshu est consacré a |'étude des syndromes dits des "cing pervers' et de
leur traitement. Les "cing pervers' représentent le sens de I'atteinte des 5 organes (poumon, foie,
rate, rein et coeur) par I'énergie perverse avec leur nosologie et leur traitement, d'ou l'intitul é :
les Cing Pervers. Ce chapitre comporte cing paragraphes. [4.07 / ling shu- perverse- |

1366- gera: 36705/di/ra

POULSDES"3BARRIERES',DU YIN ET DU YANG ET DES" 24 ENERGIES".
NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de medecinetraditionnelle chinoise.
1992,152,95-108 (fra). ref:0

[4.03/-]

1367- gera: 36707/di/ra

POULSNORMAUX ET PATHOLOGIQUESDES ORGANESET ENTRAILLES.
NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecinetraditionnelle chinoise.
1992,153,149-63 (fra).

[4.03/-]

1368- gera: 36714/di/ra

INTRODUCTION A L'ETUDE DESMALADIES"WEN" (CHALEUR MODEREE).
NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecinetraditionnelle chinoise.
1992,154,177-90 (fra).

[4.07 / chaleur- ]

1369- gera: 35991/di/ra

LESBIO DIFFERENCESDE POTENTIELSDE SURFACE. LESLOISPHYSIQUES,
LA MEDECINE TRADITIONNELLE EXTREME ORIENTALE ET SESDERIVES
FACE AUX REGLESDE PHY SIO-MICRO-BIOLOGIE. PONTIGNY A ET AL.
meridiens. 1992,97,73-84 (fra*).

Les Bio Différences de Potentiels sont les frontiéres séparant les étres vivants de leur
environnement. De |'écorce ala carapace, du pelage ala peau humaine, cette frontiére est
toujours caractérisée par un bouclier constitué d'une charge électrique ayant mission de défense,
mais auss de dialogue; Cette découverte est due principalement aux travaux de R.O. Becker en
1960 aux U.S.A., aux travaux du Dr G Cantoni et des auteurs, mais auss a ceux de Mme S
Meylan de la Faculté des Sciences de Lausanne, et sans doute de quelques autres. L es travaux
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du Dr Cantoni et des auteurs retracent tout le chemin parcouru depuis 1968. C'est la
transposition du végétal de I'animal al'étre humain, que représente la partie fondamentale de
cette recherche qui devrait apporter dans un proche avenir, un moyen nouveau efficace, non
agressif et trés rapide d'emploi pour établir un diagnostic et contréler un état réparatoire aprés
une thérapeutique. [2.06 / 2,06+resistance- |

1370- gera: 35992/di/ra

DE LA RADIO ELECTRICITE A L'ELECTRO-BIOLOGIE INTERFERENTIELLE
ET LEURSRAPPORTSAVEC L'ACUPUNCTURE SCIENTIFIQUE. PONTIGNY A ET
AL. meridiens. 1992,97,85-107 (fra*). ref:12

Au fur et amesure que les progrées nous ont mieux fait connaitre le fonctionnement de la
matiere, de ses propriétés particulieres, on est passé ala connaissance de lamolécule, et ases
affinités. Ainsi, méme les grosses mol écules les plus complexes n‘ont pratiquement plus de
secret en chimie, mais leur action n'est pas exclusivement chimique, et leur agitation, en
fonction des charges électriques et des champs magnétiques, est également a considérer. Leur
influence et les conséquences vis-a-vis des capteurs biologiques et des cellules vivantes en
général, sont dépendantes de |'action éectrique, magnétique et é ectro-magnétique de leur
environnement. C'est cette notion bien souvent difficile a visualiser qui, rapprochée, soit a une
échelle différente, soit par analogie, au fonctionnement de la radio-électricité maintenant bien
connu, permet d'aller au-dela des hypotheses pour expliquer avec une solide évidence technique,
I'acupuncture, I'noméopathie, et toutes les sciences biologiques, encore ésotériques a ce jour.
[2.01/-]

1371- gera: 84531/di/ra

LA PENSEE MEDICALE CHINOISE ET L'ONCOGENESE. RECOURS-NGUYEN C.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,150,1-2 (fra). ref:0

[23.04/-]

1372- gera: 35989/di/ra

PATHOLOGIESDITESBI TEXTE, PRESENTATION, TRADUCTION ET
COMMENTAIRE DU SUWEN CH. 43 (DEUXIEME PARTIE). ROCHAT DE LA
VALLEE E. meridiens. 1992,97,13-57 (fra*). ref:1

L'étude des Bi est vaste et complexe. Ce symptéme, ou syndrome, ne se recoupe pas
exactement avec un seul symptéme ou syndrome de la médecine occidentale moderne, les Bi
recouvrent des fragments plus ou moins importants de syndromes bien identifiés en médecine
occidentale, tout en gardant des champs spécifiques, peu ou mal intégrés en Occident, tels
I'importance du facteur saisonnier. L'étude des Bi se diviseraen plusieurs parties. Un premier
ensemble analysera le chapitre 43 du Suwen, consacré au Bi dans |a perspective des Cing
éléments. Ce chapitre sera ensuite éclairé par d'autres textes, tirés du Suwen et du Lingshu,
donnant des compléments d'information sur les Bi dans la méme perspective des Cing € éments
ou dans des perspectives différentes. Certains textes enrichissent la notion de Bi en I'é argissant
bien au-dela du cadre qui lui est habituellement dévolu en médecine traditionnelle chinoise ; les
Bi représentaient sans doute, anciennement, une dénomination trés générale pour les maladies
d'immobilisation douloureuse. Finalement, des textes moins anciens permettront de présenter
une analyse synthétique des différentes sortes de Bi, avec leur caractéristiques et les grandes
lignes de leurs traitements. [18.03 / ling shu- su wen- 2,02- ]

1373- gera: 35993/di/ra

INTERET DU TRAITEMENT ACUPUNCTURAL DU JING JIN DE SHOU YANG
MING DANSLA PERIARTHRITE SCAPULO-HUMERALE. STEPHAN JM. meridiens.
1992,97,109-33 (fra*). ref:0

Une amélioration a 85 % de la douleur dans une série de 17 périarthrites scapulo-humérales a
été objectivée lors de cetravail. Un seul échec fut constaté ou le soulagement de la douleur
n'atteignit que 10 %. Apres un rappel de définition de I'épaul e douloureuse selon la nosologie
occidentale, puis selon la médecine traditionnelle chinoise, une thérapeutique associant électro-
acupuncture et moxibustion est proposée en fonction du vide ou de la plénitude de la zone
tendinomusculaire (Jing Jin) du méridien de Gros Intestin (Shou Yang Ming). Au travers de
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I'étude de lalittérature internationale, une explication de ce schéma acupunctural est donnée.
Enfin, une analyse de différents critéres achéve cet article en mettant en exergue les points
essentiels du traitement, telles les notions de douleur Yang ou Yin, de vide ou plénitude, les
notions de temps, de traitement informatique chrono-acupunctural, et celles de points "Ahshi".
[18.10/ tendinomusculaire- chronoacupuncture- informatique- |

1374- gera: 84545/di/ra

ARBRE DE VIE ET POSTURE DE BASE QIGONG (ZHAN ZHUANG GONG). TRINH
R. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,152,112-15 (fra). ref:32
[5.16/-]

1375- gera: 36720/di/ra

PRISE DE POIDS EXCESSIVE PENDANT LA GROSSESSE. VERRET J.revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1992,155,246-57 (fra). ref:30
[9.08/11,10-]

1376- gera: 38909/di/ra

TRAITEMENT DESLOMBALGIES, TRADITION ET MODERNITE. AUTEROCHE B.
meridiens. 1993,100,149-86 (fra).

[18.14/-]

1377- gera: 48721/di/ra

UNE PLANETE FAMILIERE DE LA PHARMACOPEE CHINOISE : LE CANNELIER
- CINNAMOMUM CASSIA PRESL. (GUI). AUTEROCHE B. meridiens. 1993,101,87-98
(fra*). ref:10

Plante familiere de la pharmacopée chinoise, le cannelier se présente sous deux formes: les
rameaux (Ramulus Cinnamomi) (Gui Zizi) et I'écorce (Cortex Cinnamomi) (Rou Gui). Le
premier " libére lasurface" et permet la circulation dans les collatérales. Le second " réchauffe
I'interne ", en particulier les Reins, et soutient le Y ang.Pour chaque composant sont étudiés les
propriétés, indications, applications thérapeutiques et formules médicamenteuses dans
lesquelles on le rencontre. [26.03/ - ]

1378- gera: 69965/di/ra

L'AUTISME EN MEDECINE OCCIDENTALE ET EN MEDECINE
TRADITIONNELLE CHINOISE. BACCETTI S. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1993,160,258-60 (fra). ref:1

[14.14723,11-]

1379- gera: 48722/di/ra

INTERET DE LA STIMULATION PAR SOFT LASER DU POINT RP9 (YIN LING
QUAN) AU COURSDE LA COLOSCOPIE LONGUE. BARREZ C. meridiens.
1993,101,99-117 (fra*).

Nous avons comparé a un groupe témoin de 22 patients, un second groupe de patients, stimulés
au point RP9 par un soft laser au cours de coloscopies longues. La diminution de la douleur (26
% ) ainsi que I'augmentation de la progression du coloscope (36%) permettent de confirmer ala
foisI'indication du point RP9 comme grand point antispasmodique et I'efficacité de
I'appareillage utilisé. [10.16 / 5,14- 9rte- |

1380- gera: 38823/di/ra

SCHEMASET ANNOTATIONS DES POUL SDE WANG SHU HE (XIAO ZHENG TU
ZHU MAI JUE). BRUSSELAARS G ET AL. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1993,157,93-103 (fra). ref:7

[4.03/-]

1381- gera: 38824/di/ra
ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETESMAGNETIQUESDES
MERIDIENS (SUITE VII). BRUSSELAARS G ET AL. revue francaise de medecine
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traditionnelle chinoise. 1993,157,104-9 (fra). ref:0
[2.05/-]

1382- gera: 38907/di/ra

LA FONCTION DU GESTE ABORD BIOMECANIQUE DESMERIDIENSET DES
POINTSDE L'ACUPUNCTURE CHINOISE. CHOAIN J. meridiens. 1993,100,89-138
(fra). ref:0

[2.05/2,06-]

1383- gera: 38820/di/ra

BASESNEUROLOGIQUESDE LA DOULEUR ET LEURSRELATIONSPOSSIBLES
AVEC L'ANESTHESIE PAR ACUPUNCTURE. CHOH LUH LI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,157,71-7 (fra). ref:25

[25.01/-]

1384- gera: 48723/di/ra

CONTRIBUTION A L'ETUDE DE L'ACUPUNCTURE EN MEDECINE DU SPORT.
INTERET ET LIMITE DE SON INFLUENCE SUR LA PERFORMANCE. DABOU C.
meridiens. 1993,101,119-52 (fra*). ref:0

Lamédecine du sport, discipline éminemment scientifique peut-elle tirer avantage de
I'acupuncture ? La pratique du sport et en particulier la performance sportive peuvent-elles étre
améliorées par |'acupuncture ? Telles sont les questions auxquelles nous essayons de donner une
réponse mesurable. Pendant pres de deux ans nous avons suivi quel ques sportifs de bon et haut
niveau, utilisant |'acupuncture comme soutien ou complément de leur préparation physique et
psychique pour leur permettre une performance optimale pour une compétence donnée. Les
résultats, méme sils méritent d'étre approfondis par des éudes plus vastes, justifient une prise
en charge énergétique globale des sportifs. [23.10/ - ]

1385- gera: 38906/di/ra

MEDECINE ET MUTATIONS: INFLUENCE DU Y1 JING SUR LE DIAGNOSTIC EN
MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. DUBOIS JC. meridiens. 1993,100,71-88
(fra). ref:15

[1.03/vyijing-]

1386- gera: 69963/di/ra

CONSIDERATIONS ENERGETIQUES SUR L'ANNEE " FEU-COQ" (1993-94) ANNEE
"GUI-YOU" (10, X). GOURION A ET AL. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1993,159,219-30 (fra). ref:24

L'année Gui-Y ou (1993-94) ou année (Feu-Coq) débute le 23 janvier 1993 et seterminele 9
février 1994. Elle succede al'année Ren-Shen 1992-1993 ou année Bois-Singe et sera suivie par
I'année Jia-Xiu (1994-1995) ou année Terre-Chien qui débuterale 10 février 1994. L'année Gui-
You (10,X) est la dizieme année du 79e cycle Jia-Zi et correspondant al'année 4690 du
calendrier soli-lunaire Sino vietnamien décompté depuis I'an 2697 avant J.-C. selon Ricci.
L'année Gui-You (10,X) a pour caractéristiques: Grand Mouvement annuel: Gui |10éme Tronc
Céleste de nature Yin, c'est donc I'énergie du mouvement qui le domine, qui se manifeste toute
['année, soit le mouvement Eau d'ou prédominance du Froid. [3.02/ -]

1387- gera: 38818/di/ra

ACUPUNCTURE ET MEDECINE HIPPOCRATIQUE (1). KESPI JM. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,157,58-61 (fra).

[1.01/-]

1388- gera: 69958/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS. SUITE 8. LAGRANGE JC. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1993,158,174-178 (fra). ref:0

[2.05/-]
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1389- gera: 69966/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS. LAGRANGE JC. revue francaise de medecine tr aditionnédle chinoise.
1993,160,261-7 (fra).

[2.05/-]

1390- gera: 71054/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS. SUITE 6. LAGRANGE JC. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1993,156,47-54 (fra).

[2.05/-]

1391- gera: 69956/di/ra

ETUDE ELECTRONEUROGRAPHIQUE DANSLE SYNDROME DU CANAL
CARPIEN AVANT ET APRESLA THERAPIE PAR ACUPUNCTURE. MARCO A ET
AL. revuefrancaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,158,159-167 (fra).

[18.08 / emg- ]

1392- gera: 71052/di/ra

TROUBLES GYNECOLOGIQUESTRAITES PAR ACUPUNCTURE. MARIA RL.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,156,36-42 (fra).

[12.01/-]

1393- gera: 38825/di/ra

ACUPUNCTURE ET CHAMPS MAGNETIQUES. MOAL P. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,157,110-7 (fra).

[5.13/-]

1394- gera: 38819/di/ra

PREMIERS ESSAISD'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE EN ODONTO-
STOMATOLOGIE (1). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1993,157,62-8 (fra). ref:0

[19.07/-]

1395- gera: 38821/di/ra

CAUSESDE LA MALADIE (BING BEN). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,157,79-81 (fra). ref:0

[3.02/-]

1396- gera: 38822/di/ra

DIVERSESMALADIES (YA BING). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1993,157,82-92 (fra). ref:0

[23.01/-]

1397- gera: 69954/di/ra

DOULEURSERRATIQUESET CYCLIQUES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,158,142-145 (fra). ref:0

"Zhou'": cycle, impliquant la circulation cyclique des 12 Jingmai. "Bi" douleur et paresthésie
(algoparesthésie). Ce chapitre 27 de Lingshu expose | e processus étiopathol ogique des "Bi", en
particulier des"Zhou Bi" (douleur et paresthésie de la circulation cyclique des Jingmai) et des
"Cong Bi" (1) (douleur et paresthésie des Dal Luo = grands vaisseaux secondaires). Le Zhou Bi
est toujours précédé par un phénomene de Jué Ni (afflux contraire) et le Cong Bi, par un
phénomeéne de blocage. Dans e premier cas, la technique thérapeutique dite "Haut-Bas/Bas-
Haut" est expressément conselllée et dans |e second cas, |a technique thérapeutique dite
"Gauche-Droite/Droite-Gauche" est indiquée. Ma Shi spécifie: "Ce chapitre 27 étudie la
progression de la douleur suivant les Jingmai, d'ou le nom de "Zhou Bi". 1l est conseillé de
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consulter le chapitre 43 de Suwen pour compléter notre connaissance”. Ce chapitre comporte 6
paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1398- gera: 69955/di/ra

QUESTIONSORALES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1993,158,146-158 (fra).

Ce chapitre 28 de Lingshu expose I'étiologie, la posologie et lathérapeutique des 12 maladies
au niveau des "orifices' (yeux, nez, oreilles, bouche) causées par les 12 énergies perverses dites
"singulieres’ (Ji Fi€) (1). Sont appelées "énergies perverses singulieres”, les énergies perverses
différentes des énergies perverses habituelles (6 énergies cosmiques, 7 € éments psycho-
affectifs, intoxication alimentaire...). Ces maladies singuliéres (Ji Bing) (2) sont peu
dével oppées dans les livres antiques (avant la période de Huangdi). Leur connaissance provient
d'une transmission orale du maitre enseignant de Khi Pa. C'est pourquoi, ce chapitre sintitule:
"Questions orales’ (Kou Wen). Ce chapitre 28 comporte 15 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1399- gera: 69961/di/ra

ENSEIGNEMENT TRANSMISPAR LESMAITRES. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,159,208-12 (fra).

Leterme"S Zuang" implique le sens de transmission de la connaissance du passé ala
génération future, selon de Dao de la"Haute moralité" et du "Citoyen modernis€" (1) ... pour
administrer le pays, gouverner le peuple et diriger lafamille. Ce chapitre 29 de Lingshu est donc
exceptionnel parce gu'il rapproche I'attitude de I'nomme a |'égard du perfectionnement, de
I'organisation de lafamille et de I'administration du pays, a celle du médecin oriental vis-avis
de son malade Ce chapitre est composé de 3 volets 1 - Attitude des sages. hommes d'état et
médecins. 2- Problémes "favorables' et "défavorables’ du processus pathologique du froid et de
lachaleur, du Yin et du Yang et problemes de |"'attachement alavi€e" et dela"craintedela
mort" 3 - Relations entre la forme corporelle (Xing) et le Di Qi (énergie dela Terre = ou vit
I'nomme). Ces relations se manifestent al'extérieur au niveau du Xing (forme) et du Qi
(énergie). Ce chapitre comporte 6 paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1400- gera: 69962/di/ra

CARACTERES FONDAMENTAUX DE L ENERGIE. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,159,214-8 (fra).

Ce chapitre 30 de Lingshu vise adéterminer les "6 énergies': Jing (Quintessence) 1, Qi
(énergie) 2, Sin (liquideinterstitiel) 3, Y é (substance visgueuse) 4, Xué (sang) 5 et Mai
(vaisseal) 6, qui sont toutes issues du "Jing céréad" (aiments). Ces six énergies acquises a
posteriori proviennent donc de la méme énergie-source apriori (ciel-terre). Elles ne désignent
pas la composition structurale de I'énergie divisée en 6 types différents. Ici, le vocable " Jué"
implique le sens de "caractérisation”. Parce que ce chapitre détermine les "6 énergies' provenant
de laméme source afin dejutifier leurs rapports physiologiques et pathologiques, il sintitule:
L'essentiel del'énergie (Jue Qi). Ce chapitre 30 comporte 4 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1401- gera: 69967/di/ra

ETUDE DES"MERS'. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1993,160,268-73 (fra).

"Ha" signifie"Mer", lieu de réunion des "100 fleuves'. En langue orientale, tous les
mouvements de rassemblement ou de réunion portent le nom de "Hai". Ex: Ren Hai (mer
humaine). Ce chapitre 33 définit les 4 vocables. Estomac, Chongmai, Tanzhong (17 VC) et
Cerveau, qui sont non seulement les lieux-sources du Jing Shen (Quintessence-Mental) et du Qi
Xué (Energie, Sang) mais également les lieux de réunion/rassemblement du Ying (ou Rong
énergie nutritive) et du Wei (énergie défensive), du QI (énergie) et du Xué (sang) et des 12
Jingmai (méridiens-vaisseaux). La"réunion” des 4 substances vitales: moelles, sang, énergies,
"Eau-Céréales’ (Shui Qu, aliments) porte le nom de "Quatre mers humaines'. Ces "4 mers
humaines' répondent aux "4 Mers Cosmiques' qui ne sont autres que les "4 points cardinaux:
Est, Ouest, Nord et Sud". La posologie et |athérapeutique de I'exces et de I'insuffisance de ces
"4 mers' sont explicitement développées. Parce que ces "4 mers' de I'hnomme sont prises pour
I'objet de cette étude, ce chapitre sintitule: "Etude des Mers' (Hai Lun). [1.03/ ling shu- ]
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1402- gera: 69969/di/ra

LESCINQ TROUBLES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1993,160,280-4 (fra).

Ce chapitre 34 de Lingshu est consacré al'étude des 5 troubles avec traitement - Troubles de
['énergie au niveau du coeur - Troubles de I'énergie au niveau du poumon - Troubles de I'énergie
au niveau de I'estomac et des instestins - Troubles de I'énergie au niveau du bras et de lajambe -
Troubles de I'énergie au niveau de la téte. Ces troubles sont occasionnés par: - une perturbation
de I'énergie des organed/ entrailles et de celle des Jingmai .- des phénomeénes défavorables de la
circulation au niveau du Yin et du Yang. - une dysharmonie circulatoire du Rong (ou Ying,
énergie nutritive) et du Wei (énergie défensive) Zhang ding Y ue (1563-1640 ap. J.-C.) précise:
"Lestroubles cités dans ce chapitre 34 sont des troubles récents et non des troubles chroniques
du sang et de I'énergie. L'énergie se manifeste selon laloi des"5 Mouuements' d'ou I'intitulé
"Cing troubles™". Ce chapitre comporte 3 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1403- gera: 69970/

L'HOMME NORMAL FACE AU MANQUE DE CEREALES. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,160,285-6 (fra).

"Bing Ren" signifie I'nomme en bonne santé, I'homme normal, et "Jue Gu", le manque de
céréales (privation de nourriture, inanition). Ce chapitre 32 de Lingshu est consacré al'étude de
ladigestion et de lafonction de réception alimentaire de |'estomac et des intestins, bases
fondamental es de la nutrition et de la sauvegarde de la vie. Chez I'homme en bonne santé, les
intestins et I'estomac fonctionnent normalement. L'état normal de ces viscéres est maintenu
gréce a une hygiene alimentaire bien réglée. Par contre, dans le cas d'épaisement par manque de
nourriture, la diminution progressive de la qualité de contenance des intestins et de I'estomac est
le corollaire du grand vide de ces visceres; le Jing Qi (Quintessence de I'énergie) et laSin-Yé
(liquide organique) sépuisent progressivement, d'ou disparition des phénomenes nutritifs
aboutissant alamort. Parce que ce chapitre 32 de Lingshu vise essentiellement a analyser les
causes de lamort chez le sujet primitivement sain en état inanition durant 7 jours, il sintitule:
"L'homme normal face au manque de céréales’ (Bing Ren Jue Gu). Ce chapitre 32 comporte un
seul paragraphe. [1.03/ ling shu- ]

1404- gera: 71050/di/ra

PROCEDES DE DIAGNOSTIC DESMALADIESWEN. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,156,13-29 (fra).

[4.01/-]

1405- gera: 69960/di/ra

PRINCIPES THERAPEUTIQUESDESMALADIESWEN. NGUYEN VAN NGHI ET
AL. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,159,189-207 (fra).
[4.07/-]

1406- gera: 69964/di/ra

CUN KOU EN PULSOLOGIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,160,235-57 (fra).

[1.03/ nanjing-]

1407- gera: 69959/di/ra

XXe ANNIVERSAIRE DE NOTRE REVUE. NGUYEN-RECOURS C. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1993,159,181-2 (fra).

[1.02/-]

1408- gera: 38910/di/ra
LA CRANIOPUNCTURE. PERRET A. meridiens. 1993,100,187-206 (fra).
[5.11/ cranio-]

1409- gera: 71053/di/ra
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PROPOS SUR LE DIABETE SUCRE TRAITE PAR ACUPUNCTURE. PHAN-PHAM
THUY . revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1993,156,43-6 (fra). ref:0
[9.03/-]

1410- gera: 38908/di/ra

PULSOLOGIE ET SPHYGMOLOGIE OBJECTIFSINSTRUMENTAUX ET
DIFFICULTES. PONTIGNY J. meridiens. 1993,100,139-47 (fra).

[4.03/-]

1411- gera: 48720/di/ra

REFLEXIONSET MISESA JOUR LE POINT SESREALITESSCIENTIFIQUESET
SESFICTIONS. PONTIGNY J. meridiens. 1993,101,69-85 (fra*). ref:0

Le point d'acupuncture est une réalité électrigue définie par une variation de larésistivité
cutanée, et 'existence de potentiels particuliers. C'est alafois un informateur et un recepteur
thérapeutique. Son comportement spécialise est encore mal connu. [2.06/ rg- |

1412- gera: 48717/di/ra

ZHONGFU, CHUNGFU-TCHONG-FOU. ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens.
1993,101,11-26 (fra*). ref:0

Cette éude dégage la signification de I'expression Zhongfu, nom du premier point du Taiyin de
main, méridien du poumon, dans les textes chinois classiques, médicaux et littéraires. Elle
indique brievement |es corrélations principales avec les points avoisinants ainsi que les noms
secondaires de P.1. Elle se termine par la présentation des symptdmes et pathologies
traditionnellement associés aP.1. , en tAchant de montrer la signification de I'ensemble des
données et d'expliquer les grandes fonctions du point. [1.01/ -]

1413- gera: 38905/di/ra

LA TRADITION MEDICALE CHINOISE A L'EPOQUE DE LA DYNASTIE DES
QING. TRIADOU P. meridiens. 1993,100,17-68 (fra). ref:0

[1.02/-]

1414- gera: 48718/di/ra

LESCADRES FONDAMENTAUX POUR PRENDRE EN CHARGE LE VIVANT
NORMAL ET PATHOLOGIQUE DANSLE COMMENTAIRE DU NEIJING DES
OEUVRESMEDICALESDE XU DACHUN. TRIADOU P. meridiens. 1993,101,27-57
(fra*). ref:33

Xu Dachun est un médecin de la dynastie des Qing appartenant au mouvement Hanxtie, qui
préconise un retour a 1'étude des textes des Han. Auteur de plusieurs ouvrages médicaux, il se
référe pour la théorie essentiellement au Neijing dont une explication du Suwen (ST), (Neijing
quanshi), apparait dans un recueil d'oeuvres publié sous son nom aprés samort. Le ST est une
compilation rassemblant des textes, fruits de la réflexion de différentes écoles. Des penseurs
originaux, surtout a partir de la période Jin Yin ont privilégié certains aspects de cette
compilation pour donner aleursinterprétations du ST la dimension de systémes faisant loi.
Sinsurgeant contre cette attitude qui conduit ades visions partielles et partiales de larealité, Xu
Dachun avoulu retrouver ladimension holistique de la médecine des Han. Conformément a
cette intention, I'auteur du Neijing Quanshi choisit des textes provenant pour I'essentiel des
premiers chapitres du ST pour présenter les cadres théoriques de prise en charge du réel :
théoriesdu Yin Yang, des4 et 5 saisons, des 5 directions, des 5 agents, des cycles qui les
unissent et convention de la représentation du temps par les 10 troncs célestes. 1| commence ces
textes en créant des ponts entre ces différents cadres de fagcon a construire une théorie
syncrétique. Cette théorie syncrétique définit les cadres fondamentaux qui autorisent une prise
en charge cohérente du vivant normal et pathologique. [1.03/ nei jing- ]

1415- gera: 69968/di/ra

LESVAISSEAUX LUO. APPLICATIONSCLINIQUESET THERAPEUTIQUES.
TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de medecine traditionnélle chinoise.
1993,160,274-9 (fra). ref:6
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[2.05/-]

1416- gera: 69957/di/ra

LA SPASMOPHILIE. TRUONG TAN-TRUNG. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1993,158,168-173 (fra).

