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RESUr'IE:N 

ta 1nveat1gaci&n realizada establece· la espec!ficaci~n 
anati.1ca de·l•e principales acupuntes chinos en el perro, 
aat e••• algunas ebservacienes que hay que tamar en cuenta 
'ªra au lacalizaciln. 

S• uttliz' un lete de 12.perr•s vivos obtenidos de la 
F'acultad di!!' l'redlcina Veterinaria y Zootecnia, los ctue se 
d!Vidiel'9n •n tres letes de cuatre animales cada uno; los 
aniil•l•• • .,l••d•• varían en cuanto a edad, sex• y talla. 

Para la localizac!ln de l•s acupuntos se utiliz6 un 
a,arata lttealizader y valorader de acupunte$ YING-YANG de 
fa6ticaciln nacfonal. 

En base.a les resultados •btenidos se deter•ino que 
los acu,unt•• a! sr pueden identificar mediante la utfliz~ 
c16n de este aparata• tomande en cuenta que es de suma im­
pertancfa cenocer la.anat••!a del antaal y tener la pr,ct! 
ca necesaria para el Maneja de este equip~. En eete traba­
je•• 'r•••ntarrcuadr•• y esqueaas que s•"•lan la lncaliz.!!. 
ciln an~tlaica da los acupunt••• 

La finalidad de este trabaje. •~ proporcionarle al ve­
teriftario un aater~al d!d,ctice en el cual se menciene la 
localiza~i&n anatl•ica exacta d• loe acupuntos en la supe,¡, 
f.tcl.wcerparal d•l ,erre y eaque••• d• erientaci6n con ba­
•• en la tera1nologta anat,•ica veterinaria. Se mencionan 
't:.ltiltlw algunaa t'cnica•• tipos de instrumentes antiguos y 

•d•lft••· 
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INTRODUCCION 

Estudiar la medicina china en la actualidad, significa 
aprevechar su inmenso caudal de aportes a la medicina en 
general, desechar la parte tradicional, aeimilarla a le 
luz de los conocimientos científicos •odernos, estudiarla 
y experimentarla en la clínica y en el laberatorio, e int.1. 
grarla al resto de la •edicina. ( 2 , 4 , 6 , 17 ) 

Se parte de aprovechar tode lo que es bueno para curar 
al enfer••, de la concepción integral de la enfer•edad y 

de su proceso, de la concepci6n dinámica para el tratamieJl 
to recurriende a levantar las defensas, mejorar las funci.2. 
nes del erganis-o en su totalidad, y par otro lado, u~ar 
tedo lo que evi.te • eli11ine las causas que puedan actuar 
perjudicande al ergani•••• ( 2 ~ 3 ) 

la acupuntura es un métedo terapfutico Milenario ori~.!l 
tal y for~e p:rta intsgral de la Medicina china, nacido en 
el valle del r!e Amarilla, en las costas del ••r de China. 
( 10 , 16 , 19 ) 

Acupuntura •• el tlr•ino usado en eccidente para refe­
rirse al Che~ , un antiguo Méteda chino; estrict~•ente di­
cho es una técnica que se traduce por la palabra acupuntu~ 
ra ( del let!n: aeus • aguja y punctus = pinchazo ). 
( 10 , 13 , 15 ) 

Esta técnica ~· basa en la celecaci&n de agujas ••t'11 
cas en deter•!nades puntes de la piel ( acupuntos >• toMa.n 
do en cuent• cencepcian•e, reglas1 indicaciones, contrain• 
dicacione• y li•itaciones •••nadas de la f11oeoffa china. 
( 2 , 10 , 11 ) 



5! QR sigue un criterio ad~cuaio 1 sP facilit~~~ l~ Qom~ 

} 1~) i'.1t~graci6n de ª'"':-as ~n "'n ~L:'3•Y,1 °1lono ·111 • .'.'"1~'~t.· ,,,,-;'_,, 

".'.Jf!Jf'l'.,:-i~;t. { 2 • 17 "' 

Lo aplicaci6n de la acupun~ura h~ pnr~iE~ida ~in intP-­
rrupeión durante mes de 5000 año'!, ~Jorcnw e~ un rcme>dio ,:lf'i, 

=~~ ~an un m!nima de riesgos para las pacienteg. 

:.'.l libro f'Hl'9 ar'd;:igl!JO de c3CtJ!JtH1\'.:i!Jr~ ""' ;r:.] fu,t8.t'-!iL.1t ?J!!i, 

puesto por 19 voldMenes dedicados a ~xpaner divPr8o~ asp 0 c­
to::i d~ los conocimientos médiooo y del uso di'! la :::'lcupu.; tura 

en l;J prevenci6n '1 cu:raei6n de los pcdl!cimientos. ~r:~3':h: la 

~p~c~ neolítica hasta la9 del emperador Huang T!, los m~di­
cos curaban las enferm~clades par medi~ de puncione~ hecha~ 
con punzones de piedra a jade. As! pues, se conside~a qu~ 
al ©rige~ de lo acupu~tura es unt~rio= al ~ei Ching pu~lie,2 

do en el ~iglo VIII ~.c. El trdteda EDbre las m~n~offao y 

!os riús ( Sa! Van Ts!n ) del siglo V o VI ~.c. m~ncior,n 

una monta~a donde 9e s~e~ban piedras aceradas con las que 
se r~bricaban las agujas. ( 2 , 4 , 7 ~ 9 f 1n ' 17 ) 

En la ipoca de Huang Ti ~ste determino al abandono de 
los ~inchaz~~ con ~le~entos de piedra, para reemplazarlos 
DOr los de agujas de metal. En el afio 256 o.c.,bajo les di­
nastías ~º' y Tsrang en el libra de las v~rdad~~ ~i~-Yi- -
Kincr, escrita por Pu-~i, se consignaron dato~ ~obr~ la si-­
tu~ción y número de acupuntos. ( 3 , 10 , 17 ) 

~n el ane 102íl o.e., Unn~-W~i-Yi e~cribi6 ~l tratado 
del ºho~bre del cobre~, en donde consigu16 el ~mpleo ds los 
mani~Y!~~ de~tinado~ 

d~b!~n ~P~~ntrar los 

Je cer~ o ~e pa~81. 

al ~xámen de los acupunturi~tas, aue 
acupunto<!j, a travét'\ d~ ur.a crn10lturo 
( 2 , 10 , 11 ) 
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Del siglo VI al x., La dinastía Rann 1 Tsinn 1 Df. O~ng Che 
Ou, difundi6 la acupuntura y cre6 una bibliot~ca, con mill& 
r@s de obras, sobre variados aspectos de las enfermedades y 

sus tratamientos m~s apropiados. ( 3 ) 

Del siglo X el XII., La dinastía San9 • Se fundd e~ Pe­
kin en el recinto del palacio imperial, una escuela destin.!!, 
da a la ense"anza de la acupuntura y se publicaron numero-­
sos textos ilu~tradas con interesantes dibujos. ( 3 . ) 

Del siglo XIV al XVII., La dinastía Ming • La paz y la 
prosperidad favorecen las inve~tigaciones y publicaciones. 
La tranquilidad pública y un sensible incremente econ6mico, 
hicieren factible realizar serias investigaciones y editar 
numerosas obras como Tchenn-Tsion-Ta-Tchrene con el t!tulo 
de "Gran perfecci6n de las agujas y las maxas". ( 2 , 3 ) 
( 17 ) 

En el ª"º de 1911., La dinast!s Tsina • (1 doctor Fang 

Zunangnam adit6 su excelente libro IMportantes s8cretos de 
las agujas. ( 3 , 17 ) 

En el año 1949 1 con Mao-Tse-Tung se estudia m's a fondo 
la acupuntura y ésta adquiere gran interés para la pre5erVJ! 
ción de la salud del pueblo chino. Ta~biln se inici~ron tr!, 
bajo~ experimentales empíricos. El mi~mo ~eo T~P Tun~ con -
un esp!ritu abierto hacia el pasad• prestigioso y con mira~ 
al porvenir, ofrece a su pa!s una renavaci6n de inteligen-­
cia y pureza. ( 3 , 17 ) 