[14.13/-]

1417- gera: 71051/di/ra

LE DEH QI. SESRELATIONSAUX TECHNIQUESDE TONIFICATION-
DISPERSION. SES CONSEQUENCES SUR LESINDICATIONS RESPECTIVESDES
POINTSLOCAUX ET A DISTANCE. VIBES J. revuefrancaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1993,156,30-2 (fra).

[5.03/ degi- ]

1418- gera: 48719/di/ra

L'INCIDENCE DE LA VARIABLE "TEMPS' ET DE QUELQUESAUTRES
FACTEURS SUR L'EFFICACITE THERAPEUTIQUE EN ACUPUNCTURE. WANG
PEIWEN ET AL. meridiens. 1993,101,59-68 (fra*).

Larecherche clinique et fondamental e avec toute la rigueur et la méthodol ogie scientifique est
applicable al'Acupuncture. Elle [ui est méme indispensable désormais pour lui assurer un
nouvel essor. La variable temporelle est analysée lors du processus acupunctural dans le présent
article. Les facteurs dinfluence sont d'abord pris en compte: 1 - L'état général des différents
sujets. 2 - Lesvariations individuelles. 3 - La spécificité des différents points d'Acupuncturepuis
sont analysés : 1 - Le moment de la séance d'acupuncture en fonction des cycles physiologiques
et pathologiques. 2 - Le temps de pose des aiguilles. 3 - L'espacement et le nombre des cures. 4
- L'ordre de poncture des points. Les résultats des recherches effectuées depuis de nombreuses
années dans les plus grandes universités médical es chinoises forment la base de cet article.
[3.01/ chonopuncture- ]

1419- gera: 55486/di/ra

UN ACOUPHENE A TONALITE UNITAIRE. AUTEROCHE B ET AL. meridiens.
1994,103,153-67 (fra). ref:0

A partir del'observation clinigue d'un acouphéne, les auteurs établissent |a nécessaire union
entre |I'acupuncture des Jing Luo et celle des Zang Fu, ainsi que la complémentarité entre les
médecines occidentale et chinoise. [16.02 / cc- ]

1420- gera: 48651/di/ra

COMMENT JE TRAITE UNE DEPRESSION NERVEUSE. BODIN L. meridiens.
1994,102,167-73 (fra*). ref:4

En acupuncture chinoise, I'étiol ogie des états dépressifs est liée a un déséquilibre de I'Energie
Vitale. Le choc conflictuel n'est qu'un facteur déclenchant, quui fait basculer le patient dans la
dépression. Le traitement acupunctural doit suivre sur ordre strict : 1. Equilibre Yin-Yang (et
réflexe oculo-cardiague). 2 .Equilibre de I'énergie et sa bonne circulation dans les différents
organes (en pariculier le trouble organique primitif). 3. Stimulation du Shen. Ainsi, unefois
I'énergie vitale équilibrée, le patient pourra avoir son jugement sain de la situation conflictuelle,
et donc, soit sadapter, soit mettre un terme ala situation en supprimant la cause de I'état
dépressif. [14.14/ - ]

1421- gera: 84791/di/ra

COMMENT JE TRAITE UNE DEPRESSION NERVEUSE. BODIN L. meridiens.
1994,102,167-73 (fra*). ref:0

En acupuncture chinoise, I'étiologie des états dépressifs est liée & un déséquilibre de I'Energie
Vitde. Le choc conflictuel n'est qu'un facteur déclenchant, qui fait basculer le patient dans la
dépression. Le traitement acupunctural doit suivre sur ordre strict : 1. Equilibre Yin-Y ang (et
réflexe ocul o-cardiague). 2. Equilibre de I'Energie et sa bonne circulation dans les différents
organes (en particulier le trouble organique primitif). 3. Stimulation du Shen. Ainsi, une fois
I'Energie Vitale équilibrée, e patient pourraavoir son jugement sain de lasituation
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conflictuelle, et donc, soit sadapter, soit mettre un terme ala situation en supprimant la cause de
I'état dépressif. [14.14/ - ]

1422- gera: 83005/di/ra

PAST, PRESENT AND FUTURE OF ACUPUNCTURE IN FRANCE. BOSSY J. revue
francaise de mtc. 1994,163,157-60 (eng). ref:0

[1.01/ organisation- france- ]

1423- gera: 83329/di/ra

CONFERENZA PREMIO SOLIDARIETA. 1 GUINO 1994. BRADOLINI R. revue
francaise de mtc. 1994,164,209-13 (fra). ref:9

[1.01/-]

1424- gera: 71032/di/ra

COLOPATHIESFONCTIONNELLES. COLLA M. revue francaise de medecine
traditionnel chinoise. 1994,161,23-25 (fra). ref:0

[10.06/ -]

1425- gera: 55487/di/ra

MON OPINION SUR L'AURICULO-ACUPUNCTURE CHINOISE. CUI YONG QIANG.
meridiens. 1994,103,169-78 (fra). ref:20

Résumé aentrer. [5.10/ 1,02- ]

1426- gera: 82580/di/ra

MICRO-COURANT : UNE MODALITE DE SOINSMODERNES. DAVISP. revue
francaise de mtc. 1994,162,70-3 (fra). ref:0

[5.12/-]

1427- gera: 48648/di/ra

SANG ET ENERGIE. DU BOISR. meridiens. 1994,102,87-112 (fra*). ref:0

A l'aide des textes disséminés dans les Nei Jing, le concept de Sang delaMTC est analyse:
origine, circulation et régulation, réle des Zang et des Fu dans la physiologie, points de
commande. Enfin, la physiopathologie, la pathologie et |a thérapeutique des mal adies du Sang
sont didactiqguement résumés. [2.03/ - ]

1428- gera: 84788/di/ra

SANG ET ENERGIE. DU BOISR. meridiens. 1994,102,87-112 (fra*). ref:0

A l'aide des textes disséminés dans les Neijing le concept de Sang de laMTC est analysé:
origine, circulation et régulation, réle des Zang et des Fu dans la physiologie, points de
commande. Enfin la physiopathologie, la pathologie et 1a thérapeutique des maladies du Sang
sont didactiquement résumés. [2.03/ - ]

1429- gera: 48646/di/ra

A PROPOS DUNE COMMUNICATION SUR L'HOMEOPATHIE A LA 1st ASIAN
CONFERENCE ON ZHANG ZHONG JING'S DOCTRINE. DUBOIS JC. meridiens.
1994,102,17-22 (fra*). ref:0

Un récent Congrés pékinois consacré aux doctrines de Zhang Zhong Jing fut I'occasion
d'évoquer nos travaux de sémiologie et thérapeutique comparées entre Homéopathie et

M édecine Traditionelle chinoise. La conformité de I'noméopathie avec les critéres
fondamentaux de I'énergétique extréme-orientale, sarelative simplicité par rapport ala
médecine chinoise, I'existence sur le sol de la Chine de nombreuses substances répertoriées dans
nos matiéres médicales, devaient inciter les médecins chinois a sintéresser de plus prés a cette
méthode thérapeutique. [5.20 / zhang zhong jing- congres- homeopathie- |

1430- gera: 82588/di/ra
PERIARTHRITE SCAPULO-HUMERALE SOIGNEE SELON LA MTC
(ACUPUNCTURE). GOURION A. revue francaise de mtc. 1994,162,77-84 (fra). ref:6
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[18.10/ -]

1431- gera: 82591/di/ra

LA SANTE PAR LE QIGONG. GOURION A ET AL. revuefrancaise de mtc.
1994,162,91-104 (fra). ref:2

[5.16/qg-]

1432- gera: 82816/di/ra

ACUPUNCTURE DU POINT YANGLAO (6 1G) DANSLE TRAITEMENT DE LA
DOULEUR. GOURION A ET AL. revuefrancaise de mtc. 1994,163,151-2 (fra). ref:0
[6.01/6ig-]

1433- gera: 48649/di/ra

ESSAISCLINIQUESET ACUPUNCTURE. HANSSKE HA. meridiens. 1994,102,113-45
(fra*). ref:0

Laloi du 20 décembre 1988 a profondément changé les conditions des essais cliniques en
France. Apres un rappel des différentes modalités, I'auteur fait le point sur les essais
thérapeutiques classiques, | es structures de recherche et sur les particularitésliées a
['acupuncture. Les étapes successives de la constitution d'un dossier d'étude clinique et la
réalisation d'une étude sont ensuite abordées et détaillées. Des dossiers types de demande de
bourses de recherche et de lettre d'intention au ministre sont joints en annexe. [5.01/
methodologie- |

1434- gera: 48650/di/ra

ETUDESA PARTIR DU LING SHU, CHAP. 27 "Bl CIRCULAIRE (UNILATERAL OU
TRANSMISD'UN COTE A L'AUTRE)". HAWAWINI R. meridiens. 1994,102,147-66
(fra*). ref:0

L es aspects pratiques du diagnostic et du traitement de deux formes cliniques de "Bi
rhumatologiques’, le"Bi général" et le "Bi circulaire”, fréquemment rencontrés en pratique
clinique sont décritsici. Le diagnostic obéit a quelques réglessimples: -le "Bi" est en principe
un blocage douloureux. -le "Bi rhumatologique” est un blocage douloureux articulaire, lié aux
facteurs externes du Vent, du Froid et de I'Humidité, en association variable, -le "Bi général”
frappe au moins deux articulations successivement des deux cétés du corps, -le "Bi circulaire"
frappe au moins deux articulations d'un méme coteé. Le traitement se fait sur deux axes: -laou
les articulations sont malades, -traitement du ou des climats Externes dominants et régulation
des Zang leur correspondant. [18.03 / lateralite- ling shu- ]

1435- gera: 71035/di/ra

ESSAI DE MISE EN EVIDENCE DES PROPRIETES MAGNETIQUESDES
MERIDIENS. SUITE 10. LAGRANGE JC. revue francaise de medecine tr aditionnel
chinoise. 1994,161,48-52 (fra). ref:10

[2.05/-]

1436- gera: 55484/di/ra
"L'AGE NATUREL" TIAN NIAN. LE ROL JY. meridiens. 1994,103,41-102 (fra).
Résumé aentrer. [1.03/ ling shu- ]

1437- gera: 82571/di/ra

ETUDE DE CERTAINSPOINTSAURICULAIRESPAR LESPOTENTIELS
EVOQUES CORTICAUX. LUPARELLOV ET AL. revuefrancaise de mtc. 1994,162,62-9
(fra). ref:14

[25.10/5,10- pe- ]

1438- gera: 71034/di/ra

EXPLICATION DESEFFETSCLINIQUESDE L'ACUPUNCTURE PAR DES
METHODESD'ANALYSE STATISTIQE MULTIFACTORIELLE ET DES
TECHNOLOGIESPAR IMAGESET DE SON RAPPORT AVEC LESMALADIES
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LIEES AU STRESS. MORI K. revuefrancaise de medecine tr aditionnel chinoise.
1994,161,40-47 (fra). ref:10
[14.14 ] stress- |

1439- gera: 82587/di/ra

PATHOLOGIE DE L'INSUFFISANCE VEINEUSE. NGUYEN TRONG KHANH. revue
francaise de mtc. 1994,162,74-6 (fra).

[7.08/-]

1440- gera: 82601/di/ra

EXPLORATION D'UNE THYROIDE. NGUYEN TRONG KHANH. revue francaise de
mtc. 1994,163,147-9 (fra). ref:0

[9.02/-]

1441- gera: 82593/di/ra

DISTINCTION DES5TYPESDE RETENTION LIQUIDIENNE. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de mtc. 1994,163,109-13 (fra). ref:0

[4.07 / stase+humidite- liquide- ]

1442- gera: 82598/di/ra

ETUDE SUR LA STASE SANGUINE AU NIVEAU DESLUO. NGUYEN VAN NGHI.
revue francaise de mtc. 1994,163,138-42 (fra). ref:0

[4.07 | stasetsang- |

1443- gera: 83003/di/ra

INTESTINSET ESTOMAC. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1994,163,155-6 (fra). ref:0

[2.04/-]

1444- gera: 83008/di/ra

CORRELATION ENTRE LE YIN-YANG AVEC LE SYSTEME SOLEIL-LUNE
(JOURSET MOIS). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1994,164,182-95 (fra).
ref:0

[3.01/-]

1445- gera: 71033/di/ra

CUN KOU EN PULSOLOGIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de
medecinetraditionnel chinoise. 1994,161,26-39 (fra). ref:0

[1.03/ nanjing-]

1446- gera: 82567/di/ra

LE CONTRAIRE ET LE FAVORABLE. LE GROSET LE MAIGRE. NGUYEN VAN
NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1994,162,55-61 (fra).

[3.02/-]

1447- gera: 82595/di/ra

DEBORDEMENT DE L'ENERGIE PERVERSE ET MANIFESTATION DES REVES.
NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1994,163,132-4 (fra). ref:0

[14.13/ reve- ]

1448- gera: 82599/di/ra

LESCINQ APPROBATIONSET LESCINQ EMISSAIRES. NGUYEN VAN NGHI ET
AL. revuefrancaise de mtc. 1994,163,143-6 (fra). ref:0

[2.02/-]

1449- gera: 83006/di/ra
CONFORMITE DE L'ENERGIE HUMAINE AVEC CELLE DU JOUR DIVISEE EN 4
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PERIODES SAISONNIERES. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc.
1994,164,161-9 (fra). ref:0
[3.01/-]

1450- gera: 83328/di/ra

EVALUATION DE L'EXTERIEUR. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de
mtc. 1994,164,207-8 (fra). ref:0

[2.02 / exterieur- ]

1451- gera: 55485/di/ra

REFLEXIONSSUR LESRYTHMESBIOLOGIQUES, LA CHRONOPATHOLOGIE
ET LESPREVISIONSMETEOROLOGIQUES SELON LES CONCEPTIONS
CHINOISES. STEPHAN JM. meridiens. 1994,103,103-52 (fra). ref:0

Résumé aentrer. [3.01/ -]

1452- gera: 83002/di/ra

LESDEUX GRANDSTYPESD'ALGIE EN RHUMATOLOGIE. SURIAN G. revue
francaise de mtc. 1994,163,153-4 (fra). ref:0

[18.01/6,01-]

1453- gera: 82589/di/ra

ETUDE SUR LA SYMPTOMATOLOGIEET LE TRAITEMENT DE LA MALADIE
DU "TAI YIN" PAR ACUPUNCTURE]. TANG SHAO-YAO ET AL. revuefrancaise de
mtc. 1994,162,85-90 (fra). ref:0

[4.09/-]

1454- gera: 82594/di/ra

STRESS. UN POINT D'ACUPUNCTURE C'EST TOUT. TRAN DINH CAN. revue
francaise de mtc. 1994,163,114-31 (fra). ref:0

[3.02 / unique- stress- ]

1455- gera: 83259/di/ra

STRESS, UN POINT D'ACUPUNCTURE C'EST TOUT (suite). TRAN DINH CAN.
revue francaise de mtc. 1994,164,196-206 (fra). ref:0

[3.02 / unique- stress- ]

1456- gera: 83007/di/ra

PSYCHOLOGIE ET MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. TREMBLAY N.
revue francaise de mtc. 1994,164,170-81 (fra). ref:0

[14.14 / psychologie- ]

1457- gera: 48647/di/ra

LESNOTIONSDE PHYSIOLOGIE ET D'ETIOPATHOGENIE DANSLA
TRADITION MEDICALE CHINOISE A L'EPOQUE DE LA DYNASTIE DES QING,
SELON LE NEIJING QUANSHI. TRIADOU P. meridiens. 1994,102,23-85 (fra*). ref:0

Le Neijing Quanshi (NJQS) est un commentaire du Suwen (SW) écrit al'époque de la dynastie
des Qing. Représentatif de latradition médical e chinoise a cette époque il se présente comme un
résumé du SW apparaissant pour la premiére fois en 1893 dans une publication des oeuvres
médicales de Xu Dachun parties aprés sa mort. Xu Dachun est un médecin de I'époque des
Qing, qui appartient au mouvement Hanxue préconisant un retour al'étude des textes des Han.
Sinsurgeant contre les innovations théoriques des médecins de |'époque des Jin Y uan et des
Song, qui lui paraissent donner une version partiale et partielle du SW, il veut retrouver la
médecine holistique des Han et utilise le Neijing comme référence théorique dans ses ouvrages.
Adoptant le méme point de vue et sinscrivant dans la tradition des commentateurs du SW,
I'auteur de NJQS atravers ses choix d'extraits et ses commentaires réussit & construire des ponts
entre les différentes doctrines utilisées dans le SW par diverses écoles de pensée, pour
construire une théorie syncrétique. Ces cadres théoriques rendus cohérents fournissent les regles
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permettant de décrire le vivant, 12 physiologie et la pathogénie. Dans cet article sont rassemblés
les passages du NJQS décrivant la physiologie et |es contacts de I'organisme avec le monde
extérieur. [3.01/ nei jing- ging- |

1458- gera: 55483/di/ra

L'EXAMEN CLINIQUE ET L'ELABORATION DU DIAGNOSTIC SELON LE
NEIJING QUANSHI. TRIADOU P. meridiens. 1994,103,11-39 (fra). ref:7

Résumé aentrer. [4.01/ -]

1459- gera: 82596/di/ra

URTICAIRE EN MTC. TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de mtc. 1994,163,135-7
(fra). ref:12

[8.12/-]

1460- gera: 82604/di/ra

OBSERVATION CLINIQUESDE 50 CASD'ILEUSPARALYTIQUE TRAITESPAR
L'ACUPUNCTURE. XUEMIH S. revue francaise de mtc. 1994,163,150. (fra). ref:0
[21.04/-]

1461- gera: 84278/di/ra

"THE PEARLS' OF MEDICAL ACUPUNCTURE : SIW VITAL ENERGETIC (Ql)
ALIGNMENT PROCEDURES. AUNG SKH. revue francaise de mtc. 1995,168,203-7 (eng).
ref:0

Following a severe injury or major surgery, some patients experience persistent disorientation
or afeeling of disembodiment. Vital energetic (Qi) alignment attempts to bring such patients
back into a healthy state of physical, mental and spiritual equilibrium. Six procedures have
proven to be of value in the medical acupuncture clinic, namely, the Crown, Vishuddhi,
Mingmen, Anahata, Manipura and Muladhara vital energetic alignments. These are especially
suitable for difficult post-traumatic syndrome patients, who are slow to respond to ordinary
acupuncture therapy. There is often arapid - and lasting - improvement as aresult of applying
these procedures. [18.07 / - ]

1462- gera: 55492/di/ra

THERAPEUTIQUE DES CADRES CLINIQUESDES AMAS DE SANG. AUTEROCHE
B. meridiens. 1995,104,111-57 (fra). ref:9

Résumé a entrer. [4.07 / stase+sang- |

1463- gera: 55502/di/ra

DIAGNOSTIC ET THERAPEUTIQUE DESMALADIESDU YANG MING.
AUTEROCHE B. meridiens. 1995,105,147-65 (fra). ref:11

Résumé aentrer. [13.01 / couche- ]

1464- gera: 55497/di/ra

DIX QUESTIONSSUR L'HISTOIRE DE LA MTC ET DE L'ACUPUNCTURE. CHE LI.
meridiens. 1995,105,87-98 (fra). ref:0

Résumé aentrer. [1.02/ -]

1465- gera: 55490/di/ra

A PROPOSDESQUATRE MERS: SI HAI ET DESENTRAILLES
EXTRAORDINAIRES: QI HENG ZHI FU. COUPRIE M. meridiens. 1995,104,75-90 (fra).
ref:0

Résumé aentrer. [2.06 / mer- ]

1466- gera: 55496/di/ra

A PROPOSDESQUATRE MERS: SI HAI ET DESENTRAILLES
EXTRAORDINAIRES: QI HENG ZHI FU (2° partie). COUPRIE M. meridiens.
1995,105,59-85 (fra). ref:0
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Résumé aentrer. [2.06 / mer- ]

1467- gera: 55491/di/ra

LELING SHOU VIII, PIVOT D'UNE THEORIE PSYCHOSOMATIQUE MODERNE
(1° partie). DU BOISR. meridiens. 1995,104,91-109 (fra). ref:17

Résumé a entrer. [14.14 / ling shu- psychanalyse- psychosomatique- |

1468- gera: 55500/di/ra

LE LING SHOU VIII, PIVOT D'UNE THEORIE PSYCHOSOMATIQUE MODERNE
(2° partie). DU BOISR. meridiens. 1995,105,115-32 (fra). ref:0

Résumé a entrer. [14.14 / psychosomatique- ling shu- psychanalyse- ]

1469- gera: 83337/di/ra

CERVICALGIESET NEVRITES CERVICO-BRACHIALES. DUBOIS J. revue
francaise de mtc. 1995,166,83-6 (fra). ref:0

[18.12/-]

1470- gera: 83965/di/ra

TECHNIQUES DE MANIPULATION DESAIGUILLES. DUBOIS J. revue francaise de
mtc. 1995,167,142-6 (fra). ref:0

[5.03/ puncture- ]

1471- gera: 55504/di/ra
LESVENTOUSES. FOURMONT D. meridiens. 1995,105,173-4 (fra). ref:0
[5.08/-]

1472- gera: 55503/di/ra

ANOSMIE ET AGUEUSIE. FUMAGALLI ET AL. meridiens. 1995,105,167-72 (fra). ref:0
Letraitement de I'anosmie-agueusie par acupuncture est difficile, a cause du délai entrela
période de début d'une rhino-pharyngite négligée ou méconnue et le moment d'entreprendre les
soins par les aiguilles. Malgré cela, I'acupuncture peut encore aider le malade qui en est porteur
arécupérer en partie ou totalement ses sens ol factifs et /ou gustatif, gréce & une compréhension
particuliére de la situation selon les données traditionnelles de la M édecine chinoise. Rapport de
3 cas (20Gl, 23VG, 4Gl, 23VC, 7TMC). [16.04 / cc- anosmie- |

1473- gera: 83332/di/ra

NOSOLOGIE ET INDICATIONSDESSITUATIONSD'URGENCE EN
ACUPUNCTURE. GOURION A. revue francaise de mtc. 1995,165,29-34 (fra). ref:0
[21.01/-]

1474- gera: 83432/di/ra

NOSOLOGIE ET INDICATIONSDES SITUATIONS D'URGENCE EN
ACUPUNCTURE. GOURION A. revue francaise de mtc. 1995,166,96-9 (fra). ref:0
[21.01/-]

1475- gera: 84270/di/ra

NOSOLOGIE ET INDICATIONSDES SITUATIONS D'URGENCE EN
ACUPUNCTURE. GOURION A. revuefrancaise de mtc. 1995,167,152-7 (fra). ref:0
[21.01/-]

1476- gera: 84275/di/ra

HYPERTENSION ARTERIELLE ET ACUPUNCTURE. LANZA U.revuefrancaise de
mtc. 1995,168,188-90 (fra). ref:0

[7.05/-]

1477- gera: 55493/di/ra
LESSTAGESEFA EN CHINE - REPORTAGE. MARGARIT BELLVER PET AL.
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meridiens. 1995,104,159-77 (fra). ref:6
Résumé a entrer. [1.01 / enseignement- ]

1478- gera: 83333/di/ra

ASTHENIE DU POST-PARTUM. NGUYEN HUYNH DIEU. revue francaise de mtc.
1995,165,35-6 (fra). ref:0

[11.10/ postpartum- 23,03- ]

1479- gera: 83447/di/ra

DOULEURSDE L'EPAULE ET PERIARTHRITE SCAPULO-HUMERALE. NGUYEN
HUY NH DIEU. revue francaise de mtc. 1995,166,100-1 (fra). ref:0

[18.10/-]

1480- gera: 83330/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE (NANJIN DE QIN YUE REN :
DIFFICULTES 11/14). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1995,165,1-19 (fra).
ref:3

[1.03/-]

1481- gera: 83341/di/ra

EVOLUTION DE LA MALADIE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1995,166,87-95 (fra). ref:0

[1.03/-]

1482- gera: 83746/di/ra

DU YIN ET DU YANG. DU PUR ET DE L'IMPUR. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1995,166,102-6 (fra). ref:0

[1.03/-]

1483- gera: 83747/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE (NANJING) DE QIN YUE REN,
ALIASBIAN QUE - 500 ANSAV.J.C.). DIFFICULTE 15 A DIFFICULTE 17. NGUYEN
VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1995,167,107-29 (fra). ref:0

[1.03/-]

1484- gera: 84271/di/ra

PROHIBITION ET SOUMISSION. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1995,168,159-68 (fra). ref:0

[1.03/-]

1485- gera: 84272/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE (NANJING DE QIN YUE REN,
ALIASBIAN QUE - 500 ANS AV. J.C.). NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1995,168,169-82 (fra). ref:0

[1.03/-]

1486- gera: 8333L/di/ra

LESCINQ TRANSFORMATIONS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de
mtc. 1995,165,20-8 (fra). ref:0

[1.03/-]

1487- gera: 83336/di/ra

MALADIESDU FENG WEN (VENT-CHALEUR MODEREE). NGUYEN VAN NGHI
ET AL. revue francaise de mtc. 1995,166,55-82 (fra). ref:0

[1.03/-]

1488- gera: 83798/di/ra
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PARTICULARITESCONSTITUTIONNELLESDES5 ORGANES. NGUYEN VAN
NGHI ET AL. revuefrancaise demtc. 1995,167,130-41 (fra). ref:0
[1.03/-]

1489- gera: 84274/di/ra

PHYSIOLOGIE ET PATHOLOGIE DU SYSTEME RATE-ESTOMAC. PHAN ANH.
revue francaise de mtc. 1995,168,183-7 (fra). ref:0

[4.07/-]

1490- gera: 55501/di/ra

"REFLEXIONSET MISESA JOUR".LE POINT D'ACUPUNCTURE, REALITE,
RECEPTIVITE ET RELATION AVEC LES ORGANES DES SENS. PONTIGNY A ET J.
meridiens. 1995,105,133-45 (fra). ref:0

Résumé aentrer. [2.06/ - ]

1491- gera: 55498/di/ra

REVESREPETITIFSET DESEQUILIBRESORGANIQUESSELON LA MTC. 1.
CHEZ DESSUJETSHOSPITALISES. SAMSON H ET AL. meridiens. 1995,105,99-114
(fra). ref:0

Résumé aentrer. [14.13/ reve- |

1492- gera: 55499/di/ra

REVESREPETITIFSET DESEQUILIBRESORGANIQUESSELON LA MTC. 2.
CHEZ DESCONSULTANTSEXTERNESDU SERVICE D'ACUPUNCTURE. SAMSON
H ET AL. meridiens. 1995,105,107-14 (fra). ref:6

Résumé aentrer. [14.13/ reve- |

1493- gera: 55489/di/ra

A PROPOSDESTRONCSCELESTESET DESBRANCHES TERRESTRES:
REFLEXIONSSUR LESRYTHMESBIOLOGIQUES, LESPREVISIONS
METEOROLOGIQUES SELON LES CONCEPTIONS CHINOISES (2° partie).
STEPHAN JM. meridiens. 1995,104,37-74 (fra). ref:6

Résumé aentrer. [3.01/ -]