JAPON 

En Japdn, sn las primera~ decadas del presente siglo C.!2. 

br6 gran interés este m~tod~ chino e inclusive, surgieron -
sistemas diferentes a los tradicionales, no tanto en su --­
esencia p~ro s! an 3U~ t&cñieas y eplicaci6n. ( 2, ~, 11 j 



EUROPA 

En 1571, los Jesuitas d~ la mi~i61\ ci~nt!fica frances~ 
al rstornar de su prolingada e~tancia ~n el Oriente dieron 
a conocer sn Europa la ~xistencia del eficez recurso t~r~­
p&utico. El consul Soulié de Morant, ~l retornar en 192? 
de un prolongado viaje por el continente a~i,tico, ~ubli~d 
un tratado sobre el tema, consid~rado en Occidente como el 
primero en su clase. ( 4 , 17 , 21 ) 

OCCIDENTE 

Al estudiar los remedi~e usados po~ lo~ pu~b1~s aut6c­
tonos del continente americano, sorprende encon~rar el ~ra­

pleo de recursos similares a la acupuntura. 
Los mayas y los aztecas usaron lo~ espinos del agave 

insertados en determinadas reginne~ d~l cuerpo, y en la m!! 
yor!a de los otros grupos aborígenes ~e emolearon medios 
s•m~jantes con id~nt!cos fines. 

Cn el continente Asiitico en la actualidad ~xisten nu­
merosa8 escuel~s oficiel~s para ~1 ~Gtudio de la acupun~u­
ra y se han editado mas de 3000 libros sobrP el !r·j~ionado 

tema~ 

En ~uropa y Am,rica en multiples centros docentes se 
praparan acupunturietas, que con éxitos permanen~es afir-­
man cada vez la eficacia y relativa inocui1ad d~l método. 

En francia, Hole~da, Rusia, EGtados Unido~, Oinemarca 
y ~rgentina, se ha otorgado reconocimiento oficial al va-­
lioeo recurso t~rap~utico y se 1~ ha 1ncorpor8do a la nnna 

nanza como un elem~nto conr!abl~ para la restitucidn dn 18 
•alud. ( 2 , 9 , 17 ) 



Tao ( la vía ) 

La teoria d~ ~ V H'G 'J YANG es una parte ':fe la dialéctica 

china antigua. Esta teoria fue aplicada a lo largo de la 
Historia en las cie~cias naturales, para interpretar las d! 
verGas ocuirencias y fenÓuenos. 

El YING y el YANG 9on "do~ factores contradictorios y a 

la ve1z entrelazados mutuamente. La teoría del YHJG y YANG -
conceptúa que todas lJ~ cosas encierren dos caractéres antA 
gonieos correspon-~ientes al Y!NG y al YANG. 

Dentro de 109 fen6meno~ y la ~voluci6n natural~s todas 
les relaciones entre la dinámica y la estática, la excita-­
ci6n y la represi•n, el calor y el frio, lo concreto y lo -
abstracto, el exterior y el inte~ior y otros, na 9on sino -
las relacion~s antágonica~ y relativa~ entr~ el Y!NG y el -
YANG. 

la oscurided La claridad 
La represión La excitaci6n 

YING El fr!o YA~JG El calor 
Lo abstracto Lo concreto 
El interior El exterier 
Dtros Otros 

a) Las v!sceras del cuerpo, conocidas desde la antiguedad, 

los chinos las clasifican en dos eategorias: 

- Unas con funci6n de taller ( !sL ): 
~st6mago, Inte~tins d~lgado, Inteetina grue~o, Ves!cy 
la bili8r, Véjiga; ab~orben y s~leccienan 109 elimen• 
ta~ y eli•inan los d~secho~; su runc16n eon~iste en -



- 0tr~9 vísceras ~on fu~ci6n dP tesoro ( !qang ) 
Pulm~n, H{g~da, ~or~z6n, ~~tn J ~i~on; tienen como 

f ... ~ •.L rl' ... ·1 • .. .. ur.c1on .i.!.:l .;;¡¡.~uracian y re:..1J.'1 ... r1:.:1;::io:1, y ::-e st.opone c,uJC' 

can~crvan y concentran la energ!a: De l~s llama VING. 

b) Por o~ra part~, ten~mos dos grandes si~temas Que vie­
nen a e~adirqe a A~ta distribuci6n del YIN~ y del YANG. 

, . -

- ~:1 s:.l J~""ma triple ;;alentcdor , que "le añ'lde al gr!! 
¡:¡o ViiW:;. 

:-:~. i::i ~tema amr.-del-corazón-'"""'"~ualidad , cuo se añ.s. 
du al grupo VING. 

A pesar de su contrsriedad, el YING y el YANG est'n 
siernpr0 entrelazados pu~~ no existe uno ~in el otro, pe­
ro esa contrari~dad y correlatividad o interdependenc~~ 
no son inmutables. Hay un mavirniente constante entr~ --­
ellas, en que crece uno y decrece el otro para mantener 

uno P.n ~1 otro; de este ~odo crea el dgsarroll• y la mu­
tación de todas las co~as. ( 7 , 1 , 17 ) 

TEDRIAS PARA EXPLICqR EL VUNCIONA~IENTO DE LA ACUPUNTURA 
A Ln LUZ JE Lrs CONDCI"IENTOS OCCIDENTALES.-

Tt""nt"lTll f*""Mf"U"!li'l'C'la.lllft .. a ~ • • a a 
r l:.UI"\ J.11 r.r10ll.1 UlllU'UH :ie SUpuns que oe 181!9 TIOJa9 Dl8JL 

todermicas del embri6n, del ectod~r•• derivan la piel y 
el oistem3 nervioso, en loe cuale~ queda uns int~rrele-­

c16n, por la cual los puntas chines tendrian acci4n so-­
bre los 6rganos a trave~ de la piel. ( 17 ) 
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(xplica la ~cción de las aqu-

jas sobr~ ~l ~ict•m~ n~rvia~aj esp~eialm~nte ~obre el sistJt 
ma n•:>u 1.~..i ... !!"1 '16crine, ec•i l 1J c1J ::1 ·?e pud r!an !D·:plicur alr.una~; 

fu~cio~es a jistancia que provoca la acupuntura, y le 
~ccidn a nivel d~l are~ r~Flejo n~urél, medular V encefdli-
co. ( 1 ) 

If-ORII\ l'!EílVIOSí-\ 1: umG Cn~gid~rd Que los ounto~ chi-

no!: no r:iran "''1'3 ::JU!" ::'l~r-tos ~r.or1<?itivos y los :neri-tian:J$ ra--

rnas de condu=ci6n de ~~tos puntos. ( 1 ) 

TEOHiri '.:>"=:' ~~f'1:1"":'v Supon"' ':~í..:!".' la enf~rlfl(?dad es cauisada 

pcr agentes irri tante-c './ que la acupuntura ( como agente -­
irritante que nuode ser do~ificedo ) actuarla c~~o un con--
trairritante. ( 17 

TECR!A 1EL SINonc~r GENERAL JE ADAPTACION ~E S~LY~ 
Es la teor!a que prego~a aue el "~tress" ~5 causa de muc~as 
enf~rm~dad~s, pue~to ~u~ al r~ducirle la9 defe~sas corpora­

l~~ el org~nisrno aueda e~puesto a la acción bacteriann, y -

la acu3untura actuaria ~levando el riv~l de 13~ dcfensae -­
corporales y el per!nd• d~ resistencia del individuo.( 17 ) 

TECAIA DE lA SUGtS7lDN En humanas se ha abogado por -
e~t3 teor!a como base del funcionamiento ~e la acupuntura -
p~rn ~n lo~ ani~ales lo~ cuale9 n• pued~n ser "sugestiano--

do9" e9ta t~or!a no es válida ni aceptada. e 1 ) 