1494- gera: 55495/di/ra

A PROPOSDESTRONCSCELECTESET DESBRANCHES TERRESTRES:
REFLEXIONS SUR LESRYTHMESBIOLOGIQUES, LA CHRONPATHOLOGIE ET
LESPREVISIONSMETEOROLOGIQUES SELON LESCONCEPTIONS CHINOISES
(3° partie). STEPHAN JM. meridiens. 1995,105,33-58 (fra). ref:0

Résumé aentrer. [3.01/ -]

1495- gera: 83335/di/ra

STRESS: UN POINT D'ACUPUNCTURE C'EST TOUT. TRAN DINH CAN. revue
francaise de mtc. 1995,165,39-52 (fra). ref:124

[3.01/ unique- stress- ]

1496- gera: 55488/di/ra

RAISONNEMENT ETIOPATHOGENIQUE ET NOSOLOGIE DANSLE NEIJING
QUANSHI. TRIADOU P. meridiens. 1995,104,15-36 (fra). ref:0

Résumé a entrer. [3.01 / su wen- |

1497- gera: 55494/di/ra

STRATEGIESTHERAPEUTIQUESET MEDICAMENTSDANSLE NEIJING
QUANSHI. TRIADOU P. meridiens. 1995,105,11-31 (fra). ref:13

Résumé aentrer. [5.03/ -]

1498- gera: 83334/di/ra
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LESPOINTS SHU/MU. TRUONG TAN TRUNG. revuefrancaise de mtc. 1995,165,37-8
(fra). ref:13
[2.06 / mu- shu du dos- ]

1499- gera: 84267/di/ra

ENERGIES"WEI, QI, RONG ET XUE" ET LEURSSYNDROMESET
TRAITEMENTS. TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de mtc. 1995,167,147-51 (fra).
ref:0

[2.03/-]

1500- gera: 84276/di/ra

SYSTEME ENERGETIQUE POUMON-GROSINTESTIN. TABLEAUX CLINIQUES
ET THERAPEUTIQUES. TRUONG TAN TRUNG. revuefrancaise de mtc. 1995,168,191-8
(fra). ref:0

[4.07/-]

1501- gera: 84277/di/ra

CORRELATIONS NEURO-ANATOMIQUESET NEURO-PHY SIOLOGIQUES
ENTRE ESSENCE SEXUELLE, ENERGIE VITALE ET TRIPLE RECHAUFFEUR
(JING, QI, SANJIAO). YAMAMURA'Y ET AL. revuefrancaise de mtc. 1995,168,199-202
(fra). ref:0

[2.03/-]

1502- gera: 84795/di/ra

DIAGNOSTIC ET THERAPEUTIQUE DESMALADIES DU SHAOYANG.
AUTEROCHE B ET AL. meridiens. 1996,106,63-79 (fra*). ref:12

L es cadres cliniques du Shaoyang correspondent au stade de la maladie durant lequel I'énergie
perverse se trouve a moiti€ en surface et a moitié dans I'intérieur (Ban Biao Ban Li). Autour du
cadre clinique principa du Shaoyang sont réunis d'autres cadres cliniques comportant soit des
symptémes de surface, correspondant au Taiyang (propositions 109, 142, 171, du "Shang Han
Lun"), soit de profondeur, correspondant au Y angming (proposition 108 du "Shang Han Lun").
[14.07 / shang han lun- couche- ]

1503- gera: 55282/di/ra

LE SYNDROME DU COCHON QUI COURT (BEN TUN QI). AUTEROCHE B ET M.
meridiens. 1996,107,125-41 (fra). ref:0

Le syndrome du cochon qui court (Ben Tun Qi), cité dansle "Ling Shu" et le "Nan Jing", est
certainement la description clinique la plus ancienne d'une névrose. Son symptéme majeur est la
sensation d'une masse de gaz qui remonte brusquement du bas-ventre jusqu'ala poitrine ou la
gorge. Ce syndrome est la conséquence, soit d'une atteinte des sentiments, soit d'une agression
par le Froid et I'Eau sur le Coeur, le Foie, les Reins et Chong Mai. Lathérapeutique viseraa
régler le Qi et abaisser son contresens, nourrir le Foie et harmoniser le Ying, réchauffer et
transformer les Liquides Organiques en exces. [4.07 / - ]

1504- gera: 55283/di/ra

E40 - FENGLONG : PLANTUREUSE PROTUBERANCE. AUTEROCHE ET AL.
meridiens. 1996,107,143-9 (fra). ref:2

Etude du point Fenglong (E40) du Méridien Zu Y ang Ming (Estomac), comportant |a
localisation du point, ses caractéristiques, ses fonctions et indications thérapeutiques, des
commentaires sur ses caractéristiques et de nombreux exemples d'associations du point en
rapport avec ses spécificités et ses indications thérapeutiques. [2.06 / 40e- ]

1505- gera: 84799/di/ra

TRAITEMENT DU GROS BRAS DOULOUREUX POST-CHIRURGICAL OBSERVE
DANSLESSUITESD'INTERVENTION DU CANCER DU SEIN. BRAHIMI A.
meridiens. 1996,106,155-62 (fra*). ref:0

L e lymphoedéeme douloureux observé dans les suites d'intervention chirurgicale du Cancer du
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sein ne trouve pas de sol ution thérapeutique efficace en Occident alors quiil est traité avec
succeés en Chine. La Médecine Traditionnelle Chinoise propose un protocol e de traitement
faisant appel alaméthode des Aiguilles de Feu et acelle de la puncture suivie de saignée. Les
résultats sont tres intéressants et nous encouragent a utiliser cette technique dans nos
consultations. [11.07 / 23,04- ]

1506- gera: 55277/di/ra

ASPECTSPSYCHOSOMATIQUESDE L'OBESITE EN ACUPUNCTURE. DU BOISR.
meridiens. 1996,107,41-54 (fra*). ref:0

Cetravail propose un traitement de |'obésité selon les cing mouvements psychiques Shen, Yi,
Po, Zhi et Hun, en détaillant chague fois e mécanisme physiopathol ogique sous-jacent et la
clinique qui lui correspond. [9.08 / shen- psychosomatique- ]

1507- gera: 84793/di/ra

LELING SHOU VIII, PIVOT D'UNE THEORIE PSYCHOSOMATIQUE MODERNE.
DU BOISR. meridiens. 1996,106,31-44 (fra*). ref:0

L'analyse point par point du LING SHOU VIl permet une identification des principaux
concepts de base de la psychanalyse. Le dénominateur commun entre la pensée chinoise antique
et lamodernité est défini épistémologiquement. Il Sagit d'une pensée systémiste propre alafois
aux modéles de I'antiquité chinoise et aux théories modernes de la complexité. Le LING SHOU
VIl démontre étape par étape comment |'ame humaine se dote d'instances pulsionnelles et
d'instances cognitives sur un rythme a quatre temps. Puis en se superposant toutes ces instances
engendrent un rythme a cing temps qui permet al'individu de se confronter :1 son
environnement. Les notions de pulsion, d'affect, de représentation, d'intelligence, les deux
topiques freudiennes, ains que la nosol ogie psychodynamique de la psychanalyse (phychoses,
psychonévroses et maladies psychosomatiques) se retrouvent dans I'ancien modéle chinois. Le
"génie psychosomatique” du modele chinois est mis en évidence et contribue aforger un
nouveau modéle pour la pratique de I'acupuncture. [14.14 / psychosomatique- ling shu- ]

1508- gera: 55281/di/ra

ETUDE A PARTIR DU SU WEN, CHAP.37"ETUDE DES CONTRE-COURANTS
ENERGETIQUES". DURON A. meridiens. 1996,107,99-123 (fra). ref:27

Le Su Wen, chap.37 étudie les contre-courants par transfert du Froid et de la Chaleur, entre les
Zang et les Fu. Nous proposons le commentaire des 3 transferts de la Chaleur, pour lesguels
nous avons un exemple clinique. 1) Transfert de la Chaleur de la Rate au Foie. 2) Transfert dela
Chaleur del'Intestin Gréle alaVessie. 3) Transfert de la Chaleur delaVésicule Biliaire au
Cerveau. [3.02/-]

1509- gera: 84796/di/ra

QUELQUES CONSIDERATIONSPRATIQUESSUR LE TRAITEMENT ETIO-
PATHOGENIQUE DE LA NEVRITE CERVICO-BRACHIALE ET DE LA PERI-
ARTHRITE SCAPULO-HUMERALE. (3° PARTIE). FOURMONT D. meridiens.
1996,106,82-113 (fra*). ref:17

En conclusion aux deux précédentes études consacrées a l'anatomo-physiopathol ogie de la péri-
arthrite scapulo-humeérale, |'auteur, convaincu de |'action, non pas strictement opposée, mais trés
complémentaire des deux VISIONS somatique, occidentale, et énergétique, extréme orientale,
de lamédecine en particulier, propose un traitement raisonné de la PASH, basé sur ces
conceptions et son expérience personnelle. [18.10 / 18,12- ncb- |

1510- gera: 84797/di/ra

ETUDE SUR LESBI RHUMATOLOGIQUES. HAWAWINI R. meridiens. 1996,106,115-
45 (frar). ref:13

Les Bi dits rhumatol ogiques représentent la majeure partie, voire |'ensemble des maladies
articulaires de larhumatologie. 1ls sont dus aux Energies perturbées externes du Feng, du Froid
et de I'Humidité. Leur transformation donne le Bi de la Chaeur. Ces Energies externes frappent
d'abord les Méridiens, c'est le niveau superficiel. Lors d'une deuxieme attagque, I'Energie
perturbée entre par le point He (rassemblement) dans le Zang correspondant, c'est e niveau
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profond. Ainsi, y at-il deux stades de gravité croissante. LaM.T.C. lesclasse et les traite d'une
maniere particulierement rationnelle et cohérente, ou chaque Méridien et Zang correspondant
explique une forme de Bi, c'est-a-dire une maladie rhumatol ogique. Ce classement conditionne
le diagnostic, le pronostic et le traitement. La douleur, maitre symptéme, différentie le type de
Bi et est due a une stase de Sang, qui représente e point dimpact majeur de la thérapeutique.
Nous avons essayé de faire concorder les donnéesdelaM.T.C. sur les Bi et le classement tel
qu'il est donné dans le Su Wen. chap. 64. [18.03/ - ]

1511- gera: 55278/di/ra

ACUPUNCTURE VEGETALE. LEITE EM. meridiens. 1996,107,55-62 (fra). ref:10

L'auteur décrit sa découverte de I'utilisation de I'acupuncture pour le traitement de plantes ayant
des problemes de croissance, de floraison et/ou de fructification. 1l décrit laméthode utilisée, se
servant de stimulations mécaniques, avec des clous ou des épingles, de points de concentration
énergétique, suivant la conception chinoise traditionnelle : points Y ang pour la croissance et le
développement de |a partie supérieure du feuillage (faite), al'angle externe d'insertion des
branches, points Yin pour I'inflorescence et lafructification, al'angle interne. Bien gu'ils n'aient
pas été anal ysés statistiquement, les résultats se sont avéréstrés bons. [2.01/ - ]

1512- gera: 73118/di/ra

QIGONG MEDICAL. LIU YA FEI ET AL. revue francaise de mtc. 1996,170,81-9 (fra).
ref:1

Laméthode du Qigong renforce les os et les tendons, tonifie les quatre membres, régularise les
organes et les entrailles, harmonise I'énergie et le sang. Les respirations spéciales, telles que la
respiration douce (inspiration, rétention, expiration) (1) et larespiration dure (inspiration,
rétention, expiration) (2) accroissent I'efficacité et différencient cette méthode. Concernant le
travail du Shen (mental), les principes arespecter sont les suivants: - le mental (Shen) suit le
corps (Xing) - les mouvements sharmonisent avec le Shen (mental/esprit) - union étroite et
parfaite entre le mental (Shen), I'énergie (Qi) et laforce physique. Au niveau des mouvements
corporels, une importance particuliére est donnée al'étirement, alarotation et al'extension de la
colonne vertébrale, aux mouvements réguliers et harmonieux des quatre membres, au travail
d'assouplissement des épaules, des hanches, de larégion lombaire et de toutes les articul ations.
C'est donc une méthode excellente pour soigner des maladies purement énergétiques comme: la
bronchite, les problémes digestifs, I'asthme, la nervosité, I'nypertension, les douleurs des jambes
et delarégion lombaire, lacervicalgie. Son intérét est le role préventif pour toutes maladies
causées par un déséquilibre du Yin-Yang. [5.16 / qg- ]

1513- gera: 71044/di/ra

DISCUSSION SUR LA DOULEUR. LUN TONG. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1996,171,125-6 (fra).

L e chapitre 53 de Lingshu met en opposition deux aptitudes contraires arésister aladouleur et
aux toxiques. 11 explique laforte résistance ala douleur provoquée par

I'Acupuncture/M oxibustion chez les sujets pourvus d'une muscul ature souple, et lafaible
résistance chez les sujets pourvus d'une peau mince et d'une musculature ferme. Les sujets
pourvus d'une peau épaisse, d'un teint noirétre, de grands os et d'organes fermes et potelés
résistent plus facilement aux médicaments toxiques, que |es sujets maigres avec un estomac
affaibli. L'objectif de ce chapitre est donc de disserter sur I'endurance ala douleur iatrogéne,
d'ou I'intitulé: Discuss'Discussion sur ladouleur (Lun Tong)". Ma Shi précise: " Le contenu de
ce chapitre 53 de Lingshu disserte sur |'aptitude ou I'inaptitude a supporter la douleur par les
aiguilles (acupuncture), les pointes de pierre (lithopuncture), le feu (moxibustion) et la chaleur
(aiguilles chauffées) d'ou I'intitulé du chapitre”. Ce chapitre comporte 2 paragraphes. [1.03/ ling
shu-]

1514- gera: 84798/di/ra

ACUPUNCTURE ET VIEILLISSEMENT, ETUDE D'UNE THERAPIE AUXILLIAIRE
DESRADICAUX LIBRES. LUNA M. meridiens. 1996,106,147-54 (fra*).

L'auteur propose, dans une étude pionnaire et préliminaire, de démontrer I'importance de
I'acupuncture comme thérapie auxilliaire contre les radicaux libres. [23.07 / - ]
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1515- gera: 71039/di/ra

I'AGOPUNCTURA NEL TRATTAMENTO DEL MORBO DI PARKINSON.
MONTFIORE | ET AL. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1996,172,185-
187 (ita). ref:0

[14.06/ -]

1516- gera: 71046/di/ra

CHUTE DESCHEVEUX. ETIOLOGIE ET TRAITEMENT. NGUYEN HUYNH-DIEU.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1996,171,144-5 (fra). ref:16

[8.03/-]

1517- gera: 73115/di/ra

MIGRAINE CATAMENIALE. NGUYEN HUYNH-DIEU. revue francaise de mtc.
1996,170,71-3 (fra).

L'étude de lamigraine chez lafemme en général et de lamigraine en particulier est intéressante
aun double point de vue: - d'abord par sa fréquence, touchant une femme sur cing - ensuite par
son traitement parfois déroutant malgré les progrés thérapeutiques en médecine occidentae,
mais presque toujours bénéfique voire efficace en médecine traditionnelle chinoise,
['acupuncture se posant le plus souvent comme le dernier recours. [14.02/ - ]

1518- gera: 73117/di/ra

LESCOXALGIES. NGUYEN TRONG KHANH. revue francaise de mtc. 1996,170,78-80
(fra).

[18.17/-]

1519- gera: 71037/di/ra

INSCRIPTIONS GRAVEES DANSLE JADE. NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1996,172,171-80 (fra).

Ce chapitre 60 de Lingshu expose I'étiol ogie des tumeurs (1) et les regles thérapeutiques, puis
les formes graves et mortelles des tumeurs "toxiques' localisées profondement al'intérieur de
I'organisme contre lesguelles I'acupuncture n'est pas indiquée a cause de la présence des signes
de discordance entre le pouls et lamaladie. Dans ce chapitre, les aiguilles sont comparées a des
armes trés dangereuses. Si les petites aiguilles utilisées adéquatement peuvent sauver lavie du
malade, elles sont telles des instruments de guerre, lorsqu'elles sont utilisées sans réflexion
Aingi, pa. Ainsi par exemple, la puncture atort du point Wuli (13 GI) peut étre nocive au
malade, entrainant un rapide tarissement du sang et de I'énergie des 5 organes, aboutissant a un
bref délai alamort. L'objet de ce chapitre est de fournir des conseils de vigilence aux médecins
lors de la puncture. Devant |e caractere trés précieux de ces recommandations, Huangdi ordonne
aKhi Padeles graver dans le jade pour les transmettre aux générations futures, d'ou l'intitul &
"Inscription gravée dans le jade" (Y u Ban) Ma Shi note en effet |a phrase contenue dans ce
chapitre "ainscrire dans e jade pour en faire un objet précieux”,, explique le titre. Ce chapitre
60 de Lingshu comporte 6 paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1520- gera: 71045/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1996,171,127-43 (fra).

[1.02/-]

1521- gera: 84279/di/ra

ABCESET TUMEURS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1996,169,1-14
(fra).

[23.04/-]

1522- gera: 57665/di/ra
CHANSONS SUR LESPOINTSHORSDESMERIDIENSDITS CURIEUX EN
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THERAPIE (SUITE 1). NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1996,170,90-07 (fra). ref:0
[2.06/-]

1523- gera: 71036/di/ra

L'AGE CELESTE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1996,172,162-70 (fra). ref:

Ce chapitre 54 de Lingshu concerne lalongévité et |a briéveté de I'étre humain en fonction de: -
le vide et la plénitude du sang et de I'énergie - I'insuffisance et I'excés des 5 organes et des 6
entrailles - et lafaiblesse et la puissance de laforme corporelle du sujet. Les modifications
physiologiques et mentales de |'étre vivant, depuis la naissance jusqu'ala mort, y sont également
abordées. - L"é&ge céleste”, implique le sens de vivre selon le rythme "Ciel-Terre", c'est-a-dire
selon le cycle de 60 ans. Pour les classiques, |'age céleste équivaut a 100 ans. L'essentiel de ce
chapitre 54 est de mettre en avant la conservation de la santé gréce al'Eugénisme (Y e Sheng)
(1) Ma Shi spécifie: "Ce chapitre 54 disserte sur les centenaires, d'ou I'intitulé du chapitre”. Ce
chapitre comporte 6 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1524- gera: 71040/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE 1. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1996,172,188-201 (fra).

[1.02/-]

1525- gera: 71041/di/ra

CHANSONS SUR LESPOINTSHORSDESMERIDIENSDITS" CURIEUX" EN
THERAPIE. SUITE 4. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1996,172,202-12 (fra).

[2.06/-]

1526- gera: 71042/di/ra

LESCINQ SAVEURS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1996,171,109-15 (fra).

Ce chapitre 56 de Lingshu disserte sur les affinités électives qui unissent les Cing Saveurs (Wu
Wei) avec les Cing organes (Wu Zang). Aingi, lors du métabolisme des Shui-Gu (Eau/Céréales:
aliments) au niveau de I'estomac- la saveur aigre gagne le foie - la saveur amére, le coeur- la
saveur douce, larate - la saveur piquante, le poumon - la saveur salée, le rein. Ce chapitre
aborde également: - les 5 types de céréaes (grains) - les 5 types de |égumes, - les 5 types de
fruits, - les 5 types de viandes.. Sur les bases des 5 Mouvements, ces produits alimentaires
jouent un réle physiopathol ogique primordiae dans la vie de I'étre vivant. Ma Shi spécifie:
L'objet essentiel de ce chapitre 56 de Lingshu est d'exposer les correspondances des 5 saveur et
des 5 organes, d'ou l'intitulé: « Les Cing saveurs " (Wu Wei). Ce chapitre comporte 5
paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1527- gera: 73112/di/ra

ENERGIE DEFENSIVE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc.
1996,170,55-62 (fra).

Ce chapitre 52 de Lingshu disserte sur le Rong Qi (énergie nutritive) et le Wei Qi (énergie
défensive), et sur les activités internes de I'organisme. En pratique, il est nécessaire de se baser
sur le systeme des jingluo (méridiens principaux et secondaires) et sur les notions de Jiao
(cimes) et de Ben (racines), de vide et de plénitude. Comprendre la hotion de vide et de
plénitude c'est étre capable d'effectuer les techniques de tonification et de dispersion. Ainsi,
dans ce chapitre 52 de Lingshu, est soulevé |e probléme de Jiao/Ben des 3 Yang du pied et de la
main et le probléme de Qi Jié (voie d'entrée et de sortie de I'énergie) (1) des 6 entrailles. Ce
chapitre met donc en exergue I'importance des points des méridiens dotés de systemes
"Jiao/Ben" indispensables ala mise en oeuvre du diagnostic et de la thérapeutique. Cette étude
est par conséquent fondamental e ala résolution du probleme de protection de I'organisme contre
I'agression de I'énergie perverse et du probleme d'’harmonisation de I'intérieur (Li) et de
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I'extérieur (Biao) du corps. C'est pourquoi, ce chapitre sintitule "Energie défensive” (We Qi).
Ma Shi spécifie: "L e contenu de ce chapitre ne concerne pas de fagcon spécifique le Wei Qi.
L'intitulé est utilisé uniguement pour souligner I'importance de I'énergie défensive (Wei Qi)."
Ce chapitre 52 comporte 5 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1528- gera: 73113/di/ra

DISCUSSION SUR LA VAILLANCE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de
mtc. 1996,170,63-7 (fra).

Ce chapitre 50 du Lingshu décrit, de fagon globale, les différents degrés d'atteinte de la maladie
en fonction du teint (vert, jaune, rouge, blanc, noir) et de I'aspect des téguments (souple ou sec,
repose ou fripé, resplendissant ou terne) d'une part et d'autre part, de la vaillance et de la
pleutrerie du sujet. Ces états sont intimement liés au vide ou ala plénitude des organes internes,
en particulier des 3 organes, Coeur, Foie et Vésicule Biliaire. L'objet essentiel de ce chapitre est
de disserter sur lasignification de la vaillance et de la pleutrerie en diagnostic et en
thérapeutique. C'est pourquoi, il sintitule: Discussion sur lavaillance (Luan Dung). Ma Shi
spécifie: "Le contenu de ce chapitre discute sur le sujet vaillant ou faible, supportant ou ne
supportant pas ladouleur, d'ou I'intitulé du chapitre.” Ce chapitre comporte 4 paragraphes. [1.03
/ling shu-]

1529- gera: 73114/di/ra

SHU DU DOS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1996,170,68-70 (fra).
Ce chapitre 51 du Lingshu disserte sur lalocalisation d'un groupe de points particuliers situés
danslarégion dorso-lombaire, tels les points Dazhu (11 V), Geshu (17 V)... et les points Shu
dorsaux des 5 organes (P, C, F, Rt et Rn). A l'intérieur, ces points Shu dorsaux sont liés aux 5
organes et al'extérieur, ils sont les lieux de Rassemblement-Réunion de |'énergie. En
thérapeutique, ils ont des effets spécifiques évidents, mais en pratique, la puncture profonde de
ces points est formellement interdite. C'est pourguoi, la Moxibustion est particuliérement
conseillée et I'Acupuncture ne peut étre utilisée sans réflexion. La méthode d'examen de ces
points particuliersy est bien dével oppée. Latonification et la dispersion par Moxibustion y sont
également présentées. L'objet essentiel de ce chapitre est de déterminer lalocalisation de ces
points, d'ou l'intitulé " Shu du dos." Ce chapitre ne comporte qu'un seul paragraphe. [1.03/ ling
shu- |

1530- gera: 74761/di/ra

CHANSONS SUR LESPOINTSHORSDESMERIDIENSDITS" CURIEUX" EN
THERAPIE. SUITE 2. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1996,171,150-60 (fra).

[2.06/-]

1531- gera: 84282/di/ra

LESCINQ TEINTS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1996,169,15-
29 (fra).

[4.04/-]

1532- gera: 84287/di/ra

CHANSONS SUR LESPOINTSHORSDESMERIDIENSDITS" CURIEUX" EN
THERAPIE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1996,169,42-53 (fra).
ref:0

[2.06/-]

1533- gera: 55275/di/ra

LA SPHERE ARMILLAIRE : XUANJI. OURY C. meridiens. 1996,107,13-19 (fra). ref:0
A propos de I'étude du point Ren Mai, Xuan Ji, il est possible de retrouver des traces
archéologiques, littéraires et méme corporelles, relatives a ce point et a sesfonctions. [2.06 / - ]

1534- gera: 55280/di/ra
BIOPHYSIQUE ET ACUPUNCTURE : UN MARIAGE HEUREUX. PIQUEMAL M.
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meridiens. 1996,107,79-98 (fra). ref:8
Résumé aentrer. [2.01/ -]

1535- gera: 55279/di/ra
ENERGIES VIBRATOIRES. PONTIGNY A ET J. meridiens. 1996,107,63-77 (fra). ref:16
En fonction des diverses recherches international es, orientées vers I'apport de preuves
scientifiques des médecines naturelles, ['auteur propose quel ques sujets de concertation entre
scientifiques et médecins. [2.03/ -]

1536- gera: 84794/di/ra

MAGNETISME ET MAGNETOTHERAPIE. PONTIGNY J. meridiens. 1996,106,45-62
(fra*). ref:0

L 'énergie magnétique utilisée en thérapeutique se comporte vis-a-vis d'un systeme biol ogique,
comme I'énergie électrique dont elle ezst indissociable. Une forme pul sée est beaucoup plus
efficace qu'une forme continue, et laregle des bas niveaux doit étre observée. Dans le dosage de
cette énergie, il faut toujours penser atenir compte du champ magnétique terrestre. [5.13/ - |

1537- gera: 71047/di/ra

STANDARD ACUPUNCTURE NOMENCLATURE. RECOURS NGUYEN C. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1996,171,146-9 (eng). ref:0

[2.06 / nomenclature- ]

1538- gera: 55276/di/ra

LA QUESTION DE L'ANATOMIE EN OCCIDENT ET EN EXTREME-ORIENT.
TRIADOU P. meridiens. 1996,107,21-40 (fra).

Résumé aentrer. [2.01/ 1,02- ]

1539- gera: 84792/di/ra

PROCESSUSET MALADIES: EVOLUTION, PRONOSTIC ET THEORIE DESWU
YUN LIU QI. TRIADOU P. meridiens. 1996,106,11-29 (fra*). ref:35

La capacité des périodes du calendrier a déterminer |a survenue des maladies et leur évolution
est une idée dominante de la pensée médicale chinoise. Nous présentons dans cet article des
textes du Suwen consacrés al'élaboration du pronostic. Ces passages du Suwen ont été choisis
et commentés dans le Neijing quanshi qui est une glose de cet ouvrage écrit au XVIlléme siecle.
Deux critéres président al'évaluation de la gravité de lamaladie et de son évolution. Le premier
tient compte de I'importance de la pénétration dans la profondeur du territoire corporel du Qi
pathogene. Le second améne a prendre en considération | es déréglements des relations du yin et
du .yang ou des cinq agents. La stricte détermination du climat et de la pathogenése quimplique
lathéorie deswu yun liu Qi est ici présentée de maniere succinte, et reléve du deuxiéme
schéma. Bien que moins développée que dans le Suwen de Wang Bing, cette théorie a continué
de marquer la pensée des commentateurs plustardifs. [3.01/ - ]

1540- gera: 71038/di/ra

RHINORRHEE / ANOSMIE / AGUEUSIE. TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1996,172,181-184 (fra). ref:14

[16.04/-]

1541- gera: 84283/di/ra

LESMALADIESBENIGNES DU SEIN. TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de mtc.
1996,169,30-4 (fra).