La estiMulaei&n acupuntural se transmite oo~ víe nervi.!2, 
~e, corque la mayoría de los acupuntos estin ~ituAdo~ sobre 
o cerca de los nervio5 prriférico~. 
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El estimula acupuntura! blaquea loe impul~os n•civos -
transmitidos 'ºr finas fib~as a·nivel de la sustancia gelJ! 
tinosa en el cuerno dersal de la médula espinal, 1~ que e~ 
plica 3U aecién a nivel metaméric•, efe~t• frecuentemente­
ob~ervado en la práctica. Eota h!pdteeis se basa en la ca­
necida ~sate control The•ry~ (Teoría de can~~laci~n del -­
dol•r) ao Melzack y esti amDliamente apoyada par numereeas 
e~peri~nei~s ~~r. loe a~i~oi~~e ( 15 } 

Parece existir inhib!ci6n tambi~n en e1 t'lamo a tr&-­
ve2 dol lemni3G• media! e do! >az neaespinetalámico .. ( 1 6 ) 

El Dr. rloreal Carballa can~idera que existen en ~l or~s-­
nism• cuatre sistemas qeneral~s de conexién; 

Zl mDrimer gi~t~ma~ ~s el ~iste•a nervios• centr31 y ~ 

periférice de s~~a importa~eia y que preside la re1aci6n -
ext~rna del o~ga~isMe e internament•~ 

El "Segundo %)istema~ e~t' censtitu!de por el sirnte•a -
circulot•rio, eenstituide por art~:ias, venas y linfúti--ª 
ces. 

El "Tercer s1ste•a" es el ~nd•crina, censtit~i~o por -
lae gl,ndulas de secreci4n int~r~~ que per u~ l:~• están -
ligadas al eist••• nervina• (nPurehip&fisia:•dir~ctor de -
c~~ueeta" junte ceo el hipat~lamo), y por e~r• l~dQ ~egre­
gan herm•nas que premueven c•nexionee can eet!Mules qu!mi­
cos espec!~ices. 

Estos tres pri~~r•a eiste~as constituyen una interrel_a 
cidn uc~~tada cl~sicamente, ll•••d• regulación neuro-end4-
crino-vascular. 

- s 



'·~c1:J \;::¡ - 1 ¡i;Q""'k.'I J QSl 0& g:J.9'f~e¡;:¡a lie: raeirir:JicH'i'..~ ~ . ;r,; · ur~· . .i"' 
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~, :• ~-,e; ;11;::, -,~.fz•o"' oor .::;'i>:3tJoj;i =~ lo pir>l; siRtema c¡ue cuenta -:¡¡ 

,,, "r"t. .,d, 0 ;y~oJ ".J.JiH'úS e;;rytil 1os f'Un~oo ~;Mm:H:i. _Este si::ri;rnn.~ ::>e "" .. 
i:.iJJ ,rc .• •. , •• .11: ·2!. int"!l'i'~ 1 1' rlc:i1 :J:rg·'1fi.Ís..-io 9 ©061 11))<1 i'h•atH"Hl'3 y crrn 

·~•-:~n1i'f'f>~r~.-:~. ~ l,r:\ ':·:Jf';;nf"~'i'-~·~,~~'": 
.-------·--~-r;P··~~=1.;:;.:;::::' . ...:zs:-.-,,,~?;.o-=-~~~ 

i., tJ•'u;:nmtt'IE'-J J~ r-i ·r-tu.v~ y s~ mG-~2.J.ol·';; t'i~1 ~'. :.1f!IO;,aooa ,~01· 

~1 PY8D1~ chino y ~us vecinos, a causa de soo innumerable~ 

~ 'r,~Jf:t""°"~- -"'~ -
... ,- :riv'Ll';, -¡:::;;o;J1'"iO-

La t~cnica ag s~n~ill3, Pfcil dw apren~er 
y s¡:Jlicar~ 

E~ efectiva en un gran ndmero d~ c~?~rmeJa-

C~rr~ctom~nte aplic~da, n~ ca~~~ c~upliea-­

clones, ni tiene ~~acciones 86~u~darf>G3. 