[11.07/-]

1542- gera: 84284/di/ra

ASPECTSINTEGRATIFSDESMEDECINES, OCCIDENTALE ET ORIENTALE.
YAMAMURA Y. revuefrancaise de mtc. 1996,169,35-41 (fra). ref:0

[1.01/-]
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1543- gera: 73116/di/ra

EMBRYOLOGIE DU SYSTEME UROGENITAL ET LESCONCEPTIONS
ENERGETIQUESDU SHEN (REINS) DE LA MEDECINE TRADITIONNELLE
CHINOISE. YSAO YAMAMURA ET AL. revuefrancaise de mtc. 1996,170,74-7 (fra).
ref:30

L e Shen (Reins) occupe une place de proéminence dans la physiologie et dans la
physiopathologie de la M édecine Traditionnelle Chinoise, avec les fonctions énergétiques
suivantes: il produit le Yang et le Yin de tout le corps et maintient la santé et active la
reproduction. Le Shen (Reins) maintient aussi, des liai sons énergétiques avec les oreilles, la
gorge, les orifices de la partie inférieure du corps (anus et uretre), les os, lamoelle des os, la
moelle épiniere et I'encéphale. L'éude embryonnaire des reins nous apporte des € éments qui
peuvent constituer un support matériel aux conceptions énergétiques de la Médecine
Traditionnelle Chinoise, relatives au Shen (Reins). [2.04 / embryologie- 2,04+rn- |

1544- gera: 71043/di/ra

ANNEESET ROSEES. ZUE LO. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1996,171,116-24 (fra). ref:17

Le chapitre 79 du Lingshu dével oppe de nombreuses notions: - la physiologie, les causes
précoces et tardives des acces périodiques et le caractére intermittent de lamaladie Nue
(Fiévre/Frilosité) - les"3 Vides' et les"3 Plénitudes’ dans la détermination de lamaladie-
I'énergie perverse al'état latent et I'énerige perverse récente. - les méthodes d'observation du
vent (Feng) au ler jour du mois dejanvier (jour de l'an lunaire) dans la détermination du
pronostic des maladies durant les 4 saisons. L'explication du titre du chapitre est fournie par
"Dans ce chapitre, se trouve la phrase "Larencontre simultanée du vent et de lapluie porte le
nom de Rencontre de I'année avec lesrosées’ d'ou le titre: Année et Rosée (Xue Lo)". Ce
chapitre 79 comporte 6 paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1545- gera: 55284/di/ra

DES CHANSONS QUI FONT PROGRESSER LA MEDECINE CHINOISE. LES
COMPTINESD'ACUPUNCTURE ET DE MOXIBUSTION. AUTEROCHE B ET M.
meridiens. 1997,108,13-39 ().

[1.03/-]

1546- gera: 56466/di/ra

REGARD NOUVEAU SUR LE MERIDIEN D'ASSAUT. DUBOIS JC. meridiens.
1997,109,23-42 (fra).

Résumé aentrer. [2.05/ -]

1547- gera: 56473/di/ra

AURICULOMEDECINE ET PSYCHOTHERAPIE. ECHE M. meridiens. 1997,109,177-9
(fra). ref:35

Résumé a entrer. [14.14 / psychotherapie- 5,10- ]

1548- gera: 73124/di/ra

ALLERGIE ET PSEUDO-ALLERGIE. ESPOSITO B. revue francaise de mtc.
1997,174,77-80 (fra). ref:0

[23.02/-]

1549- gera: 56471/di/ra
PROBLEMES MANDIBULAIRES. FOURMONT D. meridiens. 1997,109,137-51 (fra).
[19.04/-]

1550- gera: 73125/di/ra

SISTEMATIZZAZIONE DELLA IMMUNITA' ED AIDS. FRANGIPANE R. revue
francaise de mtc. 1997,174,81-7 (ita). ref:6

[13.09/-]
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1551- gera: 55287/di/ra

LA DOULEUR EN MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE. HANSSKE HA ET
AL. meridiens. 1997,108,65-92 (fra).

[6.01/-]

1552- gera: 56472/di/ra

UNE OBSERVATION DE KYSTE OVARIEN. HAWAWINI R. meridiens. 1997,109,153-
75 (fra). ref:26

Résumé aentrer. [11.02/ - ]

1553- gera: 70989/di/ra

DOULEURSDU MEMBRE FANTOME. NGUYEN HUYNH DIEU. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1997,176,197-8 (fra). ref:8

[6.01/ fantome- ]

1554- gera: 70993/di/ra

PRESBYTIE, LARMOIEMENT, YEUX SECS. NGUYEN NUYNH DIEU. revuefrancaise
de medecinetraditionnelle chinoise. 1997,175,118-20 (fra).

- Lagériatrie, é&ant une discipline en pleine expansion, il nous parait utile et intéressant
d'aborder le probléme de la presbytie non pas du point de vue curatif, ce que font amerveille les
verres correcteurs, mais plutdt dans un but préventif par I'acupuncture pour retarder et ralentir
cette évolution inéluctable. - Quant au traitement du larmoiement et des yeux secs, motifs
fréquents de consultation en pratique quotidienne, traitement dont I'efficacité laisse parfois a
désirer en médecine occidentale; on obtient des résultats trés satisfai sants en Médecine
Traditionnelle Chinoise surtout dans le cas d'échec des larmes artificielles. [15.01/ - ]

1555- gera: 70982/di/ra

PRATIQUE DE L'ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1997,176,161-3 (fra).

Ce chapitre 67 de Lingshu disserte sur les différentes complexions Yin-Y ang du corps humain.
L'énergie Yin et I'énergie Y ang peuvent étre en vice ou en plénitude. Pour cette raison, lors de la
puncture, |'énergie réagit différemment d'un individu al'autre. Chez le sujet de type Chong
Y ang (Y ang superposé), laréaction al'aiguille est rapide et chez celui de type Chong Y ang
pourvu d'une partie de Yin, laréaction est relativement lente. Chez le sujet dont le Yin et le
Y ang sont équilibrés, I'énergie réagit desla pose de l'aiguille et chez le sujet dont le Yin est plus
abondant que le Y ang, laréaction n'apparait qu'apres plusieurs séances d'acupuncture.

L 'aggravation de la maladie par méconnai ssance de la technique de la manipulation de l'aiguille
de lapart du médecin médiocre est également abordée. Ce chapitre 67 met donc I'accent sur les
regles de manipulation de I'aiguille lors du traitement, ce qui justifie son intitulé: "Pratique de
I'Acupuncture”. [1.03/ traduction- ling shu- ]

1556- gera: 70985/di/ra

LE DESSUS DU DIAPHRAGME. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1997,176,177-9 (fra).

Ce chapitre 68 de Lingshu disserte sur les syndromes diaphragmati ques regroupés en -
syndrome Shang Gé (sus-diaphragmatique ) - et syndrome Xia Gé (sous-diaphragmatique) (1)
Le premier se caractérise par des vomissements instantanés apres e repas et le second, par des
vomissements tardifs, seulement 24 heures aprés le repas. Le syndrome Shang Gé est une
affection courante. C'est pourquoi le vocable "Shang G€" (dessus du diaphragme) a été chois
comme intitulé du chapitre.Ce chapitre comporte 3 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1557- gera: 70986/di/ra

ORIGINE "DES 100 MALADIES'. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1997,176,180-5 (fra).

Ce chapitre 66 de Lingshu disserte sur |'origine des 100 maladies’ demeurant strictement dans
le cadre exogene (6 énergies perverses. Vent, Froid, Chaleur...) et dans le cadre endogene (7
sentiments: colere, tristesse...). Lalocalisation de lamaladie se différencieen Yin et en Yang et
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en 3 zones (en haut, au milieu et en teas). Le pr bas). Le processus de déclenchement des algies
(dermalgie, arthralgie, lombalgie...) et des hémorragies (nasale, intestinale, gastrique...) est
également abordé. Laformation du Ji Qi (entassement énergétique) est clairement expliquée.
Les principes de la perfection thérapeutique sont ainsi bien spécifiés. Le sujet de ce chapitre
concernant les causes des maladies explique le titre: "Origine des 100 maladies'. Ce chapitre
comporte 7 paragraphes. [1.03 / ling shu- ]

1558- gera: 70987/di/ra

AFFOLEMENT ET FUREUR: APHONIE. NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1997,176,186-8 (fra).

Ce chapitre 69 de Lingshu disserte sur le processus pathol ogique de |'aphonie et souligne
I'importance de I'épiglotte, de laluette, du larynx, des|évres et de la bouche, de I'hyoide dans
I'émission de la voix. L'épaisseur et la grandeur de I'épiglotte influe sur latonalité du son.
Lorsque I'énergie "froid" selocalise al'épiglotte, elle entrave les mouvements d'ouverture et de
fermeture, d'ot aphonie. Le traitement consiste a disperser les Luo sanguins situés au Zu
Shaoyin (Rn) et au Chongmai, ainsi que le point Tiantu (22 VC). Les causes essentielles de
I'aphonie sont d'origine psycho-affective, tels|'affolement, lafureur... C'est pourquoi ce chapitre
sintitule: "Affolement et fureur aphonie”. Ce chapitre 69 comporte 2 paragraphes. [1.03/ ling
shu- |

1559- gera: 70994/di/ra

VENT- PIRATE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1997,175,121-4 (fra).

Ce chapitre 58 de Lingshu disserte sur le Zie-Feng Xie Qi (Vent-Pirate, Energie perverse),
énergieirréguliére ou déréglée des 4 saisons, tres nuisible, pouvant occasionner de nombreuses
maladies. Mais, en clinique, les maladies peuvent étre déclenchées chez les sujets porteurs de
I'énergie perverse latente, - lors d' une nouvelle infiltration de ' énergie perverse récente, - lors
d'une alimentation déréglée - ou lors d'un trouble psycho-affectif (facteurs causals de troubles
circulatoires de sang et de I'énergie) Les causes de la maladie sont donc nombreuses. Mais
I'objet essentiel de ce chapitre est axé sur les maladies causées par le Zie-Feng, d'ou l'intitulé du
chapitre: Vent-Pirate (Zie Feng). Ce chapitre comporte 3 paragraphes. [1.03 / ling shu-
traduction- ]

1560- gera: 71026/di/ra

HIDROPISIE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1997,173,1-6 (fra).

Ce chapitre 57 de Lingshu disserte sur I'étiologie, la symptomatologie et les différentes
méthodes de diagnostic des maladies telles- e Shui Zhang (hydropisie) - le Fu Zhang
(anasargue)- le Gu Zhang (tympanisme) - le Zhang Tan (polypes) - le Shi Jia (fibrome).. parmi
lesquels le Shui Zhang (hydropisie) est pris comme téte de chapitre. Ce chapitre 57 comporte 6
paragraphes. [1.03/ -]

1561- gera: 71030/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE 2. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1997,173,24-42 (fra).

[1.02/-]

1562- gera: 71031/di/ra

CHANSONS SUR LESPOINTSHORSDESMERIDIENSDITS" CURIEUX" EN
THERAPIE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise.
1997,173,43-52 (fra).

[2.06/-]

1563- gera: 73126/di/ra
ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE 3. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1997,174,88-105 (fra).
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[1.02/-]

1564- gera: 70996/di/ra

DU CONTRAIRE ET DU FAVORABLE. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise
de medecinetraditionnelle chinoise. 1997,175,143-5 (fra).

Ce chapitre 55 de Lingshu disserte - sur le contraire et e favorable de la circulation de I'énergie
- sur le vide et la plénitude du pouls - et sur les grandes régles de |'acupuncture. L'application de
I'acupuncture est basée sur les 3 situations suivantes: - la maladie ne peut pas étre traitée par
['acupuncture - lamaladie n'est pas encore ala phase d'étre traitée par |'acupuncture - lamaladie
est en état d'étre traitée par I'acupuncture. La qualité de la connaissance du mécanisme de
I'évolution chez e bon et le mauvais médecin est également abordée. L'objet essentiel de ce
chapitre 54 est d'étudier I'opportunité de I'application de |'acupuncture en fonction de la
détermination de I'état énergétique du malade: circulation contraire et favorable de I'énergie,
vide et plénitude du pouls, d'ou I'intitulé: Du contraire et du favorable. Ma Shi précise: "le
contenu de ce chapitre 54 disserte sur le caractere contraire et favorable de I'énergie. Le
médecin-acupuncteur doit se conformer aux regles thérapeutiques favorables et éviter les regles
thérapeutiques contraires. D'ou I'intitulé du chapitre.” Ce chapitre comporte 2 paragraphes. [1.03
/ traduction- ling shu- ]

1565- gera: 70983/di/ra

LESCINQ INTERDITS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1997,176,164-7 (fra).

Ce chapitre 61 de Lingshu disserte sur la définition - des 5 interdits (Wu Jin) (1) - des5
épuisements (Wu Duo) (2) - des 5 exces (Wu Guo) (3) - des 5 contraires (Wu Ni) (4) - des9
indications (9 Yi) (5) parmi lesquelsles 5 interdits sont pris comme titre du chapitre. Les 5
interdits désignent les 5 jours interdits a la puncture de certaines régions du corps. Les 5
épuisements sappliguent au grand vice de I'énergie essentielle pour laquelle la dispersion est
prohibée. Les 5 exces concernent les limites de latonification et de ladispersion ane jamais
franchir. Les 5 contraires désignent la discordance entre le pouls et les signes lors de laguelle la
puncture est absolument déconseillée. Les 9 indications ne sont pas abordéesici car elles sont
développées dans le chapitre des "9 Aiguilles' de ce classique. [1.03 / ling shu- ]

1566- gera: 70984/di/ra

LES5NOTESMUSICALESET LES5 SAVEURS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1997,176,168-76 (fra).

L es morphotypes répondant aux Wu Yin (5 notes musicales) sont décrits en fonction des
meéridiens Yang du pied et delamain et en fonction des 5 organes avec un descriptif
thérapeutique. Les 5 céréales, les 5 fruits et les 5 saveurs possédant chacun une action
spéficique sur I'harmonisation de I'énergie des 5 organes et leur méridien sont également
abordés. Une partie de ce chapitre est axé sur I'indication et 1a contre-indication de certaines
saveurs (alimentaires) chez les morphotypes répondant aux Wu Yin (5 notes musicales). C'est
pourquoi ce chapitre sintitule: " Les 5 notes musicales et les 5 saveurs' (Wu Yin, Wu Wei).
Une autre partie de ce chapitre disserte sur laraison de |' absence de moustache et de barbe chez
lafemme et I'eunuque... et souléve le probléme de vice et de plénitude du sang et I'énergie au
niveau des Jingmai, notions fondamental es de la pratique de I'acupuncture. [1.03 / ling shu- ]

1567- gera: 70990/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE . NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnéle chinoise. 1997,176,199-212 (fra).

[1.02/-]

1568- gera: 70992/di/ra

DEMONSTRATION DE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE A L'UNIVERSITE
FEDERALE DE SAO-PAUL (BRESIL). NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1997,175,109-17 (fra).

[6.02/-]
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1569- gera: 70995/di/ra

LEYINET LE YANG ET LES25 MORPHOTYPES. NGUYEN VAN NGHI ET AL.
revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1997,175,125-42 (fra).

Ce chapitre 64 de Lingshu disserte sur les 25 morphotypes selonle Yin-Yang et les5
mouvements. Chaque morphotype est étudiée en fonction - de la note musicale (Jiao, Zhu,
Gong, Shang, Yu) (1) - delacoloration de la peau (blanche, jaune, noire) - delaforme
corporelle (visage carré, rond .) - du comportement (attitude sincére, loyale . ) - des 4 saisons
(printemps, été). L'intérét de ce chapitre réside dans I'étude des 3 méridiens Yin et des 3
meéridiens Y ang (haut/bas, gauche/droite) en vue de déterminer le vice et la plénitude du sang et
de I'énergie de chacun de ces 25 morphotypes. Les regles thérapeutiques et |e principe de choix
des poins utilisés dans ces cas sont également abordés. Ce chapitre 64, axé sur |'étude des 25
morphotypes en fonction du Yin et du Yang et des 5 Mouvements a donc pour intitulé& "Le Yin
et le Yang et les 25 morphotypes'. Ce chapitre comporte 15 paragraphes. [1.03 / traduction- ling
shu- |

1570- gera: 70997/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE 4. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1997,175,146-55 (fra).

[1.02/-]

1571- gera: 71027/di/ra

POINTSARTERIELS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1997,173,7-12 (fra).

Ce chapitre 62 de Lingshu souléve le prabléme de I'existence des points artériels (Dong Shu) au
niveau des 3 méridiens. Shou Taiyin (P), Zu Yangming (E) et Zuh Shaoyin (Rn): - Les points
artériels du Cun Kou (pouls radial), le Taiyuan (9 P), le Jingqu (8 P) et le Liequé (7 P), sont
propul sés par I'énergie du poumon en rapport avec les mouvements incessant de l'inspiration et
de I'expiration - Le point artériel du Zu Yangming (E), le Renying (9 E), est propulsé par le Han
Qi (énergie libre exempte de contrainte) de I'estomac - Le point artériel du Zu Shaoyin (Rn), le
Taixi (3 Rn), est propulsé par I'énergie de la branche descendante du Chongmai. Ce chapitre
aborde également I'intérét évident des Vaisseaux Luo (Luo longitudinal ou Luo BIé) et les S Jié
(4 points de passage, d'entrée et de sortie) dans le processus ciruclatoire du Rong Qi (énergie
nutritive). Ma Shi précise: " Ce chapitre 62 de Lingshu disserte sur les pul sations incessantes de
certains points situés au Shou Talyin (P), au Zu Yangming (E) et au Zu Shaoyin (Rn)", d'ou
I'intitul € du chapitre. Ce chapitre comporte 4 paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1572- gera: 71028/di/ra

DISSERTATION SUR LES CINQ SAVEURS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1997,173,13-16 (fra).

Ce chapitre 63 de Lingshu disserte sur les répartitions des 5 Saveurs au niveau des 5 organes.
L 'apport excessif de saveur peut occasionner les maladies. Ainsi, sexplique l'intitul &
Dissertation sur les Cing Saveurs (Wu Wel Lun). Ce chapitre comporte 5 paragraphes. [1.03 /
ling shu- ]

1573- gera: 73122/di/ra

TROUBLESDE LA CIRCULATION DE L'ENERGIE WEI. NGUYEN VAN NGHI ET
AL. revuefrancaise demtc. 1997,174,66-72 (fra).

Ce chapitre 59 de Lingshu disserte: - sur les troubles de lacirculation de I'énergie Wei
(défensive), cause de la stagnation énergétique au niveau du thorax et de I'abdomen, induisant
de nombreuses maladies - et sur le traitement et le choix des points. Comme |les maladies
évoluent différemment en fonction de I'étiologie, le médecin doit se baser sur la morphologie
(gras ou maigre, grand ou petit) et I'dge du sujet (jeune ou vieux) afin d'appliquer une
therapeutique appropriée. Concernant la morphologie, ce chapitre décrit en fonction de I'état
énergétigue et sanguin (excessif ou insuffisant) du sujet, 3 morphotypes. obése, adipeux et
musclé Les maladies étudiées dans ce chapitre 59 proviennent de la stagnation énergétique due a
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la circulation non-conforme de I'énergie Wel (défensive), d'ou l'intitulé: "Troubles de la
circulation deI'énergie Wei". Ce chapitre comporte 5 paragraphes. [1.03 / wei- |

1574- gera: 73121/di/ra

DISPARITION D'UN AMI. NGUY EN-RECOURS C. revue francaise de mtc. 1997,174,55
(fra).

[1.02/-]

1575- gera: 56469/di/ra

CONTRIBUTION DE L'ENERGETIQUE DENTAIRE A L'ACUPUNCTURE. PAULET
JP. meridiens. 1997,109,83-114 (fra).

Résumé aentrer. [19.01/ - ]

1576- gera: 55288/di/ra

ACUPUNCTURE ET IMMUNITE. PETITPIERRE M. meridiens. 1997,108,93-141 (fra).
ref:20

[23.02/ -]

1577- gera: 55290/di/ra

NEUROPHYSIOLOGIE ET ELECTRONIQUE : SIMILITUDE OPERATIONNELLE
POUR UN PLAN ANTI-TABAC. PIQUEMAL M. meridiens. 1997,108,163-80 (fra). ref:45

L a désintoxication tabagique reste une des thérapeutiques ou le taux d'échec est encore éevé.
Partant d'une étude neurophysiologique centrée sur le role du systeme nerveux végétatif et la
place que tiennent | es récepteurs nicotiniques dans ce systeme, seront dégagées certaines
similitudes opérationnelles avec les circuits électroniques. Cette idée, certes, n'est pas nouvelle,
mais lavision de la place gu'occupe la physique dans la chronol ogie des phénomenes
biologiques est originale. Elle débouche par une intégration de données récentes a une meilleure
adaptation de |'appareillage é ectronique aux réalités biologiques dont |es temps de réaction
différents de ceux rencontrés dans la matiere inerte rendent compte des inerties biochimiques
cellulaires. Laréduction considérable du taux de rechutes témoigne de lajustesse de ce
raisonnement.. Cette conception originale est présentéeici, ains que les premiersrésultats et les
questions soulevées. [20.02/ - ]

1578- gera: 55289/di/ra

RESONANCES. (ENTRE PHYSIQUE ET BIOLOGIE) - DE L'ANALOGIE A LA
SIMILITUDE. PONTIGNY A ET J. meridiens. 1997,108,143-62 (fra). ref:15

Entre deux sciences auss différentes que les médecines traditionnelles (également nommées
médecines douces, leur action énergétique restant d'un niveau voisin des niveaux biologiques),
et les sciences physiques traitant des phénomeénes ondulatoires, apparai ssent chaque jour de
nouvelles similitudes. Une adaptation expérimenta e de méthode et de métrologie devrait
permettre une meilleure connaissance de leur fonctionnement, une efficacité accrue, et amener a
une modernisation des enseignements si précieux des médecines extréme-orientales. A I'aide de
quelques exemples, les auteurs mettent I'accent sur le paraléle qui peut étre établi et en
proposent un synoptique analogique. [2.01/ -]

1579- gera: 56470/di/ra

ELECTRICITE CUTANEE, SON RAPPORT AVEC L'ENERGIE YIN/YANG.
PONTIGNY J. meridiens. 1997,109,115-35 (fra). ref:0

Résumé aentrer. [2.02/ -]

1580- gera: 70991/di/ra

PASDE CIME, SANSRACINE L'ACUPUNCTURE DE L'AN 2000. RECOURS-
NGUYEN CH. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1997,175,107-8 (fra).
ref:11

[1.01/-]

1581- gera: 55286/di/ra
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VOCABULAIRE MEDICAL CHINOIS, ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens.
1997,108,41-63 (fra).
[1.01/-]

1582- gera: 56467/di/ra

VOCABULAIRE MEDICAL CHINOIS. ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens.
1997,109,43-65 (fra). ref:0

Résumé aentrer. [2.01/ -]

1583- gera: 55291/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANSLE SYNDROME DU CANAL CARPIEN : ROLE DU JING
JIN DE MAITRE DU COEUR. STEPHAN JM. meridiens. 1997,108,181-92 (fra). ref:0

Le syndrome du canal carpien, conséquence d'une irritation ou d'une compression du nerf
médian dans |e défilé carpien du poignet est responsabl e de doul eurs nocturnes insomniantes,
surtout chez lafemme. Apres un bref chapitre exposant |a nosol ogie occidentale, 5 observations
servent de cadre ala propostition d'un protocole acupunctural basé sur latechnique
thérapeutique du traitement de la zone tendino-musculaire du méridien du Maitre du Coeur
(Shou Jue Yin). Les points utilisés sont donc 7MC (Dailing), 6MC (Neiguan), 5SMC (Jianshi),
9MC (Zhongchong), 22V B (Y uanye), mais également 5TR (Waiguan), le tout alalumiére des
données de la chrono-acupuncture. Pour terminer, sont cités quel ques autres protocoles issus de
la recherche bibliographique. [18.08 / chronopuncture- |

1584- gera: 56465/di/ra

MEDECINE, SCIENCE ET PHILOSOPHIE. TRIADOU P. meridiens. 1997,109,11-22
(fra). ref:12

Résumé aentrer. [1.01/ -]

1585- gera: 71029/di/ra

DIETETIQUE ET NUTRITION. TRUONG TAN TRUNG. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1997,173,17-23 (fra). ref:30

[5.17/-]

1586- gera: 73123/di/ra

LES"BI" CARDIAQUESET L'ANGINE DE POITRINE. TRUONG TAN TRUNG.
revue francaise de mtc. 1997,174,73-6 (fra).

[7.03/-]

1587- gera: 70988/di/ra

DYSTONIE NEURO-VEGETATIVE ET SPASMOPHOLIE. TRUONG TAN TRUNG ET
AL. revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1997,176,189-96 (fra).

[14.12/-]

1588- gera: 56468/di/ra
NEIGUAN ET ANGOR. VIBESJET AL. meridiens. 1997,109,67-82 (fra).
Résumé a entrer. [1.03 / 6mc- |

1589- gera: 58209/di/ra

ACUPUNCTURE ET INTERNET. BELLVER PM. meridiens. 1998,110,135-41 (fra). ref:4
L e développement d'Internet bouleverse I'accés aux informations ainsi que nos modes de
relations. L'acupuncture, antique discipline, a démontreé ses capacités d'adaption ala médecine
moderne et internet est |'occasion d'un nouveau développement . Compte-tenu de la vitesse
d'évolution actuelle, les perspectives sont impressionnantes. C'est aussi e moyen d'enrichir et
d'accélérer le dialogue interne a notre groupe. Une proposition est faite en ce sens. [1.01/
informatique- |

1590- gera: 69783/di/ra
LE CHEMINEMENT DU DIAGNOSTIC EN MEDECINE CHINOISE. BORSARELLO
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J. meridiens. 1998,111,73-81 (fra*). ref:0

The author draws the diferences between three processesin diagnosis. Firstly, the patient may
come with awestern diagnosis (sprain, sciatica, alergy or tintinnus). Or the diagnosis,
expressed in terms of Chinese medicine, can take into account the cyclic circulation of the
energiesin the organs, the sensibilities varying with atmospheric conditions, and the
relationship between the surface of the body and the deep-lying organs. Or again, the patient
who has visited all the specialists, may come with no diagnosis a all. In this case the doctor will
consider in six stages energy, quantity, the division Piao /Li, the circadian circulation, the
circulation in the secondary organs, the quality of the energy and the radial pulsology. [4.01/ -]

1591- gera: 69787/di/ra

L'ACUPUNCTURE EST-ELLE UNE METHODE A L'EFFICACITE
SCIENTIFIQUEMENT ETABLIE POUR AIDER LESFUMEURSA ARRETER LEUR
CONSOMMATION DE TABAC ? CASTERA P. meridiens. 1998,111,145-59 (fra*).

To answer the question as to whether acupuncture is effective in helping individuals to stop
smoking, the author uses "the best evidence synthesis' method. 16 control and random clinical
tests were chosen and divided into 4 sub-groups. A quality analysis grill was applied. Testin for
treatment by acupuncture as opposed to non-treatment shows that acupuncture increases the
chances of stopping smoking by 1 1/2 after ayear. Testing for treatment by acupuncture and by
a placebo shows that acupuncture is significantly superior towards the end of the treatment.
Testing for treatment by acupuncture and other methods shows the superiority of compared with
behavioral therapy. The other forms of treatment were compared and found to be equivalent.
Finally, testing for treatment by acupuncture as opposed to acupuncture shows that certain
procedures are very probably effective while others are hardly effective or not at all. Financing
control and random clinical testing is necessary so as to determine the most favourable
procedures and conditions for effective treatment by acupuncture. Comparative testing between
validated acupuncture procedures and other forms of treatment are equally desirable.
Consequently acupuncture appears to be a method that is useful, effective, with only minor
secondary effects and is applicable in al situations, especially those in which nicotine
substitutes are not prescribed or are inadvisable. [20.02/ -]

1592- gera: 69778/di/ra

QU'EST-CE QUE "SE DILATER LA RATE" ? CHOAIN J. meridiens. 1998,111,9-12
(fra).

[2.04]-]

1593- gera: 58210/di/ra

LANGAGE ET CORPSEN MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE : UN ESSAI
DE LINGUISTIQUE COMPAREE ENTRE L'OCCIDENT ET LA CHINE CLASSIQUE
APPLIQUEE A LA SANTE. DU BOISR. meridiens. 1998,110,143-58 (fra).

L'auteur introduit dans les cing mouvements classiques des notions de linguistique moderne,
qui permettent de comprendre I'insertion du langage dans le corps. Alors qu'en Occident
I'appareil de la pensée dissocie le sujet de son corps, en chinois "classique” la pensée logique
senracine dans le corps et sexprime dans I'écriture. La difficulté a étre un sujet parlant peut
engendrer psychoses et maladies psychosomatiques. [2.03/ - ]

1594- gera: 58206/di/ra

UN COMMENTAIRE DE ZHUANG ZI CHAPITRE VII OU : COMME UNE SUITE A
DONNER. DUBOIS JC. meridiens. 1998,110,31-42 (fra). ref:0

La médecine chinoise est tributaire des enseignements du Taoisme, tels qu'ils Sexpriment dans
les oeuvres de lao zi, Zhuang Zi et Lie Zi. Un bon exemple en est donné par ce passage du
chapitre VIl de Zhuang Zi ou se rencontrent trois personnages haut en couleur et qui abonde en
notations d'états de conscience et de physiologie subtileil y est question de "cendres humides’,
et de concepts propres alaTradition Hermétique leur donne un relief supplémentaire. [1.03/ - ]

1595- gera: 69781/di/ra
LESQUATRE BARRIERES. DUBOIS JC. meridiens. 1998,111,25-41 (fra*). ref:2P
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In the first chapter of the Ling Shu the expression, "four barriers', indicate the major
articulations of the limbs and from the beginning of the 17th century it came to mean in the
works of Y ang Ji-xhou, the combined healing power of the acupuncture points Hegu (Gl 4 ) and
TaichoNg (F 3) . After following this line of semantic evolution, the author offers atranslation
with commentary of a contemporary text on acupuncture which deals with this question of the
"four barriers' and ends with alist of the clinical symptoms that are at the present time
recognised for this combination of points. [2.06/ - ]

1596- gera: 69788/di/ra

LE CINQUIEME ELEMENT. DUHAMEL O. meridiens. 1998,111,161-7 (fra*). ref:23
"The Fifth Element”. The Chinese thinking acknowledges fives Elements: Water, Wood, Fire,
Earth, Metal. The Greek tradition since Empedocle acknowledges four: Water, Fire, Earth, Air.
The study shows that, taking into account the five platonician polyhedrons, fifth element both
subtle and connected to dodecahedron, isfound. [2.02/ -]

1597- gera: 69785/di/ra

COMPLEMENTARITE AURICULOTHERAPIE ET ACUPUNCTURE "LA
TECHNIQUE DES5AIGUILLES'. ECHE M. meridiens. 1998,111,111-7 (fra*).
Concerning the treatment of rachialgias, we elaborated a technique of auriculotherapy that is
called the "five needles technique”, directly inspired by atechnique of traditional acupuncture
transfered with success to the ear, thus establishing the complementarily and analogies existing
between these two therapeutical systems. [18.11/ -]

1598- gera: 71057/di/ra

PRINCIPAUX AUTEURSET OUVRAGESDE LA MEDECINE TRADITIONNELLE
DE L'ANTIQUITE A NOSJOURS. GOURION A ET AL. revuefrancaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1998,128,123-42 (fra).

[1.03/-]

1599- gera: 73138/di/ra

LESTROUBLESDE LA PROSTATE. NGUYEN HUYNH DIEU. revue francaise de mtc.
1998,177,187-8 (fra).

[22.07 / ling shu- prostate- |

1600- gera: 73130/di/ra

RHINITE ET ANOSMIE. NGUYEN HUYNH-DIEU. revue francaise de mtc.
1998,178,239-40 (fra).

Le probléeme de larhinite en général et de I'anosmie en particulier dans le cadre des pathologies
respiratoires présente un double intérét: - d'abord par safréguence: larhinite est souvent un
motif de consultation en pratique quotidienne; - ensuite par |'efficacité thérapeutiqueen MTC
(acupuncture et moxibustion) comme dans le cas de rhinite allergique ou d'anosmie dont le
traitement médicamenteux savére trop long, voire inefficace. Nous aborderons d'abord la
physiopathogénie de larhinite et de I'anosmie, leur symptomatol ogie avant d'envisager le
traitement. [16.04 / - |

1601- gera: 69949/di/ra

LES9PALAISET LES8VENTS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1998,180,320-28 (fra).

Ce chapitre 77 de lingshu disserte sur les déplacements du Tai yi (unité supréme: Etoile
polaire). Durant I'année, le Tai Yi se meut périodiquement vers les 8 points cardinaux (Nord,
Sud, Est. Ouest, Nord-Est, Sud-Est, Nord- Ouest et Sud-Ouest) et les 9 Palais (ou Gong qui
sont: Qian, Kan, Gen, Zhen, Xun, Li, Kun, Dui et le Centre). Chaque point cardina est le lieu
de répartition de 3 énergies climatiques (ou 3 divisions énergétiques) pendant les 46 jours
(environ) soit 3 x 8 = 24 divisions énergétiques (cf. plusloin) pour les 8 points cardinaux
pendant I'année (365 jours environ). Le jour du déplacement du Tai Yi, d'un palais aun autre,
est aussi lejour d'échange de I'énergie dimatique. Si, au jour d'échange, ou bien quelques jours
avant ou aprés cejour, il existe une modification atmosphérique, on peut se baser sur ce
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phénomeéne, pour déterminer |'état du vent et de la pluie afln de prévoir la gravité ou labénignité
de lamaladie.Ce chapitre aborde auss les 8 Vents (Ba Feng) venant des 8 points cardinaux. Ces
8 vents se regroupent en:- Shi Feng (vents véritables)1 vents qui saccordent avec le temps et quii
ont lafonction d'entretenir le développement et la reproduction des étres et des choses. - Xu
Feng (faux vents)2 vents qui sopposent au temps et qui détruisent les étres et les choses. C'est
pourquoi, nos maitres anciens se basaient sur les 9 Palais/8 Vents (9 Gong/ 8 Feng) pour établir
laméthode visant a se protéger contre les maladies (prophylaxie). Ce chapitre comporte 4
paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1602- gera: 69950/di/ra

DISCOURS SUR LES9 AIGUILLES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1998,180,329-39 (fra).

Le chapitre 78 de Lingshu disserte sur les 9 types d'aiguilles et leur utilisation selon la notion
d’homogénéisation du "Ciel Terre Homme" déterminant les caractéres pathol ogiques en fonction
du mode de vie de |'étre humain dans le monde naturel. Les indications générales de
['acupuncture-moxibustion, du Qi Gong, des massages, des remédes adoucissants et des
médicaments al coolisés sont rappel ées Ce chapitre integre également de grandes notions
fondamental es dans |'application de I'acupuncture-moxibustion: - les fonctions des 5 organes-
lesrelations du Yin et du Yang de I'étre humain;- le processus du déclenchement de lamaladie
du sang et de I'énergie, du Yin et du Yang. Ce chapitre 78 comporte 4 paragraphes. [1.03/ ling
shu- |

1603- gera: 71055/di/ra

DISCOURSDE LA METHODE ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1998,128,107-17 (fra).

[1.03/ ling shu- ]

1604- gera: 73109/di/ra

EFFETSDE LA PUNCTURE SUR L'ENERGIE-SOURCE ET L'ENERGIE
PERVERSE. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1998,179,274-89 (fra).

Ce chapitre 75 de Lingshu disserte sur: 1. Les méthodes des 5 Délivrances (Wu Jié): - Chen Al
(secouer les poussieres) - FaMeng (recouvrer lavue) - Ju Chao (couper les ongles) - Che Yi
(Bter les vétements) - et Jie Huo (se délivrer des embarras). 2. Les méthodes de puncture des 5
Peruers (5 énergies perverses: Wu Xié): - Yung Xié (énergie pyogene) - Dai Xié (grande
énergie perverse) ou encore appelé Shi Xié (plénitude perverse) - Wei Xié (petite énergie
perverse) ou encore appelé Xu Xié (vice pervers) - Ré Xié (chaleur perverse) - et Han Xié (froid
pervers). 3. Le processus évolutif de Qi Xié (énergie perverse) et lerdle de Zheng Qi (énergie
réguliére) et du Zhen Qi (énergie-source, originelle) dans le processus étiopathologique. 4. Les
causes du déclenchement des affectionstelles que: - algies - abcés - hyperpyréxie - frilosité -
prurit - blocage (obstruction: Bi) - paresthésie - ostéonévralgies - contractures musculaires -
hémiplégie - « plénitudes des os » (Gu Shi: ostéo-arthrite) - tumeur tendino-musculaire - tumeur
osseuse - tumeur de lachair (derme). Ces affections sont dues al'atteinte des Jingmai et ala
défaite du Zheng Qi (énergie réguliére ou essentielle). Autrement dit, I'énergie perverse retenue
dans I'organisme est la cause de la maladie dont la gravité est fonction de la virulence de
I'énergie perverse et de lafaiblesse du Chen Qi (énergie-source). En somme, ce chapitre 75 de
Lingshu disserte sur le probléme du Chen Qi (énergie-source) et du Xié Qi (énergie perverse) et
aborde la présentation des 5 Délivrances (Wu Jié) et de la puncture des 5 Peruers (Wu Xié). Ce
chapitre 75 de Lingshu comporte dix paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1605- gera: 73127/di/ra

APTITUDE A LA PRATIQUE DE L'ACUPUNCTURE. NGUYEN VAN NGHI. revue
francaise de mtc. 1998,178,213-22 (fra).

Ce chapitre 73 de Lingshu disserte sur les problémes théoriques et pratiques de I'acupuncture
liés ala connaissance: - des rapports entre le Xing(forme) e (forme) et le Qi (énergie) - des
localisations "Haut/Bas, Gauche/droite, Yin/Y ang et Intérieur/Extérieur" - de I'abondance ou de
la pénurie du Sang et de I'énergie des Jingmai, - de lacirculation "favorable/contraire” - et des
mouvements "réunion/rencontre, entrée/sortie” de l'énergie. et sur les problémes thérapeutiques
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posés par: - les propriétés des Wu Shu (5 points Shu antiques: Jing, Jing, Shu, Jing et HE) sous
I'influence permanente du Yin et du Y ang, des 5 Mouvements, des 4 Saisons, des 8 Feng (vents)
et des 5 Organes/6 Entrailles,- I'observation des teints de laface, - les caractéristiques de la
maladie: Intérieur/ Extérieur, Froid/ Chaleur, Vide/Plénitude, - et le choix des points afin
d'appliquer I'acupuncture ou la moxibustion;- La moxibustion est indiquée précisément dans les
mal adies causées par le Grand Froid al'intérieur et par le vide concomitant du Yin et du Yang. -
Latonification doit étre appliquée selon latechnique dite carrée et la dispersion selon la
technique dite ronde I'efficacité thérapeutique en dépend. Enfin, le dernier paragraphe de ce
chapitre 73 aborde le probléme de I'initiation des soignants, acupuncteurs, masseurs et
thérapeutes par invocations et méditations dans I'Antiquité. Ce chapitre 73 comporte cing
paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1606- gera: 73129/di/ra

MOUVEMENTSDE L'ENERGIE WEI. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1998,178,228-38 (fra).

Ce chapitre 76 de Lingshu disserte sur la circulation de I'énergie Wel. Elle effectue 50 cycles
autour du corps durant un jour et une nue, 25 passages dansle Yang et 25 dansleYin. Il est
spécifié par nos anciens mait "I'énergie Wei est |a"mére des 100 maladies'. Sa circul ation obéit
adesrégles bien précises et se distingue en "Yin-Y ang/jour-nuit”. La puncture en fonction des
horaires peut potentialiser I'effet du traitement". Ce chapitre aborde également le probleme de
I'attente de I'arrivée de I'énergie au niveau des 3 Yin et des 3 Yang lors de I'application de la
méthode de Bonification et de dispersion. Ce chapitre 76 comporte cing paragraphes. [1.03/
ling shu- ]

1607- gera: 73134/di/ra

LESGRANDSEMBARRAS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc.
1998,177,160-6 (fra).

Ce chapitre 80 de Lingshu disserte sur: - les éats vertigineux en hauteurs - et certains
phénomeénes pathol ogiques tel's que: oubli, boulimie, anorexie, insomnie, somnolence,
clinomanie. - Le Jing Qi (quintessence énergétique) de I'étre humain se concentre aux yeux et se
met en rapport avec le cerveau. De ce fait, |'apparition soudaine d'un objet peut disséminer le
Shen (mental) et le Hun (&me végétative) et troubler e jing cérébral et le jing oculaire, d'ou
vertiges. L'amnésie provient d'une part de la plénitude du systéme gastro-intestinal et du vice du
systeme cardio-pulmonaire et d'autre part, de I'insuffisance de I'énergie du haut (du corps) et de
I'excés de I'énergie du bas (du corps). Laboulimie est due ala chaleur trop active de I'estomac
qui emballe le métabolisme du Shui-Gu (eau/céréales). L'anorexie résulte de |'obstruction de
I'énergie au niveau de I'estomac (entraille).- L'insomnie provient de I'arrét temporaire de
I'énergie Wei (défensive) dansla zone Yang sans possibilité de gagner lazone Yin- La
somnolence est le contraire de lI'insomnie c'est-a-dire qu'elle est due al' arrét de I'énergie Wei
(défensive) dans la parti Yin sans possibilité de gagner lazone Y ang.- La clinomanie est due a
un entassement relativement important de I'énergie gastro-intestinale, ce qui entraine: - un
ralentissement transitoire de lacirculation du Qi (Rong et Wei) au niveau du systéme
épidermodermique- un arrét temporaire de I'énergie Wei au niveau des organes - et une
cessation passagere de toutes | es activités (mentales et physiques). De ce fait, le sujet aune
tendance exagérée a garder lelit (pour dormir). Ces petite troubles, trés fréquents en clinique,
occasionnent souvent de I'embarras au diagnostic et alathérapeutique. C'est pourquoi, ce
chapitre a pris pour titre "Les Grands Embarras’ (Dai Hua). Ce chapitre 80 comporte 9
paragraphes. [1.03/ ling shu- ]

1608- gera: 73135/di/ra

RELATIONS CELESTES. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1998,177,167-
72 (fra).

Ce chapitre 72 de Lingshu disserte sur les 5 types dhomme selon le Yin et e Yang du ciel, ou
plus exactement selon les "4 aspects célestes' (Si Xiang). Ces 5 types dhomme sont: - type
Taiyin - type Shaoyin - type Taiyang - type Shaoyang - type "Yin-Y ang équilibrés’. Chaque
type est doté d'un tempérament différent, tempérament a priori créé par le"ciel". Leterme
Zhong Tian (Relations célestes) implique que, malgré des constitutions différentes, I'étre
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humain conserve toujours le caractere inné fourni par le Yin et le Yang du ciel et de laterre
(c'est-a-dire par les géniteurs). Ce chapitre comporte 3 paragraphes: 1. Morphologie et
tempérament des 5 types d homme (répondant aux "4 aspects célestes") 2. Traitement par
acupuncture. 3. Méthodes d'appréciation et de détermination de ces 5 types d homme. [1.03 /
ling shu- ]

1609- gera: 73136/di/ra

HOTE PERVERS. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de mtc. 1998,177,173-83 (fra).

Le chapitre 71 de Lingshu disserte sur la fixation de I'énergie perverse dans|'organisme. |1
comporte six paragraphes.1. Fixation de I'énergie perverse et cause de l'insomnie. 2.
Corréations entre le Ciel, la Terre et 'Homme. 3. Regles de la puncture en fonction de I'entrée
et delasortie del'énergie dans les Jingmai. 4. Absence de points du Shou Shaoyin (C) et leréle
du Xin Bao Luo (MC). 5. Techniques de la puncture: Tonification et dispersion, "al'encontre” et
ala"poursuite”. 6. Relations entre les "8 Xu" (8 vices) et les 5 organes. [1.03/ ling shu- ]

1610- gera: 73137/di/ra

FROID-CHALEUR. NGUYEN VAN NGHI. revuefrancaise de mtc. 1998,177,184-6 (fra).
Ce chapitre 70 de Ungshu disserte sur I'étiologie, le diagnostic et |e principe thérapeutique des
scrofules (Lou Li). Cette affection est généralement accompagnée des signes de froid
(sensation) et de chaeur (fievre). Ainsi, les vocables "Froid-Chaleur" sont pris pour titre du
chapitre. Ce chapitre comporte 2 paragraphe. [1.03/ Is- ling shu- ]

1611- gera: 69952/di/ra

DEMONSTRATION DE L ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE A L'UNIVERSITE DE
MESSINA (SICILE-ITALIE). NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnélle chinoise. 1998,180,345-348 (fra).

[6.02/-]

1612- gera: 69953/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE VII. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1998,180,349-60 (fra).

L'acupuncture, apres la démonstration éclatante de son action analgésique a Marseille, gagnait
rapidement tous les pays d'Europe et d Amérique. Des écoles furent créées dans le monde
occidental; de nombreux séminaires et congres voyaient le jour, lapresse et latelevision sen
mélaient... [1.02/ - ]

1613- gera: 73108/di/ra

DISSERTATION SUR LESMALADIESET L'EXAMEN DE LA PEAU DE L'AVANT-
BRAS. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1998,179,266-73 (fra).

Ce chapitre 74 de Lingshu disserte sur I'examen du Chi Fu (peau de I'avant-bras) dans la
détermination de |'état énergétique des 5 organes et du processus évolutif des maladies. Il
comporte 5 paragraphes. 1- Etats de la peau du Chi Fu et diagnostic des maladies. oedeme,
atrophie musculaire, algoparesthésie, anasarque..2- Etats de la peau du coude, de laface dorsale
et pamaire de lamain et détermination des maladies siégeant dans les régions sus- et sous-
lombaires, thoraciques, scapulo-dorsales..3 - Etats de la peau du Chi Fu et pronostic d'une
hémorrhagie proche et d'une mort certaine. Examen des yeux et détermination des maladies des
5 organes, des maladies oculaires...Signes de l'ictere. 4 - Pouls de la grossesse. Evaluation de la
gravité des maladies foetaes. 5 - Transformation du Yin et du Y ang, du froid et de la chaleur.
[1.03/ ling shu- ]

1614- gera: 73110/di/ra

DIMOSTRAZIONE DELL'AZIONE ANALGESICA DELL'AGOPUNTURA
EFFECTTUATA ALL'OSPEDALE DELLA SPEZIA (ITALIA). NGUYEN VAN NGHI
ET AL. revuefrancaise de mtc. 1998,179,290-92 (ita).

[6.02/-]
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1615- gera: 73111/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTOIRE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1998,179,293-8 (fra).
[1.02/-]

1616- gera: 73132/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE 5. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revue francaise de mtc. 1998,178,246-
60 (fra).

[1.02/-]

1617- gera: 73140/di/ra

ACUPUNCTURE EN OCCIDENT. L'HISTORIQUE PAR L'IMAGE DE LA PERIODE
1971-1981. SUITE 4. NGUYEN VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1998,177,193-
210 (fra).

[1.02/-]

1618- gera: 73131/di/ra

[DEMONSTRATION DE L'ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE (SANS
PREMEDICATION) A LA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE SAO
FRANCISCO (BRESIL)]. PERINI M. revue francaise de mtc. 1998,178,241-5 (bre).
[6.02/-]

1619- gera: 69786/di/ra

HIBERNATUSET L'ACUPUNCTURE. PETITPIERRE M. meridiens. 1998,111,139-44
(frar).

The discovery of the body of an Bronze Age man perfectly preserved in ice allows us to think
that therapeutic techniques related to acupuncture were practised in Europe at |east 5000 years
ago. [1.02/-]

1620- gera: 71056/di/ra

LE THERMO-REGULATION DE L'ENFANT EN MEDECINE TRADITIONNELLE
CHINOISE. PHAM QUANG CHAU. revue francaise de medecine traditionndle chinoise.
1998,128,119-22 (fra). ref:4

[23.11/-]

1621- gera: 69948/di/ra

L'ACUPUNCTURE, SA PLACE AU XXI SIECLE. PHAN ANH. revuefrancaise de
medecine traditionnelle chinoise. 1998,180,315-19 (fra).

[1.01/-]

1622- gera: 73133/di/ra
EDITORIAL. PHAN ANH. revuefrancaise demtc. 1998,177,159 (fra).
[1.01/ -]

1623- gera: 58208/di/ra

ELECTRONIQUE DE TRANSFERT : UN SANG NOUVEAU POUR
L'ACUPUNCTURE ET LESMEDECINESALTERNATIVES. PONTIGNY J. meridiens.
1998,110,87-134 (fra).

Le but de cet article est de tenter un rapprochement entre les moyens électroniques
dinvestigation appliqués alarecherche, dont on constate chaque jour une évolution plus
intense, et leur utilisation dans |le domaine bien particulier de Micro-Bio-Energies. Il a
également pour orientation de faire une mise ajour des possibilités techniques, et de mettre en
garde le lecteur vis-a-vis des moyens encore dénués de preuves scientifiques. [2.01/ - ]

1624- gera: 71064/di/ra
DISPARITION D'UN HEROSET D'UN HOMME DE COEUR. RECOURS-NGUYEN C.



215

revue francaise de medecine traditionnelle chinoise. 1998,180,313-4 (fra). ref:0
[1.02/ -]

1625- gera: 73107/di/ra

MEDECINE OCCIDENTALE ET MEDECINE ORIENTALE: COUPLE MAUDIT OU
COUPLE YIN-YANG ? RECOURS-NGUYEN C. revuefrancaise de mtc. 1998,179,263-5
(fra).

[1.01/ -]

1626- gera: 69782/di/ra

VOCABULAIRE MEDICAL CHINOIS. ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens.
1998,111,43-72 (fra).

Nous continuons la publication réguliere dans Méridiens d'un vocabulaire médical traditionnel
chinois, interprété et traduit en frangais. On pourra considérer ces articles comme une
prépublication de ce qui bient6t paraitra dans le Grand Dictionnaire Chinois-Francais en
préparation al'lnstitut Ricci. On pourra également les considérer comme |'état des travauix
entrepris en vue de la confection et de la publication - éventuellement en coopération avec deux
autres auteurs - d'un grand dictionnaire médical chinois-frangais. Le lecteur voudra donc bien
nous pardonner quelques irrégularités dans lalongueur des dével oppements et des exposés, aing
que d'éventuel les absences de quel ques notions secondaires. Mai's nous avons pense que cette
publication, en I'éat des recherches, pouvait étre utile aux praticiens qui se heurtent a des
difficultés de compréhension des expressions médical es chinoises traditionnelles. Les entrées
sont exclusivement faites a partir du chinois, dans la transcription que nous avons choisie et qui
est le systeme officiel pinyin. Il n'y apas d'entrée a partir du frangais pour éviter les confusions
dues aladifférence dans les traductions d'un méme mot ou expression. Les caractéres chinois
sont écrits dans leur forme complete; cependant, |e cas échéant, on trouvera, a droite de l'entrée,
les formes simplifiées ou des variantes d'écriture courantes des caracteres. Souvent, le caractére
singulier - qu'il ait lui-méme un sens médical ou qu'il soit sSimplement le premier caractére
d'expressions médicales - est présenté avec ses sens généraux en chinois. Un tel complément
dinformation servira, nous I'espérons, la compréhension profonde de la proposition chinoise.
Nous avons évité |les entrées trop répétitives par rapport a un sens suffisamment explicite par la
décomposition de I'expression. Ainsi nous N'avons pas répété systématiquement un caractere
dgaanalysé isolément dans des expressions ou la seule addition est |e caractére signifiant "
symptéme " ou " méthode "... etc. Ce vocabulaire ne sétend pas au champ trés vaste et
spécialisé de la pharmacopée (materia medica). On sest borné amentionner lestermes les plus
courants utilisés pour rédiger les ordonnances ou confectionner les médicaments. Par contre, les
meédecins et auteurs médicaux les plus connus, comme les ouvrages les plusimportants ont été
inclus dans cette sélection, assortis d'une bréve présentation. [2.01/ - ]

1627- gera: 69779/di/ra
UNE VISITE A JEAN CHOAIN. SAUTREUIL P. meridiens. 1998,111,15-21 (fra).
[1.02/ -]

1628- gera: 58212/di/ra

ACUPUNCTURE AU CHINA MEDICAL COLLEGE HOSPITAL DE TAICHUNG.
SAUTREUL PET AL. meridiens. 1998,110,185-94 (fra).

Le ChinaMedical Hospital de Taichung (Taiwan) a été la principal e destination du 5éme stage
EFA en Asie qui sest déroulé en avril 1996. Les meilleures images vidéo ont été présentées au
cours des Echanges Georges Soulié de Morant de mars 97. La phytothérapie existe sous deux
formes, traditionnelle et moderne (sachets dosés d'extraits). En acupuncture, a coté de
traitements pour des pathol ogies articulaires (rachis, genoux), nous avons été intéresses par la
prise en charge de patients hémiplégiques, d'autres présentant des pathologies O.R.L, polyposes
nasal es, rhinites allergiques ou d'atteintes ophtal mol ogiques, presbytie, |ésions post-
traumatiques du nerf optique ou encore des enfants ayant des séquelles d'encélopathies. Le
développement des examens complémentaires utilisant |'ordinateur, analyse des pouls radiaux,
examen de lalangue ou mesure des bio-potentiels cutanés est prometteur pour notre discipline :
|'adaptation aux technigques modernes est une garantie d'avenir pour une médecine traditionnelle.
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[1.01/ taiwan- hopital- enseignement- ]

1629- gera: 58211/di/ra

LE SYNDROME DE LA QUEUE DE CHEVAL : PLACE DE L'ACUPUNCTURE
DANS UNE PARAPLEGIE FLASQUE PERIPHERIQUE INCOMPLETE. STEPHAN
JM. meridiens. 1998,110,159-83 (fra). ref:0

A lasuited'un traumatisme, un patient atteint d'une parapl égie flasque périphérique dans sa
variété syndrome de la queue de cheval a bénéficié pendant neuf mois de séances d'acupuncture.
Les points ont été chois selon les préceptes de la Médecine traditionnelle chinoise, de fagon a
régulariser le Yang Ming en chassant les énergies perverses (Xié) : VB 34 (Yanglingguan), VB
39 F 3 (Taichon), V62 (Shenmai), V 18 (Ganshu), V 23(Shenshu), HM 21 (Huatuojigi).
L'analyse du traitement a lalumiére des publications de lalittérature internationale a permis
d'évauer la place de I'acupuncture dans toutes les pathologies "Wei" qui correspondent aLix
paraplégies. [14.08/ wei- ]

1630- gera: 69784/di/ra

MARATHON: INTERET DE L'ACUPUNCTURE-MOXIBUSTION PENDANT LA
PERIODE DE RECUPERATION. STEPHAN JM. meridiens. 1998,111,83-109 (fra*).
ref:2P

The marathon is a difficult sport which involves physiopathological traumatizing consequences
for the athlete. It generally results from these a muscular, digestive and immunising
insufficiency which can last up to 15 days. All the pathology causes by this violent sport are
passed in review and alows to make a corollary with the physiopathology traditional Chinese.
The goa of this study isto show that acupuncture-moxibustion is able to shorten the period of
recovery. 5 days are sufficient in order that the athlete finds his former capacities. The protocol
described aims at restoring energy Jing Qi and Xue Blood by moxing Y ang Ming and by
invigorating the meridian of Liver and Kidney in deficiency. The points used are ST 31
(Biguan), ST 34 (Lianggqiu), ST 36 (Zusanli), ST 41 (JieXi), BL 18 (Ganshu), BL 23 (Shenshu),
GB 34 (Yanglinggquan), GB 39 (Xuanzhong), SP 6 (Sanyinjiao), CV 17 (Shanzhong). [23.10/ -
]

1631- gera: 69951/di/ra

RELATIONS OF CHINESE TRADITIONAL MEDICINE ZANG (ORGANYS)
BETWEEN THEM SELVESFROM WESTERN MEDICINE VIEWPOINT. TABOSA
AMF ET AL. revuefrancaise de medecinetraditionnelle chinoise. 1998,180,340-44 (eng).
ref:63

[204] -]

1632- gera: 73128/di/ra

LA PHYS OLOGIE ENERGETIQUE DU XIN (COEUR) SELON LE POINT DE VUE
OCCIDENTAL. TABOSA AMF ET AL. revuefrancaise demtc. 1998,178,223-7 (fra).
ref:11

[2.04/ 2,04+c- ]

1633- gera: 58207/di/ra

LESTEMPSDU DISCOURSDE LA MEDECINE TRADITIONNELLE CHINOISE.
TRIADOU P. meridiens. 1998,110, 67-85 (fra). ref:18

La médecine chinoise n'est devenue traditionnelle que récemment au cours de ce siécle, qui a
auss été le moment de son exportation en Occident. Ce long parcours a créé les occasions de
I'émergence de plusieurs discours dont la présentation fait I'objet de cet article. La confrontation
alascience aprovoqué |'apparition du discours médical chinois moderne qui ala double
particularité d'utiliser 1alangue contemporaine et d'avoir interrogé le sens des notions
traditionnelles dans le contexte de la biologie. Il se distingue du discours traditionnel qui
pendant des siécles a connu sa propre dynamique. Le dernier discours de |'acupuncture est le
fruit d'une rencontre avec I'Occident ou cette pratique atrouvé sa place dans |'arsenal
thérapeutique et dans notre paysage mental; [1.01/ chine- mo- ]
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1634- gera: 73139/di/ra

CONSTIPATION ET GROSINTESTIN. TRUONG TAN TRUNG ET AL. revue
francaise demtc. 1998,177,189-92 (fra). ref:3P

[10.08/ ling shu- ]

1635- gera: 69780/di/ra
BIBLIOGRAPHIE DE JEAN CHOAIN. X. meridiens. 1998,111,23-4 (fra).
[1.02/ -]

1636- gera: 20616/di/ra

DE L'EPINGLE DE COUTURIERE A L'AIGUILLE D'ACUPUNCTURE.
BORSARELLO J. meridiens. 1999,112,123-7 (eng*).

The author relates hisfirst contacts after the war in Indo-Chinawith Vietnamese doctors who
were making use of acupuncture at the hospital at Cho Kouan near Saigon. He recounts his
astoni shment when faced with the results that he witnessed which involved functional illnesses,
as well as the seriousness with which thisform of treatment was conducted. L'auteur raconte
ses premiers contacts, aprés la guerre d'Indochine, avec des médecins vietnamiens qui
pratiquaient I'acupuncture entre eux al'hdpital de Cho Kouan prés de Saigon. Il fait part de son
étonnement devant les résultats obtenus devant [ui sur des maladies fonctionnelles, ains que du
sérieux de cette thérapeutique. [1.02/ vietham- ]

1637- gera: 71909/di/ra

DE L'EPINGLE DE COUTURIERE A L'AIGUILLE D'ACUPUNCTURE.
BORSARELLO J. meridiens. 1999,112,123-27 (fra*).

L'auteur raconte ses premiers contacts, aprés la guerre cl'Indochine, avec des médecins
viethamiens qui pratiquaient I'acupuncture entre eux al'hépital de Cho Kouan pres cle Saigon.||
tait part de son étonnement devant les résultats obtenus devant lui sur des maladies
fonctionnelles, ains que du sérieux de cette thérapeutique [1.02/ - ]

1638- gera: 71636/di/ra

ALLERGOLOGIE ET ACUPUNCTURE. DE WURSTEMBERGER B. meridiens.
1999,113,99-131 (fra*). ref:0

Le principa objet tant de I'acupuncture que de I'allergologie est d'harmoniser I'Homme:
harmoniser I'nomme en lui-méme et dans ses relations avec le monde qui I'entoure. A partir de
ce constat, il a panu intéressant de tenter une explication en "langage chinois' du déroulement
des differentes phases de laréaction alergique: avec I'énergie Wei controlée par Chong Mai et
assurant la regulation de toutes les réactions immunol ogiques: avec les meridiens distincts (Jing
Bie) dans |e rote dimmunomodulateurs; avec les dysfonctions des viscéres comme origine
constitutionnelle ou acquise des alergies; enfin avec le systeme des 5 mouvements dans le
traitement symptomatiques des maladies allergiques. [23.02/ - ]

1639- gera: 71638/di/ra

AURICULOTHERAPIE ET LOMBO-SCIATALGIES. ECHE M. meridiens.
1999,113,167-73 (fra*).

L'auriculothérapie fut découverte dans les années cinquante par le docteur Nogier, bien qu'on
en trouve latrace énigmatique a traversI'histoire de différentes civilisations. Depuis 1951, elle
connait un grand succes en Chine et est désormais reconnue par I'OM S au coté de I'acupuncture.
La cartographie classique du foetus inversé, bien que pratique et unanimement plébiscitée,
savére souvent insuffisante en thérapeutique. Nous discutons des limites d'un modéle figé et
introduisons une vision de I'oreille plus énergétique et rnouvante, dans laquelle les somatotopies
font davantage office de champs de probabilite quantiques que de repéres anatomiques stables.
Nousiillustrons ce compromis par un exemple thérapeutique pratique dans le traitement des
lombo-sciatalgie. [18.16/ - ]

1640- gera: 72043/di/ra
ANALGESIE PAR ACUPUNCTURE EN CHIRURGIE ESTHETIQUE (A PROPOS DE
DEUX OBSERVATIONS). FACCHINETTI JM ET AL. revuefrancaise de mtc.
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1999,183,133-8 (fra).
[8.12/ - ]

1641- gera: 71633/di/ra

BIBLIOGRAPHIE DE NGUYEN VAN NGHI. GERA. meridiens. 1999,113,13-60 (fra*).
I'article référence, en 518 rubriques, les publications du Docteur Nguyen Van Nghi. Les
reférences sont présentées par ordre chronologique et sont suivies d'un index des mots clés.
[1.07/ -]

1642- gera: 71902/di/ra

SEMIOLOGIE DU MERIDIEN DE POUMON. HANG JI. meridiens. 1999,112,13-31
(frar).

Un modél e chinois de I'Acupuncture fondé essentiellement sur lathéorie des Organes-Entrailles
(zang-fu) sest répandu en France depuis une vingtaine d'années. Ce texte inédit propose un
retour aux sources de I'Acupuncture traditionnelle, en recentrant la perspective sur lathéorie des
Méridiens (jing luo) par une nouvelle présentation, plus systématique, de leur sémiologie.Le
Méridien shoutalyin du Poumon est pris comme exemple. Les signes sont répartis en trois
grandes catégories, selon qu'ils peuvent étre rapportés alarelation interne du Méridien avec son
viscere, au trgjet superficiel du Méridien ou aux rapports que celui-ci entretient avec le systeme
d' organisation des Organes-Entrailles . Chaque phrase de cette étude renvoie a un énoncé
classique qui est rapporté dans son contexte.L es aspects complementaires, nosol ogiques et
thérapeutiques seront examinés ultérieurement. [4.08/ 2,05+6- ]

1643- gera: 6401/di/ra

INDICATIONSET ASSOCIATIONS DESPOINTSBEISHU INTERNES. HAWAWINI
R. meridiens. 1999,112,33-57 (eng*). ref:23

The Beishu points are the Shu of the back (bei) that has been trandated by "assentiments'. By
their position in relation whith the sympathetic system, they influence al the Zang, Fu and
Meridians. Thus their symptoms are more wide spread, just as much prognosticatory as
energizing, and affect deficiency (Xu), plenitude (Shi), the blood (Xue), energy (Qi), cold
(Han), heat (Re) and depth (Li), surface (Biao), although they affect the Li in particular. They
are linked to numerous symptomatic and functionnal points so asto cover awide range of the
pathology. The two large groupings of points, the most useful for the Beishu, are: - The Beishu-
Mu combination that regulates the Yin, the Qi and the blood of the Zang, Fu and Meridians.
Thus their symptoms are extensive. - the Beishu and transfer points (Shu) of the Yin or
converging (He) of the Y ang, whose functionnal symptoms are also extensive. Les points
Beishu sont les Shu, que I'on atraduit par assentiments, du dos (Bei). Par leur position en
rapport avec le systéme sympathique, il influencent tous les Zang, Fu et méridiens. Leurs
indications sont donc larges, aussi bien symptomatiques, gu'énergétiques, intéressant le Vide
(Xu)-Plénitude (Shi), le Sang (Xue) Energie (Qi), le Froid (Han)-Chaleur (He) et la profondeur
(Li)-superficie (Biao), bien quilsintéressent surtout le Li. |lIs Sassocient avec de nombreux
points symptomatiques et fonctionnels, pour couvrir un large spectre de la pathologie. Les deux
grandes associations de points les plus utiles aux Beishu sont: - I'association Beishu-Mu qui
régularise leYin, le Yang, le Qi et le Sang des Zang, Fu et méridiens, ses indications sont donc
larges; - | ‘association Beishu-Shu (transfert) des Yin, dont les indications fonctionnel les sont
largesaussi. [2.06/ shudu dos- ]

1644- gera: 71903/di/ra

INDICATIONSET ASSOCIATIONS DESPOINTSBEISHU INTERNES. HAWAWINI
R. meridiens. 1999,112,33-57 (fra*). ref:15

Les points Beishu sont les Shu, que I'on atraduit par assentiments, du dos (Bei). Par leur
position en rapport avec le systéme sympathique, il influence tous les Zang, Fu et méridientsle
vide (Xu)-Plenitude (Shi) le Sang (Xu) -Energie (Ql) le Froid (Han)-Chaleur (He) et la
profondeur (LI1)-superficie (Biao), bien qu'ils sinteressent surtout le L1. Ils Sassocient avec
denombreux points symptomatiques et fonctionnels, pour couvrir un large spectre dela
pathologie Les deux grandes associations de points les plus utiles aux Beishu sont: -
I'association Beishu-Mu qui régularisele Yin, le Yang, le Qi et le Sang des Zang, Fu et
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meridients, sesindications sont donc larges;- lassociation Beishu-Sllu (transtert) des Yin, dont
lesindications fonctionnelles sont largesaussi. [2.06/ - ]

1645- gera: 71634/di/ra

LE TAlI YANG ET LA DOULEUR,INTERFACESMULTIPLES. HOUSSMAND SET
AL. meridiens. 1999,113,61-75 (fra*). ref:15

Face aux aspects multifactoriels de ladouleur, le Tai Y ang presente un module de reponse
thérapeutique pluridimensionnel parce qu'il est une interface.Ses differentes missions de
protection, de répartition, d'information, et de communication permettent actuellement de le
considérer, en référence aux textes anciens, comme un dispositif régulateur ubiquitaire quel'on
se propose de nommer fonction.Ce travail sur le Tai'Y ang expose comment, face a une douleur,
le medecin acupuncteur depasse le signal loco-regional pour atteindre I'homme souffrant dans sa
globalite. [6.01/ - ]

1646- gera: 16803/di/ra

AIGUILLESCHINOISESET CICATRISATION. MINGAM-GOURHANT M.
meridiens. 1999,112,101-110 (eng*).

The author shows the effect of Acupuncture on the healing of injuries: 3 patients with large or
difficult to cure injuries (2), a bedsore (1) have been treated with this method which consistsin
"cercling” the injury with severa Acupuncture needles and some points described in Traditional
Chinese Medicine. In all these 3 cases, the acceleration of the healing process was clear,
suggesting that this treatment using Chinese Acupunctureis efficient in this type of pathology.
L'auteur présente |'action de I'Acupuncture sur la cicatrisation des plaies. 3 patients présentant
des plaies (2), une escarre (1) importantes ou problématiques ont bénéficié de latechnique
simple consistant a cercler la plaie de plusieurs aiguilles d'acupuncture, associée a quelques
points choisis en Médecine Traditionnelle Chinoise. Dans ces 3 cas, |'accélération de la
cicatrisation a été notable, suggérant une efficacité thérapeutique des aiguilles chinoises dans ce
type de pathologie. [8.11/ - ]

1647- gera: 19107/di/ra

ACUPUNCTURE ET MYOTHERAPIE DANSLE TRAITEMENT DES
LOMBALGIES: QUELQUESELEMENTSSTATISTIQUES. MINGAM-GOURHANT
M. meridiens. 1999,112,111-121 (eng*).

27 lombalgic patients and 10 patients with lombo-sciatic problems followed treatments during
1995, as external patientsin the department of " Médecine Physique et Réadaptation " at the
hospita of Quimper. The only treatments used for these patients were essentially acupuncture,
myotherapy and sometimes aquatic physiotherapy. The very positive results (more than 70% of
patients had good to excellent results) reveal, for these patients suffering on average for 3.5
years, the efficiency of these therapies which are very reasonable in cost and are without side
effectsin the chronic pain domain. 27 patients lombalgiques et 10 patients lombo-sciatal giques
ont été suivis durant I'année 1995 a la Consultation Externe du Département de Médecine
Physique et de Réadaptation du Centre Hospitalier de Quimper. Les seuls traitements appliqués
ont été des moyens de Médecine Physique: Acupuncture et Myothérapie essentiellement,
Kinébal néothérapie éventuellement. L es résultats positifs (70% de bons et de trés bons résultats)
montrent, chez ces patients souffrant en moyenne depuis 3,5 ans, I'efficacité de ces
thérapeutiques peu coliteuses et dénuées d'effets iatrogenes dans le domaine des douleurs
chroniques. [18.14/ - ]

1648- gera: 71907/di/ra

AIGUILLESCHINOISE ET CICATRISATION. MINGAM-GOURHANT M. meridiens.
1999,112,101-10 (fra*).

L'auteur présente |'action de I'Acupuncture sur la cicatrisation des plaies: 3 patients presentent
des plaies (2), une escarre (1) importantes ou problématiques ont bénéficié de la technique
simple consistant a cercler la plaie de plusieurs aiguilles d'acupuncture, associée a quelques
points choisis en Médecine Traditionnelle Chinoise, . Dans ces 3 cas, | accélération de la
cicatrisation a été notable, suggérant une efficacité therapeutique des aiguilles chinoises dans ce
type de pathologie. [8.11/ - ]
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1649- gera: 71908/di/ra

ACUPUNCTURE ET MYOTHERAPIE DANSLE TRAITEMENT DES
LOMBALGIES: QUELQUESELEMENTSSTATISTIQUES. MINGAM-GOURHANT
M. meridiens. 1999,112,111-21 (fra*). ref:0

27 patients lombalgiques et 10 patients lombo-sciatal giques ont été suivis durant I'année 1995 a
la Consultation Externe du Département de M édecine Physique et de Réadaptation du Centre
Hospitalier de Quimper. Les euls traitements appliqués ont éé des moyens de Medecine
Physique Acupuncture et Myothérapie essentiellement, Kinébal néothérapic éventuellement. Les
résultats positifs (70% de bons et de trés bons résultats) montrent, chez ces patients souffrant en
moyenne depuis 3,5 ans, I'efficacité de ces thérapeutiques peu couteuses et dénuées d'effets
iatrogéenes dans le domaine des douleurs chroniques. [18.14/ - ]

1650- gera: 22699/di/ra

DU NEUF EN ACUPUNCTURE? NGUYEN A. meridiens. 1999,112,129-47 (eng*). ref:0

Isit possible for acupuncture, which is aform of medecine that is many thousands of years old,
to renew itself and what are the means of doing so? Its apparent stagnation derives from its
tradional origins that are based on a cosmic conception of life according to Dao, the Supreme
Unity in which the Yin and the Y ang, the basic el ements of everything, exists. The idea of
Heaven and Earth and that of the Five Evolutions, derive from this unity by his Y ang Ming that
communicates with Tai Yin by their Liaison Junction. In the beginning it was the Super-
Function hypostases of the Life Function. Naturally this |eads one to envisage Man's
predecessor, the Innate Element at the level of his Previous Heaven in relation with Ming Men
and San Jiao that qually plays ardle in experience, the acquisition of the After Life by way of
the Triple Digestor. By one discovery after another, it shows that the Acupunctor can taring his
contribution to modern medicine by its complementarity, thanks to another conception of Man
and another way of approaching his pathology with an alternative therapy. Consequently despite
its ancient origins, Acupuncture can still be contemporary by means of its interface.
L'Acupuncture, médecine plurimillénaire, peut-elle encore se renouveler et par quel moyen ?
Son apparente stagnation vient de son origine traditionnelle reposant sur une conception
cosmique de lavie selon laréférence au Dao, Unité supréme en qui évoluent le Inn et le Y ang,
principes de toutes choses. De cette théorie dérivent lanotion Ciel-Terre et celle des Cing
Evolutions. L'humain, entre Ciel et Terre, en recoit lavie par son Yang Ming communiquant
avec Tai Inn par leur Liaison Jonction. C'était, au départ, I'étude sur Y ang Ming qui aouvert la
voie alanotion de Fonction et de Super-Fonction, hypostases de la Fonction Vitale. Celle-ci
conduit naturellement a envisager I'antécédent de I'hnomme, I'inné au niveau de son Ciel
Antérieur en relation avec Ming Men et San Jiao qui tient son réle également dans le vécu,
I'acquis du Ciel Postérieur par le biais du Tridigesteur. De découverte en découverte, il appert
que I'Acupuncture peut apporter sa contribution ala M édecine moderne par sa complémentarité
gréce a une autre conception de I'homme et une autre maniére d'aborder sa pathol ogie avec une
thérapeutique aternative. Ainsi, malgré sa vétusté, I'Acupuncture, par son Interface, peut étre
encorealamode. [2.01/ - ]

1651- gera: 71910/di/ra

DU NEUF EN ACUPUNCTURE?. NGUYEN A. meridiens. 1999,112,129-47 (eng*).

L'Acupuncture, médecine plurimillénaire, peut-elle encore se renouveler et par quel moyen ?
Son apparente stagnation vient de son origine traditionnelle reposant sur une conception
cosmique de lavie selon laréférence au Dao, Unité supréme en qui évoluent le Inn et le Yang,
principes de toutes choses De cette théorie dérivent lanotion Ciel-Terre et celle des Cing
Evolutions. L'humain, entre Ciel et Terre, en recoit lavie par son Y ang Ming communiquant
avec Tai Inn par leur Liaison Jonction. C'était, au départ, I'étude sur Y ang Ming qui aouvert la
voie alanotion de Fonction et de Super-Fonction, hypostases de la Fonction Vitale. Celle-ci
conduit naturellement a envisager I'antécédent de I'hnomme, I'inné au niveau de son Ciel
Antérieur, en relation avec Ming Men et San Jiao qui tient son role également dans le vécu
I'acquis du Ciel Postérieur par le biais du Tridigestcur. De découverte en découverte, il apparaitt
gue I'Acupuncture peut apporter sa contribution ala M édecine moderne par sa complémentarité
gréce a une autre conception de I'homme et une autre maniére d'aborder sa pathologic avec une
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therapeutique alternative. Ains malgré sa vétusté, I'Acupuncture, par son interface, peut étre
encorealamode. [2.01/ - ]

1652- gera: 72042/di/ra

ASTHME ET EMPHY SEME. APPROCHE PHYSIOPATHOGENIQUE ET
THERAPEUTIQUE. NGUYEN HUYNH DIEU. revuefrancaise de mtc. 1999,183,130-2
(fra). ref:0

L'étude de I'asthme et de I'emphyséme présente un double intérét: - d'abord par leur fréquence
et leur gravité, surtout pour |'asthme; les différentes enquétes montrent que dans les pays a haut
niveau de vie, |'asthme a doublé de fréguence dans ces quinze derniéres années avec
augmentation du nombre d'hospitalisations pour asthme, de cas d'asthme aigu grave, de
mortalité par asthme et son co(t énorme: 7 milliards de francs par an en France. - ensuite par la
difficulté de la prise en charge de |'asthme en médecine occidental e concernant le terrain
allergique, psychique, le risque de pronostic fatal en cas d'asthme aigu grave, le risque
dinfirmités respiratoires en cas d'emphyseme ce que compléte a merveille la médecine orientale
avec son traitement a visée étiopathologique. [17.04/ - ]

1653- gera: 74762/di/ra

TROUBLESDESLIPIDES. NGUYEN HUYNH DIEU. revuefrancaise de mtc.
1999,184,169-70 (fra).

C'est une question d'actualité avec la profusion des médicaments nouveaux contre
I'nypercholestérolémie. L'étude des dyslipidémies présente un double intérét: - par leur
fréquence de plus en plus importante dans les pays industrialisés. - par les progres de la prise en
charge aussi bien en Médecine Occidentale qu'en Médecine Orientale ou l'intérét de
I'acupuncture revét une importance capitale au double point de vue physiopathogénique et
thérapeutique. [9.07/ - ]

1654- gera: 6489/di/ra

POUR UNE EVALUATION CONFIANTE ET DETERMINEE DE L'ACUPUNCTURE.
NGUYEN J. meridiens. 1999,112,73-88 (eng*).

The author analyses the reasons and the method by which acupuncture is evaluated. He draws a
distinction between an external evaluation (Is acupuncture effective ?) and an internal
evaluation (What is the most suitable procedure ?). The former is alogica necessity imposed by
the present system of care. The latter is anecessity so asto improve methods. There are possible
ideological obstacles but thereisno real technical obstacles to prevent an evaluation.
Acupuncture must be evaluated as a therapy that does not involve medication. Random control
test impose methodological constraints but on the other hand acupuncture must also impose
validation criteria as regards acupuncture methods. It is possible to be confident and determined
in undertaking the evaluation. On the one hand clinical and experimental research into
acupunctureis of quantitative importance and qualitative satisfaction. On the other hand very
few therapies are correctly evaluated after having given proof of their effectiveness. Asfar as
the internal aspect is concerned, the evaluation makes it possible to place clinical and
experimental acupuncture at the Center of the debate between acupunctors. L'auteur analysele
pourquoi et le comment de I'évaluation de I'acupuncture. Il distingue I'évaluation externe
(I'acupuncture est-€lle efficace?) et I'évaluation interne (quel est le protocole le plus adapté?). La
premiére est une exigence logique dans le systéme de soins actuel. La deuxieme est une
nécessité pour améliorer les pratiques. Il y a éventuellement des obstacl es idéologiques, maisil
n'y a pas de réel obstacle technique al'évaluation. L'acupuncture doit étre évaluée comme une
thérapeutique non-médicamenteuse. Les essais contrélés randomisés imposent des contraites
méthodol ogiques, mais inversement les acupuncteurs doivent aussi imposer des criteres de
validation des protocol es acupuncturaux. L'évaluation peut étre abordée avec confiance et
détermination: d'un coté la recherche clinique et expérimental e en acupuncture est
quantitativement importante et qualitativement satisfai sante et d'un autre coté peu nombreuses
sont | es thérapeutiques correctement évaluées ayant fait la preuve de leur efficacité. Sur le plan
interne, I'évaluation permet de placer au centre du débat entre acupuncteurs une acupuncture
clinique et expé&imentale. [1.01/ methodologie- ]
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1655- gera: 71905/di/ra

POUR UNE EVALUATIN CONFIANTE ET DETERMINEE DE L'ACUPUNCTURE.
NGUYEN J. meridiens. 1999,112,74-88 (fra*). ref:4

L'auteur analyse le pourquoi et le comment de |'évaluation de I'acupuncture.ll distingue
I'éval uation externe (I'acupuncture est-elle efficace?) et I'évaluation interne (quel est le
protocole le plus adapté?). la premiére est une exigence logigque dans e systeme de soins actuel
La deuxieme est une nécessité pour améliorer les pratiques. Il y a éventuellement des obstacles
idéologiques, maisil n'y a pas de réel obstacle technique al'évaluation, L'acupuncture doit étre
évaluée comme une thérapeutique non-médi camenteuse. Les s contrdlés randomisés
imposent des contraintes méthodol ogiques, mais inversement les acupuncteurs doivent auss
imposer des critéres de validation des protocoles acupuncturav,, L'évaluation peut étre abordée
avec confiance et détermination: d'un coté larecherche clinique et expérimentale en
acupuncture est quantitativement importante et qualitativement satisfaisante et d'un autre coté
peu nombreuses sont |es thérapeutiques correctement éval uées ayant fait la preuve de leur
efficacité, Sur le plan interne, I'évaluation permet de placer au centre du débat entre
acupuncteurs ,une acupuncture clinique et expé&rimentale. [1.01/ methodologie- ]

1656- gera: 72040/di/ra

L'HEMIPLEGIE EN MTC. NGUYEN THANH LAN. revuefrancaise de mtc.
1999,183,113-23 (fra). ref:4

Nous envisageons successivement: - laformation du cerveau et de lamoelle; - la cranio-
puncture; - I'némiplégie avec son traitement. [14.07/ - ]

1657- gera: 71048/di/ra

DISCOURSA L'OCCASION DU CONGRESMONDIAL DE LA WFASA HANOI LES
9,10 ET 11 NOVEMBRE 1999. NGUYEN VAN NGHI. revue francaise de medecine
traditionnelle chinoise. 1999,184,148-9 (fra).

[1.01/ -]

1658- gera: 71632/di/ra

DISCOURSA L'OCASION DU CONGRESMONDIAL DE LA W.F.S. NGUYEN VAN
NGHI. meridiens. 1999,113,9-11 (fra).

[1.01/ - ]

1659- gera: 72038/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE (NANJING) DE QIN YUE REN,
ALIASBIAN QUE - 500 ANSAV JC.DIFFICULTES32 A 35. SUITE VIII. NGUYEN
VAN NGHI ET AL. revuefrancaise de mtc. 1999,183,97-106 (fra).

Le Nanjing (Classique des Difficultés) de Qin Y ue Ren, comme le Maijing (Classique des
Pouls) de Wang Shu He, a été traduit et publié en 1973 dans notre revue "Le Mensuel du
Meédecin Acupuncteur” dans le simple but de présenter aux acupuncteurs occidentaux encore
novices, leslivres-sources de laMTC. Les questions et |es réponses posées par Bian Qué ont été
livrées sans commentaires car nous avons juge a cette époque qu'il était prématuré d'aborder
directement les notions trop complexes delaMTC. Aujourdhui, les acupuncteurs ont acquis
une formation théorique solide et nous pensons qu'éargir notre travail sur le Nanjing par des
explorations et commentaires sera appreécié. Le Nanjing comporte 6 livres composés de 81
Difficultés: Livre I: Pulsologie (22 Difficultés) Livre Il: Jingmai (7 Difficultés) Livre lll:
Organes et Entrailles (18 Difficultés) Livre IV: Pathologie (14 Difficultés) Livre V: Point Shu
(7 Difficultés) Livre VI: Techniques de I'acupuncture (13 Difficultés). Le sang et I'énergie
parcourent ensemble I'organisme et congtituent I'énergie Rong (nutritive) et I'énergie Wei
(défensive) qui circulent I'une au niveau des Jingluo et |'autre au niveau des espaces externes
(hors des Jingluo), lieux de manifestations de leurs effets nutritifs et défensifs. C'est pourquoi,
I'organe-Coeur et I'organe-Poumon sont au-dessus du diaphragme. [1.03/ - ]

1660- gera: 72044/di/ra
ACUPUNCTURE EN L'AN 2000 AU VIETAM ET AU LAOS (RAPPORT DU VOYAGE
D'INFORMATION AUX MEMBRESDE L'AMO). PHAN ANH. revuefrancaise de mtc.
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1999,183,139-43 (fra).
[1.01/ laos- vietham- |

1661- gera: 71635/di/ra

VOCABULAIRE MEDICAL CHINOIS. ROCHAT DE LA VALLEE E. meridiens.
1999,113,77-98 (fra).

Nous continuons la publication reguliere dans MERIDIENS d'un vocabulaire medical
traditionnel chinois, interprete et traduit en frangais. On pourra considérer ces articles comme
une prépublication de ce qui bientot paraitra dans le Grand Dictionnaire Chinois-Francais en
préparation al'lnstitut Ricci. On pourra également les considérer comme |'état des travalix
entrepris en vue de la confection et de la publication - eventuellement en coopération avec deux
autres auteurs - d'un grand dictionnaire médical chinois-francais. Le lecteur voudra donc bien
nous pardonner quelques irrégularites dans lalongueur des devel oppements et des exposés, ains
que d'éventuelles absences de quel ques notions secondaires. Mais nous avons pensé que cette
publication, en I'état des recherches, pouvait etre utile aux praticiens qui se heurtent a des
difficultés de compréhension des expressions medical es chinoises traditionnelles. Les entrées
sont exclusivement faites a partir du chinois, dans |a transcription que nous avons choisie et qui
est le systeme officiel pinyin. Il n'y a pas d'entrée a partir du francais pour éviter les confusions
dues aladifférence dans les traductions d'un mot ou expression. Les caracteres chinois sont
écrits dans leur forme compl éte; cependant, |e cas écheant, on trouvera, a droite de I'entrée, les
formes simplifées ou des variantes d'écriture courantes des caractéres. Souvent, le caracére
singulier - quiil ait lui-meme un sens médical ou qu'il soit simplement le premier caractere
d'expressions médicales - est présenté avec ses sens géenéraux en chinois. Un tel complément
dinformation servira, nous I'espérons, la compréhension profonde de la proposition chinoise.
Nous avons évité |les entrées trop repétitives par rapport a un sens suffisamment explicite par la
décomposition de I'expression. Ainsi nous n‘avons pas repété systématiquement un caractére
celaanalyse isolement dans des expressions ou la seule addition est le caractére signifiant "
sympthome " ou " méthode "... etc.Ce vocabulaire ne sétend pas au champ trés vaste et
spécialise de la pharmacopée (materia medica). On sest borné a mentionner les termes les plus
courants utilisés pour rédiger les ordonnances ou confectionner les médicaments. Par contre, les
médecins et auteurs médicaux |es plus connus, comme les ouvrages | es plus importantsont été
inclus dans cette selection, assortis d'une bréve présentation. [2.01/ - ]

1662- gera: 72041/di/ra

LESLEUCORRHEES. DIAGNOSTIC ET TRAITEMENT EN MEDECINE
ORIENTALE ET OCCIDENTALE. TRAN NGOC ANH. revuefrancaise de mtc.
1999,183,124-9 (fra).

L es leucorrhées traduisent habituellement une inflammation aigué d'origine infectieuse des
mugqueuses du bas appareil génital chez lafemme. En Médecine Oriental e cette inflammation
est arapprocher des leucorrhées par Vide de Rate et de Rein entrainant une accumulation de
glaires humidité, par Humidité-Chaleur ou par compression de |'énergie du foie. Dans tous les
cas, il faut tonifier I'énergie Wei de défense. [11.02/ - ]

1663- gera: 6471/di/ra

EVALUATION DE LA QUALITE DES SOINSEN ACUPUNCTURE. TRIADOU P.
meridiens. 1999,112,59-71 (eng*).

Demonstrating the efficacy of acupuncture represents a difficult goal because of differencesin
the classification of diseases. Based on epidemiologic and economic considerations, it appears
that pain constitutes a good example to evaluate acupuncture efficacy. Complex methodol ogical
problems have been solved and it is now possible to have good study design allowing scientific
conclusions concerning the efficacy of acupuncture as an analgesic therapy. The results of a
significant number of studies show that acupuncture is safe and effective, and can be used to
complement conventional medical therapies. This and the recent devel opments of quaity
insurance and eval uation of practices that are key-words of today's health care policy, indicate
that acupuncturists have to be concerned by these problems. L'élaboration d'une stratégie de la
preuve de I'efficacité de I'acupuncture est une entreprise difficile. Des travaux fondés sur des
données épidémiol ogiques et économiques, ont montré que la douleur sous toutes ses formes
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représentait un domaine favorable & cette expertise. I1s ont également permis d'élaborer la
méthodol ogie nécessaire au passage de la nosologie et de I'abord chinois de la maladie aux
conditions indispensables ala construction d'un fait scientifique. Ces éudes, qui ont dé§ja dans
un certain nombre de cas démontré |'utilité de la médecine traditionnelle chinoise en tant que
facteur susceptible d'apporter un bénéfice complémentaire aux patients, ouvrent de nouvelles
voies de recherche. Celles-ci peuvent servir d'exemple aux praticiens soucieux de sinscrire dans
une perspective d'évaluation et de qualité des soins qui sont aujourd'hui les maitres - mots des
politiques sanitaires. [1.01/ methodologie- ]

1664- gera: 71904/di/ra

EVALUATION DE LA QUALITE DES SOINSEN ACUPUNCTURE. TRIADOU P.
meridiens. 1999,112,59-71 (fra*). ref:24

|.'éaboration d'une stratégie de la preuve de I'efficacité de |'acupuncture est une entreprise
difficile . Des travaux fondés sur des données épidémiol ogiques et économiques , ont montré
que ladouleur sous toutes ses formes représentait un domaine favorable a cette expertise. Ils
sont également permis d'élahorer la méthodol ogie nécessaire au passage de la nosologie et de
I'abord chinois de lamaladie aux conditions indispensables & la construction d'un fait
scientifique. Ces éudes, qui ont déa dans un certain nombre de cas démontré I'utilité de la
meédecine traditionnelle chinoise en tant que facteur susceptible d'apporter un bénéfice
complémentaire aux patients, ouvrent de nouvelles voies de recherche. Celles-ci peuvent servir
d'exemple aux praticiens soucieux de sinscrire dans une perspective d'évaluation et de qualité
des soins qui sont aujourd’hui les maitres - mots des politiques sanitaires. [1.01/ - ]

1665- gera: 72039/di/ra

GRIPPE D'ORIGINE "VENT-FROID". TRUONG TAN TRUNG. revuefrancaisede
mtc. 1999,183,108-12 (fra). ref:24

[13.02/ - ]

1666- gera: 71049/di/ra

INTEGRATION DE LA MEDECINE OCCIDENTALE ET DE LA MEDECINE
ENERGETIQUE CHINOISE. VINCENZO G. revue francaise de medecine traditionnelle
chinoise. 1999,184,150-5 (fra).

[1.01/ -]

1667- gera: 71906/di/ra

DU TRAITEMENT DE LIVRESSE. VOLF N ET AL. meridiens. 1999,112,89-100 (fra*).
Aprés consommation de 1cm3 d'alcool a 40° (Vodka) par Kg de poids corporal, des résultats
statistiquement significatifs (p < 0 05) ont été obtenus en soumettant 35 volontaires en bonne
santé a 2 protocol es de combinaisons de points présumeés actifs ains qu'a un contréle par "points
placeboll" I'alcool dansle sang et dansI'air expiré ainsi que d'autres parametres ont été mesuré
20 mn et 2 h aprés|'ingestion L 'importante dissociation entre les taux d'alcool sanguin et
respiratoire ne trouve aucune explication en médecine occidentale mais sinsere parfaitement
danslerdle actif quelaM.T.C. donne a FEI, le poumon. [20.04/ - ]

1668- gera: 5871/di/ra

SEMIOLOGIE DU MERIDIEN DE POUMON. ZHANG JI. meridiens. 1999,112,13-31
(eng*). ref:22

A Chinese model of acupuncture based essentially on the theory of the Solid and Hollow
Organs (Zang-Fun) has become widely known in France during the last twenty years. This
unpublished text proposes areturn to the origins of traditional acupuncture, by concentrating its
persprective on the theories of the Channels (Jing Luo) with a new, more systematic
presentation of their semiology. The Lung Channel of the Hand (Tai Yin) isused as an example.
Theclinical signs are divided into three large categories according to whether they can be linked
to theinterna relationship of the Channels with itsinternal organ, the external line of the
Meridian or to the connexion that the latter has with the organisational system of the Lung
Channel of the Hand. Each sentence in this study goes back to aclassical tenet which issetinits
context. The complementary aspects, both nosological and therapeutical, will be studied at a
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later date. Un modéle chinois de I'Acupuncture fondé essentiellement sur la théorie des
Organes-Entrailles (zang-fu) sest répandu en France depuis une vingtaine d'années. Ce texte
inédit propose un retour aux sources cle I'Acupuncture traditionnelle, en recentrant la
perspective sur lathéorie des Méridiens (jing luo) par une nouvelle présentation, plus
systématique, de leur sémiologie. Le Méridien shoutaiyin du Poumon est pris comme exemple.
Les signes sont répartis en trois grandes catégories, selon qu' ils peuvent étre rapportés ala
relation interne du Méridien avec son viscére, au trajet superficiel du Méridien ou aux rapports
que celui-ci entretient avec le systéme d'organi sation des Organes-Entrailles. Chague phrase de
cette étude renvoie a un énonceé classique qui est rapporté dans son contexte. Les aspects
complémentaires, nosol ogiques et thérapeutiques seront examinés ultérieurement. [4.09/
2,05+p- ]

1669- gera: 71637/di/ra

SEMIOLOGIE DU MERIDIEN DE GROSINTESTIN. ZHANG JI. meridiens.
1999,113,153-66 (fra*). ref:23

Un modél e chinois de I'Acupuncture fondé essentiellement sur lathéorie des Organes-Entrailles
(zang-fu) est repandu en France depuis une vingtaine d'années .Ce texte inédit propose un retour
aux sources de I'Acupuncture traditionnelle en recentrant la perspective sur la théorie des
Meridiens (jingluo) par une nouvelle présentation plus systématigue de sémiologie. Les signes
du Méridien shouyangming de Gros Intestin sont repartis en trois grandes catégories selon qu'ils
peuvent étre rapportés larelation interne du Méridien avec son viscere, au trgjet superficiel du
Méridien ou aux rapports que celui-ci entretient avec le systeme d 'organi sation des Organes-
Entrailles chaque paragraphe de ce texte renvoie a un ou plusieurs énonceés classi ques rapportés
ains dans leur contexte. L'étude approfondie des points d'acupuncture et du Nei Jing Sen
trouvera grandement facilitée avec la posologie et lathérapeutique qui seront examinés
ultérieurement. [4.09/ - ]

1670- gera: 72928/di/ra

TRAITEMENT DE LA DOULEUR PAR LE CHONG-MAI; A PROPOSD'UNE
OBSERVATION DANSUN CENTRE D'EVALUATION ET DE TRAITEMENT DE LA
DOULEUR. BUI A. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,98-100 (fra).

[6.01/ - ]

1671- gera: 72938/di/ra

LA RECHERCHE CLINIQUE EN ACUPUNCTURE: QUELSPROBLEMES?
CASTERA P. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,110-2 (fra).

Résumé et commentaire de l'article de: Ernst E et al. A review of problemsin clinical
acupuncture research. American Journa of Chinese Medicine. 1997, 25(1), 3-11. Réf gera:
[57593]. [1.01/ methodologie- ]

1672- gera: 93999/di/ra

POUR UNE NOUVELLE REVUE A VOCATION INTERNATIONALE. CASTERA P.
revue francaise de mtc. 2000,188,21-2 (fra). ref:9

[1.01/ -]

1673- gera: 94009/di/ra

LE POINT "POUMON" AURICULAIRE DEMONTRE DE FACON QUASI -
SIGNIFICATIVE MAISDISCUTABLE, SON EFFICACITE DANSL'AIDE AU
SEVRAGE TABAGIQUE. CASTERA P. revuefrancaise de mtc. 2000,188,37-40 (fra).
ref:2

Résumé et commentaire de |'article de: Waite NR et a. A single blind, placebo-controlled trial
of simple acupuncture treatment in the cessation of smoking. Br J Gen Pract 1998 ; 48(433) :
1487-90. Réf Gera: [73564]. [20.02/ - ]

1674- gera: 72924/di/ra
TRAJETSINTERNESDESMERIDIENSDE LA VESSIE ET DU REIN. DARRACQ G
ET AL. revuefrancaise demtc. 2000,186-187,79-83 (fra). ref:5
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Les méridiens principaux de lavessie et du rein empruntent an trgjet sensiblement différent de
celui décrit sur tes planches d'acupuncture. Les auteurs décrivent le tragjet profond des méridiens
principaux de lavessie et du rein et leurs rapports avec les organes et les entrailles selon des
textes classiques et modernes. [2.05/ 2,05+rn- 2,05+v- |

1675- gera: 78256/di/ra

CESCHINOISQUELS SACRES CARACTERES. DINOUART-JATTEAU P. meridiens.
2000,114,157-70 (fra*). ref:5

Résumé: Pour inciter les Médecins- Acupuncteurs a utiliser lestermes exacts pour désigner les
caracteres chinois plutét que le mot idéogramme”, L'auteur a voulu reprendre briévement
I'histoire de cette écriture unique au monde. Ce faisant, L'article, par sesillustrations, montre
['évolution de ces signes des matériaux pour écrire et I'aspect sacré lié aleur utilisation premiére
al'époque antique. [2.01/ ideogramme- ]

1676- gera: 72922/di/ra

ETUDE EMBRYOLOGIQUE DU MING MEN. ESPOSITO B. revuefrancaise de mtc.
2000,186-187,57-63 (fra). ref:14

[2.04/ embryologie- ming men- ]

1677- gera: 94003/di/ra

REFLEXIONS A PROPOSDE L'ANALY SE SUR LE SEVRAGE TABAGIQUE PAR

ACUPUNCTURE. GERLIER JL. revuefrancaise demtc. 2000,188,28 (fra). ref:9
[20.02/ - ]

1678- gera: 94006/di/ra

LA STIMULATION LASER DE POINTSD'ACUPUNCTURE DIMINUE T-ELLE LA
FREQUENCE DESCRISESDE MIGRAINESET LESTAUX PLASMATIQUESDE
NORADRENALINE ET DE DOPAMINE? GERLIER JL. revuefrancaise de mtc.
2000,188,32-3 (fra). ref:3

Résumé et commentaire de I'article de: Schutz H et al. Modulation humoraler parameter durch
laserakupunktur. Das beispiel der migrane. Akupunktur. Theorie und Praxis 2000; 28(1): 32-43.
Réf Gera: [71182]. [14.02/ - ]

1679- gera: 94010/di/ra

QUELQUES(YI) FEN DE METHODOLOGIE.LESLIMITESD'UN ESSAI
CONTROLE RANDOMISE. GERLIER JL. revuefrancaise de mtc. 2000,188,41-2 (fra).
ref:2

[1.01/ methodologie- ]

1680- gera: 72926/di/ra

ENTORSE DE LA CHEVILLE: REVUE DE LA LITTERATURE. GORET O. revue
francaise de mtc. 2000,186-187,91-6 (fra). ref:4

[18.19/ - ]

1681- gera: 72934/di/ra

HEMATOME RETRO-PERITONEAL PAR RUPTURE DE PSEUDO-ANEVRYSMES
DE L'ARTERE RENALE APRESACUPUNCTURE? GORET O. revuefrancaise de mtc.
2000,186-187,106-7 (fra). ref:22

Résumé et commentaire de I'article de: Matsuyama H et a. Retroperitoneal hematoma due to
rupture of a pseudoaneurysm caused by acupuncture therapy. Journal of Urology. 1998, 159(6),
2087-8. [5.19/ - ]

1682- gera: 72946/di/ra

L'ACUPUNCTURE EST EFFICACE DANSLA TENDINITE DE LA COIFFE DES
ROTATEURS: ESSA| CONTROLE RANDOMISE EN UTILISANT UNE NOUVELLE
AIGUILLE PLACEBO. GORET O. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,120-22 (fra).
ref:5
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Résumé et commentaire de I'article de: Kleinhenz et al. Randomized clinical trial comparing
the effects of acupuncture and a newly designed needle rotator cuff tendinitis. Pain. 1999, 83(2),
235-41. [18.10/ - ]

1683- gera: 72947/di/ra

EFFICACITE DEMONTREE DE L'ACUPUNCTURE EN TANT QUE TRAITEMENT
ADJUVANT DANSLA GONARTHROSE DU SUJET AGE. GORET O. revuefrancaise
demtc. 2000,186-187,122-3 (fra). ref:9

Résumé et commentaire de I'article de: Berman BM et a. A randomized tria of acupuncture as
an adjunctive therapy in osteoarthritis of the knee. Rheumatol ogy. 1999, 38(4), 346-54. [18.18/

- ]

1684- gera: 72948/di/ra

EFFICACITE DEMONTREE DE L'ACUPUNCTURE DANSLE SYNDROME
FEMORO-PATELLAIRE. GORET O. revue francaise de mtc. 2000,186-187,124-5 (fra).
ref:4

Résumé et commentaire de I'article de: Jensen R et al. Acupuncture treatment of patellofemoral
pain syndrome. Journal of alternative and complementary medicine. 1999, 5(6), 521-7. [18.18/

]

1685- gera: 94000/di/ra

CASCLINIQUE: PUNCTURE DU 9E DANSLA DYSPHONIE AIGUE. GORET O.
revue francaise de mtc. 2000,188,22-3 (fra). ref:9

[16.05/ - ]

1686- gera: 94005/di/ra

PRINCIPESTHERAPEUTIQUESDANSL'ARTHROSE: ETUDE EXPERIMENTALE
A COMMENTER. GORET O. revuefrancaise demtc. 2000,188,30-1 (fra). ref:2

[18.03/ - ]

1687- gera: 94008/di/ra

L'ACUPUNCTURE EN PREOPERATOIRE ET SOUSANESTHESIE N'A PAS
D'EFFET ANALGESIQUE APRESARTHROSCOPIE AMBULATOIRE DU GENOU.
GORET O. revuefrancaise de mtc. 2000,188,36-7 (fra).

Résumé et commentaire de |'article de: Gupta S et a. The effect of pre-emptive acupuncture
treatment on analgesic requirements after case-day knee arthroscopy. Anaesthesia 1999; 54(12):
1204-7. Réf Gera: [70890]. [18.18/ - ]

1688- gera: 78252/di/ra

HARMONISATION DESSENTIMENTS. HAWAWINI R. meridiens. 2000,114,85-99
(fra*). ref:17

L'harmonisation des sentiments est une notion qui ne se sépare pas des mouvements
physiologiques des Zang, Fu et méridiens, ainsi que de leurs fonctions d'ouvertures fermetures
et communication. Son principe directeur est I'unification et la Plénitude de I'énergie Jing des
Reins. Plus|'énergie est en bas, plus elle est intériorisée et plus les orifices du haut sont allégés
de l'impur qui entretient notre agitation mentale et émotionnelle. Les trois procédés proposés
tentent de: - reproduire le mouvement naturel descendant du sang et de I'Energie, - favorisant
I'narmonisation des sentiments dans 1'unité des Reins, et d'orienter les fonctions d'ouverture et
de fermeture vers I'ouverture, afin qu'elle circule dans les axes de communication qui se
digtribuent danstout le corps. [14.14/ 2,02- sentiment- ]

1689- gera: 94001/di/ra

ANALYSE PHY SIOPATHOLOGIQUE D'UN CASCLINIQUE DE VERTIGES.
HOUSSEMAND S. revue francaise de mtc. 2000,188,23-5 (fra). ref:2

[16.03/ - ]

1690- gera: 78255/di/ra
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VOMISSEMENT ET HOQUET: PROPOSI TIONSTHERAPEUTIQUESDANSLA
MONTEE A CONTRE COURANT DE L'ENERGIE DE L'ESTOMAC A TRAVERS
DEUX SYMPTOMES. KIENER E. meridiens. 2000,114,147-56 (fra*).

Résumé: Si e point Zhong wan (12 RM) reste le point d'acupuncture central pour empécher la
remontée a contre courant de I'énergie, il doit étre complété par des points soit refroidissant ou
échauffant soit tonifiant ou dispersant selon la sémiologie précise des cas cliniques On retrouve
fréguemment des perturbations du Foie, de la Rate et parfois un apport indésirable d'énergies
perverses di & une mauvaise hygiene dimentaire Danstousles casil y atoujours répercussion
sur le réchauffeur moyen ce dernier étant particulierement en rapport avec lestissus
mésodermiques. Ne pas oublier donc, derriére tout vomissement et hoquet, de vérifier I'atteinte
ou l'irritation des méninges, péricarde et péritoine principaux représentant du tissu
meésodermique. [10.02/ 12vc- 10,03- ]

1691- gera: 72945/di/ra

REVUE: L'ACUPUNCTURE N'A PASD'ACTION SPECIFIQUE SUR LA DOULEUR
ARTHROSIQUE. LAMORTE JRET AL. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,118-20
(fra). ref:2

Résumé et commentaire de |'article de: Ernst E. Acupuncture as symptomatic treatment of
osteoarthritis. A systematic review. Scand J Rheumatol. 1997, 26(6), 444-7. Réf gera: [58462].
[18.01/ - ]

1692- gera: 72929/di/ra

DYSPHAGIE: CASCLINIQUE. MAZETTI A. revuefrancaisede mtc. 2000,186-
187,100-2 (fra). ref:11

[10.04/ - ]

1693- gera: 72339/di/ra

LE DEQI, SENSATION DE PUNCTURE. SEMIOLOGIE ET INTERET
THERAPEUTIQUE, SYNTHESE DESDONNEESET RECOMMENDATIONS.
NGUYEN J. revuefrancaise demtc. 2000,185,14-5 (fra). ref:3

[5.03/ deqgi- ]

1694- gera: 72927/di/ra

SYNDROME DES JAMBES SANS REPOS. CASCLINIQUE. NGUYEN J. revue
francaise de mtc. 2000,186-187,97 (fra).

[7.08] - ]

1695- gera: 72930/di/ra

ARTHRITE INFECTIEURSE GLENOHUMERALE APRES ACUPUNCTURE.
NGUYEN J. revuefrancaise demtc. 2000,186-187,103 (fra). ref:1

Résume et commentaire de |'article de: Kirschenbaum AE et al. Glenohumeral pyarthrosis
following acupuncture treatment. Orthopedics. 1997, 20(12), 1184-6. Réf gera: [58474]. [5.19/

- ]

1696- gera: 72931/di/ra

OEDEME BILATERAL DESMAINSAPRESPUNCTURE DU 4 Gl. NGUYEN J. revue
francaise demtc. 2000,186-187,104 (fra). ref:6

Résumé et commentaire de |'article de: Mc Cartney CJL et d. Bilateral hand oedemarelated to
acupuncture. Pain. 1999, 84(2-3), 429-430. Réf gera: [70444)]. [5.19/ - ]

1697- gera: 72932/di/ra

HEMORRAGIE MENINGEE APRESPUNCTURE DU 16VG. NGUYEN J. revue
francaise demtc. 2000,186-187,104-5 (fra). ref:1

Résumé et commentaire de I'article de: Choo DCA et al. Acuteintracranial hemorrhage caused
by acupuncture. Headache. 2000, 40(5), 397-8. Réf gera: [73051]. [5.19/ - ]

1698- gera: 72933/di/ra
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TAMPONNADE CARDIAQUE APRESPUNCTURE DU 17VC. NGUYEN J. revue
francaise demtc. 2000,186-187,105-6 (fra). ref:8

Résumé et commentaire de |'article de: Kirchgatter A et a. Cardiac tamponade following
acupuncture. Chest. 2000, 117(5), 1510-1. [5.19/ - ]

1699- gera: 72935/di/ra

L'ELECTRO-ACUPUNCTURE (EA) REDUIT L'OBESITE EXPERIMENTALE CHEZ
LE RAT ET ELEVE L'EXCITABILITE DU CENTREHYPOTHALAMIQUE DE LA
SATIETE. NGUYEN J. revue francaise de mtc. 2000,186-187,108 (fra). ref:7

Résumé et commentaire de |'article de: Zhao Mei et a. The time-effect of central actionin
acupuncture treatment for weight reduction; Journal of Traditional Chinese Medicine. 2000,
20(1), 26-9. Réf gera: [70648]. [9.08/ - ]

1700- gera: 72936/di/ra

LA STIMULATION MANUELLE ASSOCIEE A EA A UNE ACTION ANTALGIQUE
SUPERIEURE A LA EA SEULE. NGUYEN J. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,108
(fra).

Résumé et commentaire de I'article de: Kim JS et a. The difference between

el ectroacupuncture only and el ectroacupuncture with manipulation on analgesiain rats.
Neuroscience Letters. 2000, 279(3), 149-52. Réf gera: [70431]. [6.01/ - ]

1701- gera: 72937/di/ra

EA MAISNON L'ACUPUNCTURE MANUELLE REDUIT L'OEDEME
INFLAMMATOIRE INDUIT CHEZ LE RAT. NGUYEN J. revuefrancaise de mtc.
2000,186-187,109 (fra).

Résumé et commentaire de |'article de: Cecherelli F et d. Different analgesic effects of manual
and eectrica acupuncture stimulation of real and sham auricular points: ablind controlled study
with rats. Acupuncture and Electrotherapeutics Research. 1999, 24(3-4), 169-79. Réf gera:
[70652]. [23.08/ - ]

1702- gera: 94007/di/ra

L'ACUPRESSION AMELIORE LA QUALITE DU SOMMEIL CHEZ LES
PERSONNESAGEESEN INSTITUTION, CETTE ACTION EST SPECIFIQUE DU
POINT D'ACUPUNCTURE. NGUYEN J. revue francaise de mtc. 2000,188,34-5 (fra).
Résumé et commentaire de |'article de: Mei-Li Chen et a. The effectiveness of acupuncturein
improving the quality of sleep of institutionalized residents. Journal of Gerontology: Medical
Sciences 1999; 54A(8): M389-M394. Réf Gera: [73563]. [14.13/ - ]

1703- gera: 94002/di/ra

ENQUETE DE PRATIQUE SUR LA SENSATION DE PUNCTURE (DEQI). NGUYEN
JET AL. revuefrancaise de mtc. 2000,188,26-8 (fra). ref:3

[5.03/ -]

1704- gera: 72940/di/ra

CHEZ LE RAT,LE MERIDIEN DE LA VESSIE EST CARACTERISE
HISTOLOGIQUEMENT PAR UNE ZONE DE MOINDRE ACTIVITE MITITIQUE
DESKERATINOCYTES. PAJUSI. revuefrancaisedemtc. 2000,186-187,113 (fra). ref:1
Résumé et commentaire de |'article de: Zheng Jingyi et a. Identification of a continuous
"ribbon" of low mitotic activity in the rat epidermis consistent with the location of the bladder
meridian of traditional acupuncture. American Journal of Acupuncture. 1997, 25(2-3), 175-9.
Réf gera: [57371]. [2.05/ - ]

1705- gera: 72941/di/ra

L'ACUPUNCTURE ET LE QIGONG MODIFIENT-ILSL'EEG ET LESPOTENTIELS
EVOQUESCHEZ LE PRATIQUANT DE QIGONG? PERNICE C. revuefrancaise de
mtc. 2000,186-187,113-5 (fra).

Résumé et commentaire de l'article de: Xu M et al. The effects of gi-gong and acupuncture on
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human cerebral evoked potentials and electroencephalogram. J Med Invest. 1998, 44(3-4), 163-
71. Réf gera: [58400]. [5.16/ qg- ]

1706- gera: 93998/di/ra

ANALYSESDESDIVERSES CLASSIFICATIONSDU SYSTEME DESMERIDIENS
(THEORIE DESJING LUO) ET PROPOSITION DE CLASSIFICATION OU CLASSER
N'EST PASJOUER (JOUE ?). PERNICE C. revue francaise de mtc. 2000,188,10-9 (fra).
En MTC, comme dans tout corpus théorique, il existe un certain nombre de théories qui
coexistent mais semblent sans lien les unes avec les autres. Ainsi en est-il de lathéorie du yin-
yang et de celle des Jing Luo. Relevant certaines incohérences et imprécisions dans deux
présentations de cette derniere, nous avons essayé de projeter les paradigmes du yin-yang dans
lathéorie des Jing Luo. On quitte le plan d'une classification-outil pour ébaucher une
organisation. Une nouvelle classification en émerge. Incompléte et inachevée, elle ales
avantages de la cohérence et de laréfutabilité. [2.05/ - ]

1707- gera: 94004/di/ra

ENTORSESDE LA CHEVILLE: UN CONSENSUS SE CRITIQUE AUSSI. PERNICE
C. revuefrancaisedemtc. 2000,188,28-9 (fra). ref:11

[18.19/ - ]

1708- gera: 72942/di/ra

L'ACUPUNCTURE EST-ELLE EFFICACE DANSLA VULVODYNIE? RECOURS
NGUYEN C. revuefrancaise demtc. 2000,186-187,115-6 (fra). ref:5

Résumé et commentaire de |'article de: Powell J et a. Acupuncture for vuvodynia. Journal of
the Royal Society of Medicine. 1999, 92(11), 579-81. Réf gera: [74784]. [11.02/ - ]

1709- gera: 72943/di/ra

ELECTROACUPUNCTURE ET OVULATION DANSLE SYNDROME DES OVAIRES
POLYKYSTIQUES. RECOURS-NGUYEN C. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,116-
7 (fra).

Résumé et commentaire de |'article de: Stener-Victorin E et al. Effects of electro-acupuncture
on anovulation in women with polycystic ovary syndrome. Acta obstet gynecol scand. 2000,
79(3), 180-8. Réf gera: [74780]. [11.03/ - ]

1710- gera: 72944/di/ra

L'ACUPUNCTURE DANS LA DEFAILLANCE OVARIENNE PRECOCE. RECOURS-
NGUYEN C. revuefrancaise demtc. 2000,186-187,117-8 (fra).

Résumé et commentaire de |'article de: Sha Gui-e et a. Acupuncture treatment of premature
ovarian failure: observation of 75 cas. International Journal of Clinical Acupuncture. 2000,
11(1), 11-14. Réf gera: [73006]. [11.03/ - ]

1711- gera: 93996/di/ra

AU-DELA DU COLLOQUE EN LA MEMOIRE DE NGUYEN VAN NGHI. RECOURS-
NGUYEN C. revuefrancaise demtc. 2000,188,4-5 (fra).

[1.01/ -]

1712- gera: 72939/di/ra

POUR UNE ACUPUNCTURE FONDEE SUR LESNIVEAUX DE PREUVE? REVAH
G. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,112 (fra).

Résumé et commentaire de I'article de: Ernst E. Pour une médecine complémentaire fondée sur
lapreuve. Annaes de Médecine Interne. 1997, 148(7), 472-6. Réf gera: [58418]. [1.01/
methodologie- |

1713- gera: 72949/di/ra

ACUPUNCTURE ET GOMME A LA NICOTINE N'ONT PASD'ACTION A LONG
TERME DANSLE SEVRAGE DU TABAC. SAYSMAYOUX-BOURDIEU M. revue
francaise demtc. 2000,186-187,125-6 (fra).
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Résumé et commentaire de I'article de: Clavel-Chapelon F et . Smoking cessation rates 4
years after treatment by nicotine gum and acupuncture. Preventive medicine. 1997, 26(1), 25-8.
Réf gera: [55718]. [20.02/ - ]

1714- gera: 78254/di/ra

COMMENT TRAITER LA BOULIMIE PAR ACUPUNCTURE? STEPHAN JM.
meridiens. 2000,114,119-46 (fra*).

Résumé: Encoreinconnue il y a 30 ans, la boulimie ne cesse d'étendre ses ravages. Elle touche
environ 3 % des femmes jeunes et est 4 fois plus fréquente que 1'anorexie mentale. La boulimie
consiste en un besoin impulsif et violent de manger qui peut étre indépendant de toute faim
véritable et que la satiété ne calme pas. Apres I'absorption rapide et sans plaisir d'une quantité
parfois énorme de nourriture, les boulimiques tentent de I'éliminer en vomissant, en prenant des
diurétiques voire des laxatifs, le plus souvent en cachette, dans la honte et la culpabilité. En
M édecine Traditionnelle Chinoise, la boulimie trouve son origine dans la perturbation de laloge
Terre, mais surtout dans I'atteinte des entités viscérales, en particulier celle du Coaur : Le Shen.

L e traitement va donc consister arééquilibrer le couple Rate- Pancréas, Estomac ainsi qu'a
régulariser I'intrication des troubles des &mes viscérales : Shen, Zhi, Po, Yi et Hun. Une
explication de la boulimique selon |a nosol ogie chinoise permet de choisir les points suivants : E
36 (Zusanli), RP 6 (Sanyinjiao), E 40 (Fenglong, RP 3 (Taibai"), RP 2 (Dadu), VG 20 (Baibui),
MC 6 (Neiguan), C 7 (Shenmen), E 45 (Lidui), P 1 (Zbongfu), V 42 (Pobu), VC 17
(Shanzbong), VC 14 (Jujue),V 44 (Sbentang), F 13 (Zbangmen), V 49 (Yisbe), F 14 (Qimen), V
47 (Hunmen), VB 25 (Jingmen) et V 52 (Zbishi) utilisés tous ou en partie, en fonction dela
détermination de I'organe atteint. [9.08/ - ]

1715- gera: 78253/di/ra

L'ACUPUNCTURE EN POST-OPERATOIRE. THORER H. meridiens. 2000,114,103-
118 (fra*). ref:21

Résumé: Réflexions sur quel ques expériences d'acupuncture immédiatement apres une
intervention chirurgicale. Des points appliqués entre 1986 et 1999 chez 1780 patients orientés
acupuncture par les confréres rééducateurs pour divers incidents post opératoires pour lesquels
les traitements habituel s éaient soit inefficaces, soit contre-indiqués. Problématiques de
I'évaluation des résultats obtenus par un tel travail ~ sur commande ~ intégré dans une structure
desoins. [21.04/ - ]

1716- gera: 72921/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE (NANJING) DE QIN YUE REN,
ALIASBIAN QUE-500 ANSAV. J.C. (DIFFICULTE 37 A 39) SUITE X. TRANVIET
DZUNG ET AL. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,52-56 (fra). ref:12

[1.03/ nanjing- ]

1717- gera: 93997/di/ra

PROBLEMESDIFFICILESDE L'ACUPUNCTURE (NANJING) DE QUIN YUE REN,
ALIASBIAN QUE (500 ANSAV J.C) (DIFFICULTE 40). SUITE X. TRAN VIET
DZUNG ET AL. revuefrancaise de mtc. 2000,188,6-9 (fra).

[1.03/ -]

1718- gera: 72923/di/ra

L'UTILISATION DU SHEN DANS LA GUERISON PAR ACUPUNCTURE.
TREMBLAY N. revuefrancaise de mtc. 2000,186-187,65-78 (fra). ref:8

En médecine occidentale, les pratiques de la psychanalyse et de I'nypnose sont celles qui se
rapprochent le plus des méthodes de la médecine traditionnelle chinoise (MTC) dont fait partie
I'acupuncture et la psychol ogie chinoise. Ces deux médecines reconnaissent les émotions, le
soignant, I'expérience cas par cas, la responsabilité personnelle, I'énergie et le mental comme
des phénomenes importants. La psychologie et I'acupuncture sont complémentaires dansle
traitement des dépendances, des dépressions et des mal adies psychosomatiques et
psychoneuroimmunol ogiques. L 'approche systémique utilisée en MTC permet d'exprimer les
interactions impliquées dans | es aspects organiques, émotifs, mentaux, spirituels, lesquels se
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manifestent dans |I'expression des cing Shen. Les Shen se manifestent auss dans les six
tempéraments chinois qui sont comparés aux caractéres de Berger, aux distinctions
psychosomatiques d'Alexander et aux stades freudiens. L'acupuncture traite les cing Shen par
les points Shu du dos qui agissent en méme temps sur les émotions et |es fonctions organi ques
correspondantes. La psychologie chinoise integre le corps et ['esprit par I'énergie dans les
pratiques de Qi Cong et de méditation qui servent a augmenter I'équilibre et |a force du Shen qui
lui-méme agit sur I'énergie et lamatiéere. [2.04/ shen- ]

1719- gera: 72925/di/ra

MERIDIENS CURIEUX ET INSOMNIES. TRUONG TAN TRUNG H. revuefrancaise
de mtc. 2000,186-187,84-90 (fra).

[14.13/ - ]

1720- gera: 78251/di/ra

LE TAOISME ET L'ART AMOUREUX. WURSTEMBERGER B. meridiens.
2000,114,11-83 (fra*).

" L'Empereur Jaune eut mille deux cents femmes et devint immortel : les gens du commun ont
une seule femme et se détruisent lavie. >. Dans cette phrase magnifique se devine I'un des
éléments essentiels de la quéte de I'Homme avec les R>rcc-s originelles de la Nature : la
sexualité taoiste est la conséquence normale et conforme de l'ordre du ciel et delaTerre. L'art
amoureux taoiste recéle des trésors de poésie, la sexualité est jubilaire. On peut méme
harmoniser chacun de nos visceres en adoptant des positions amoureuses particulieres...Et dans
cette recherche du Plaisir, lafemme tient le réle principal. Enfin. Et bien avant Masters et
Johnson... [11.08/ - ]
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infiltration d'un point par anesthésiquex927,

5.16-qi gong. massages/ gi gong. massages

*2900,

acupressiona900, 1125,

arts martiauxab54, 555,

manipulationa971, 982,

massagea741, 746, 1177, 1309,

gi gonge419, 922, 1148, 1204, 1205, 1206, 1263, 1431, 1512, 1705,
tai jie419, 420, 421, 1071,

yogaxl075,

5.17-dieteticd diététique
*0903, 922, 1059, 1181, 1221,

5.19-adver se effects/ accidents thérapeutiques
*024, 858, 1265,
fievren935,
hépatitea292,
infectiona941,
sidan1201,
sterilisational252,

5.20-tcm and alter native medicine/ mtc et médecines douces

5,2021080, 1167, 1283,

homeopathiec1080, 1167, 1211, 1212, 1241, 1282, 1283, 1284, 1429,
hypnosex362,

6.01-algology/ algologie

*008, 230, 1301, 1452,

membre fantomex75, 1553,

potentialisation médicamenteuse de |'acupuncturea927, 928,
psychismex220, 366, 962, 1189,

6.02-acupuncture anesthesia/ analgésie chirurgicale
*0291, 341,
predictional77, 366, 962, 966,



7.01-CARDIOLOGY- ANGIOLOGY/ CARDIOLOGIE- ANGEIOLOGIE

*0454,

7.02-heart failure/ insuffisance car diaque
valvul opathiex643,

7.03-coronary diseases/ coronaropathies
*0632, 995, 1164, 1227, 1359,

7.04-arrhythmia/ troubles du rythme
*01218,

7.05-hypertension/ hypertension
*0419, *n468, 1218, 1227,

7.08-arteried artéres
acrosyndrome=1063, 1076,
plethysmographien223, 224,

7.09-veins. lymphatic system/ veines. lymphatiques
*0104,

7.10-acupuncture anesthesiain cardiovascular surgery/ analgésie par acupuncture en

chirurgie cardiovasculaire
7,102178, 208,

8.01-DERMATOLOGY/ DERMATOLOGIE
*n937,
celluliten1123,
peauxl077,

8.05-eczema/ eczéma
*n1128,

8.08-pruritud prurit
*0607, 938,

8.12-urticaria/ urticaire
*0]128,

9.01-ENDOCRINOLOGY- NUTRITION/ ENDOCRINOLOGIE- NUTRITION

*0967,

9.02-thyroid gland/ thyroide
exophtalmiexa728,
goitrexn548,
hyperthyroidiea549, 728,

9.05-adrenal glands/ surrénales
*o582, 622,
ACTH®=490,

9.06-pituitary gland/ hypophyse
*0834,

9.07-hyperlipidemia/ hyperlipidémie
*0319, 642,

252
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9.08-0besity/ obésité
cellulitenl123,

9.09-thinness. malnutrition/ maigreur. malnutrition
*01314, 1315,

9.10-sexual hor mones hor mones sexuelles
* 0622,

10.01-GASTROENTEROLOGY/ GASTRO-ENTEROLOGIE
*01104, 1148,

peristaltismea583, 595, 1208, 1218,

sécrétionodl7, 469, 633,

10.03-dyspepsia. nausea. vomiting/ dyspepsie. nausees. vomissements
*o511, 652, 1358, *nl1690,

10.04-oesophagus/ oesophage
*0605, 1043,

10.05-stomach. duodenum/ estomac. duodénum

*0191, 354, 417, 419, 468, 469, 522, 593, 639, 660, 697, 1164, 1288, 1290,
hernien97, 146,

ptoseab47, 557, 565, 586, 635, 640, 648, 663,

ulceren266, 349, 360, 633,

10.06-intestines/ intestins
*1316, 349,
parasitosec604,

rcho219, 628, 987,

10.07-diarrhea/ diarr hées
*0349, 354, 1104, 1314, 1315, 1358,

10.08-constipation/ constipation
*01128, 1358,

10.09-anus. rectum/ anus. rectum
*191,
hemorroidex662, 716,

10.10-liver/ foie
*0639,
hepatitea292,
parasitosec604,

10.11-bile ducts voiesbiliaires
*0459, 1148, 1164,

10.12-pancr eas/ pancréas
*01005,

10.14-abdominal pain. acute abdomen/ douleur s abdominales. abdomen aigu
*n1164,
herniec97, 146,
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10.17-acupunctur e anesthesia in digestive system surge/ analgésie par acupuncture en
chirurgiedigestive

*097, 146, 191, 459,

herniea97, 146,

11.01-GYNECOLOGY- OBSTETRICY GYNECOLOGIE- OBSTETRIQUE
* 1296,

11.02-vulva. vagina. uterus. adnexa/ vulve. vagin. utérus.annexes
*a710,

colue566, 929, 1131,

leucorrheea647, 708, 710,

ovairea24,

ptoseab47, 557, 565, 586, 635, 640, 648, 663,

utérusab8l, 590, 641, 644,

vulvea607, 742,

11.04-uterine hemorrhage/ hémorragies génitales
*01358,

11.06-menopause. premenstrual syndrome/ ménopause. syndrome prémenstruel
*a1209, 1219, 1226,

11.07-breast/ sein
*0823, 1093, 1286,
lactationa701, 772,

11.08-sexology/ sexologie
* 695,

11.09-infertility. contraception. abortion/ stérilité. contraception. ivg
*11093,

ivgeb07, 561, 773,

stérilitéal150,

11.10-obstetricy obstétrique

*0580, 584, 585, 587, 598, 1093, 1375,

accouchementa230, 294, 495, accouchementa568, 696, 775, 805, 1073, 1145,
dystocien294,

pathologie de la grossessex182,

postpartuma1478,

versione582, 594, 596, 637, 774,

12.01-HEMATOLOGY/HEMATOLOGIE
hemogrammex761,

13.01-INFECTIOUS DISEASES MALADIESINFECTIEUSES
*0836, 913, 999, 1000, 1036, 1044, 1080, 1100, 1103, 1104, 1174, 1211, 1241, 1244,
fievren935,

13.02-influenza/ grippe
* 0468,

13.04-whooping cough. meades. mumps. chickenpox/ coqueluche. rougeole. oreillons.
varicelle
*01314, 1315,
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13.06-mycoses and par asitic diseases/ par asitoses et mycoses
*01047, 1048,

14.01-NEUROLOGY- PSYCHIATRY/ NEUROLOGIE- PSYCHIATRIE
*0b89, 764, 891,
hydrocéphaliea723,

14.02-headache/ céphal ées
*01056, 1359, 1359,
migrainea977,

14.05-epilepsy. convulsiond epilepsie. convulsions
*0038, 1314, 1315,

14.07-cer ebrovascular diseases. hemiplegia/ accidents vasculaires cér ébraux. hémiplégie
*0909, 1041,

14.08-par aplegia. myelitis/ paraplégie. myelopathies
*a722,
sclérose en plaquese300,

14.09-peripheral nerve diseases/ neuropathies périphériques
*01136,

14.11-autonomic nervous system diseases/ dystonie neur o-végétative.spasmophilie
*n837,

14.13-insomnia. sleep disorders/ insomnie. troubles du sommeil
*01043, 1043, 1091, 1091, 1288, 1288, 1290, 1290,
reveald47, 1491, 1492,

14.14-psychiatry/ psychiatrie
*0419, 1043, 1056, 1189,
anxiétéa1030,

demencex1106,

depressione58, 126, 390, 679,
hystériea680,
psychanalysea1068, 1467, 1468,
psychismex220, 366, 962, 1189,
psychosomatiquead2, 101, psychosomatiqueal57, 158, 159, 959, 1467, 1468, 1506,
1507,

psychotherapieal547,
schizophreniea678, 720,

15.01-OPHTHALMOLOGY/ OPHTALMOLOGIE
*o441, 1362,
exophtalmiex728,

15.04-retina/ rétine
*n1074, 1084,

15.08-myopia/ myopie
*01227,

15.09-str abismug strabisme
*n873, 1074,
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16.01-ENT/ OTO-RHINO-LARYNGOLOGIE
0472,

16.02-ear . hearing loss. tinnitug/ oreille. surdité. acouphénes
*o472, 1112, 1359,

16.03-vertigo/ vertiges
*o67, 1288, 1290,
mal adie de M énierea426,

16.04-nose. sinus nez. snus
*0472, 796,
anosmiea6?7, 1472,
rhinitea252,
sinusitea252,

16.05-pharynx. larynx/ pharynx. larynx
*0180, 408, 417, 472,
agueusiec67,

16.08-facial neuralgia/ névralgiefaciale
*01018,

17.01-PNEUMOLOGY/ PNEUMOLOGIE
*nd44, 1148,

17.02-cough/ toux
*01044,

17.04-asthma/ asthme
*p419, 1227,

17.06-pulmonary tuberculosig/ tuber culose pulmonaire
*0419,

17.07-acute bronchopneumonia/ bronchopneumopathies aigties
* 408,

18.01-RHEUMATOLOGY- ORTHOPEDICY RHUMATOLOGIE- ORTHOPEDIE
arthrosea1089,

18.03-bi syndromes. joint diseases/ syndromes bi. arthropathies
*01228,

18.04-rheumatoid arthritis/ polyarthrite rhumatoide
*11089,

18.07-traumatology/ traumatologie
*0261, 1089,
luxationa161,
reeducationa66,

18.10-shoulder/ epaule
*o709, 1354,

18.11-spine/ rachis
spondylarthrite ankylosantea970, 1121,
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18.12-cervical spine. cervicobrachial neuralgia/ rachis cervical. névralgies cervico-
brachiales

*0b569, 709, 907, 1112, 1354, 1509,

névralgie cervico-brachialea569, 709, 15009,

18.14-lombar spine/ rachislombaire
*0805, 1043, 1112, 1242,

18.16-sciatica/ sciatique
* 0468,

18.17-hip. pelvic bones hanche. bassin
*01359,

19.02-tongue/ langue
*0l116, 251,

19.07-toothache. acupunctur e anesthesiain oral surger/ douleur dentaire. analgésie par
acupuncture en chirurugie stomatologique
*0]78,

20.04-alcoholism/ alcoolisme
*01043,

21.02-fainting. shock/ syncopes. choc
*01282,

21.04-postoper ative care/ réanimation post-opératoire
*0185, 191, 261,

22.01-UROL OGY- NEPHROL OGY/ URO-NEPHROL OGIE
* 1996,
dialyse208,

22.04-enuresis. urinary incontinence. urinary retention/ énuresie. incontinence et rétention
d'urine

énuresiea108, 169, 691, 819,

incontinencex108, 690, 722, 819,

retention=690,

22.07-urologic and male genital diseases/ appareil génital masculin
*1296,
impuissancea695, 1327,
prostatea692, 1599,
stérilitéal150,

22.08-acupuncture anesthesia in urologic surgery/ analgésie par acupunctureen chirurgie
urologique
*0]78,

23.01-INTERNAL MEDICINE. MISCELLANEOUS MEDECINE INTERNE. DIVERS
*0l1164, 1181,
ptoseab47, 557, 565, 586, 635, 640, 648, 663,

23.02-allergology. immunology/ allergologie. immunologie.
*0835, 1089, 1190, 1218, 1227,
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allergologiexd65, 960, 1033,
greffenl?2,

23.03-asthenia/ asthénies
*01478,

23.04-oncology/ cancérologie

*0220, *©605, 823, 834, 1005, 1191, 1227, 1505,
chimiotherapieal191,

radiotherapienl79, 1191,

23.07-gerontology/ gérontologie
*01245,

23.08-inflammation/ inflammation
* 898,

23.09-pr eventive medicine. hygiene/ médecine préventive. hygiéne
*01103, 1314, 1315,

23.10-spor ts medicine/ médecine sportive
*0982,

23.11-pediatrics pédiatrie
*o243, 318, 604, 707, 723, 843, 906, 1149, 1185, 1186, 1229, 1378,
malformationa849,

23.12-oedema/ oedémes
*11358,

24.01-VETERINARY MEDICINE/ MEDECINE VETERINAIRE
*01316,

24.07-/ animaux delaboratoire
rata918,
singex646,

25.01-MECHANISM OF ACUPUNCTURE. ACUPUNCTURE AND CENTRAL
NERVOUS SYSTEM/MECANISME D'ACTION DE L'ACUPUNCTURE.
ACUPUNCTURE ET SYSTEME NERVEUX CENTRAL

*a308, 490,

sympathiquea4, 1029,

systeme nerveux vegetatifa9o,

25.02-afferent pathways/ voies afférentes
*0503, 764, 891,

25.03-spinal cord/ moelle épiniére
metamerea4,

25.04-brain stem/ tronc cér ébral
reticular formationa702,

25.09-cer ebral cortex/ cortex cérébral
cortex moteural157,

25.10-central neurotransmitter ¥ neuromédiateur s centr aux
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*pQ18, 1213,
endorphinead90, 918, 1213,
naloxonea918,

25.11-plasmatic and peripheral factors/ facteurs plasmatiques et périphériques
*a1091,

26.01-HERBAL MEDICINE/ PHYTOTHERAPIE
*0933, 933, 975, 1233, 1233,
empl &trea850,
PHARMACOL OGIE=959,

27.01-methods/ méthodes

cascliniqueab5, 104, 173, 426, 508, 629, 1120, 1121, 1155, 1419, 1472,
comparaison de 2 techniques de laMTCr1072,

clinique non randomiséa1072,

essai ouvert (acupuncture)a223, 224, 230, 235, 253, 359, 361, 507, 556, essa ouvert
(acupuncture)a571, 579, 582, 594, 596, 606, 631, 632, 637, 638, 639, 643, 696, 720,
722, 728, 732, 764, 769, 784, 797, 805, 822, 842, 845, 846, 872, 883, 885, 891, 896,
900, 908, 926, 927, 928, 962, 966, 1123,

étude controlée (acupuncture)a319, 1326,

étude experimentale humaines601,

étude théoriquea726, 820, 854,

experimentation animalec642, 646,

méthodologiead84, 485, 486, 623, 1188, 1433, 1654, 1655, 1663, 1671, 1679, 1712,
placeboa319, 484, 485, 486, 1188, 1326,

résultata3,

revue genéralen624, 653, 795, 853, 1002, 1235, 1254, revue généralenclqll,
statistiquea3, 623,

27.02-/ techniques d'exploration
échographiea603,

EEGr228,

EMGa771, 1157, 1391,
hemogrammex761,
histologiex435, 503, 734, 1157,
isotopea762,

liquide cephal o-rachidiena899,
plethysmographiec223, 224,
ponction lombairex246, 408,
potentiels évoquésa754, 1437,
radiologiea340, 645, 827,
rhéoencépha ogrammeas89,

rhéol ogiea830,

temperaturea306, temperatureall63,
thermographiecd4, 379, 544, 621,

27.03-biological | products/ produits biologiques
actetylcholinex490,

ACTH=490,

endorphinea490, 918, 1213,

27.04- pharmaceutical products produits pharmaceutiques
hal operidol 928,
nal oxonex918,

27.05-/ personnages
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hua tuox1298,

soulie de moranta440, 1158,

zhang jin1298, 1306, 1429,

zhang zhong jinge1298, 1306, 1429,

27.06-geogr aphical termg/ termes géographiques

chinea2, 21, 60, 94, 151, 251, 254, chinea287, 525, 526, 980, 1065, 1109, 1633,
coréens09, 1134,

europeall65, 1222, 1292, 1293,

franceal334, 1335, 1422,

indexl3, 65, 1075,

iranal3,

italien1215,

japona33, 34, 35, 50, 94, 151,

tailwane1628,

vietnama95, 191, 736, 852, 853, vietnama945, 997, 998, 1096, 1636, 1660,
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