~u~d~ u~ar~~ en eualQ~i~r oitu~~idn, en 
~~er~~n~ias durante viaj~~ en el air~ o 
alt~ ~ar, en lugares reMotoe y Pn eryn~ici~­

ne~ primitivas. Es aplicable ~n Qni~oles. 
( 1G ) 
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2·n ne": 2'1,:11te, donde pr'!dorrd. 'lB 13 m~di-: 1.na : · la,,·H3tice , .. 

la ~cupuntura e~ 6til ~n ~o~ grandes gr~~~s dn enfermo~: 

1) IJuienes r>a ~ .. , . .,f' erife!'rn~da'ie~ cr.~n:.c~c N f~'-'"' ne !"!:".::. 

no~den 31 trate~iento ~abitu~l. 

2) ~n peci~nt~s que ti~n~n praceao~, en ln~ oue no -­
hay una terápia ~~p~cífica ~ficnz. 

Las indicacienes principale~ son: 

1) ~olores agudas y crónica~ 

2) Golare~ espa9~6dicos de·mueculatura lisa 
:í) r'e-uralgia~ 

4) ílolore~ traumático~ 
s; Cefali!as 

1) Paráli!!is 

2) Enf~rm~da1oe de ~ja·n~ri~-gargan~a-o!do 
3) 0e~~ooi~ - ~n~ied~rl - !~~o~nie - ~epr~sión 

4) ~nfermeda1~s al~rgica~ 
5) ~fecc!nn~~ rlfg~stiv~~~ r~~pirat~ri~~. ~rinarias, -

circul~t8rias y genital~s. 

~o es 1plicable la acupuntura @n: 

1) La mdyaria dP enterm~dades con tretamient• cuirúr­
gi~o. 

::; ' I' eor:1l1J<1Jir:js 

3~ ~ndncrinopati~s 
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( 16 ) 

t.a~, r"l!:~r.'t'.l"lf:o;, f"l·:,,:jn 0i:riir>tricoml!'i"b't8 en cod3 !r)>~:c1 wt:i1 

cuerpo, su lacali2~ci~n ~~b~ g~r ~•t~~~adcmente ~rocina v 
exige ser descubi•rta con rauch~ c~idddo por el m~~!ca acu~-

coz. ( 4 } 

Est~s s~n pu~tac enPrg~ticos y sn~ loE e~ca~~~dos de 

trano~ltir la ~nerg!e de un 6rgano; los acupunto~ pue~~n 
B~r de l~cali~aci6n euperfici~l r d~ !nc~lizacidn profund~Q 

{ 2 ) { 4 } ( 7 ) ( 11 ) 

P~ua obt.ener buen ~xit~ ~n - .. r"~ult0~~ '~~ !e ocw::untu-el'.1 

ra, la B:JUja deb~ colocarse sobrl" un punto exactarri~r>tn .11JCf' ..... 
l:l2acit'.J. ( 11 ) ( 21 ) ( 22 ) 

lrlS Mf.RI'.lI:rnos 

Pnra los ~hinos~ el eone~pto de m~ridianee y su lncal5· 
zaci..Sn e~t'~ ori!!'ritado en par+~ a facilit\lr la utili~:3cit5n 
pr&ctica d~ lo~ acupunto~. ~ 9 ) 

----------- -

1 
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~ERIDlANOS y ~u ruNCION 

PULMCm ( P ) : 

INTESTINO GRUESO ( IC ): 

SAZO-PANCREAS ( BP }: 

CCRAZrm ( e ) i 

I~TESTINO DELGADO ( ID ): 

VEJIGA ( \1 ): 

RIRCrJ ( R ): 

Co~anda: Pul~&n,Tr~qu~a, fosa~ 

~asales y seno~. 

Comanda: Intestino grue~o y -­

sus fuociones. 

Comanda: Est6mago, duodeno y 

sus funciones. 

Cotnancla~ Le función de rfo~ 6r­
gan•s; el bazo con $U aceidn -
regulad•ra ~•bre la sangre, y 

el páncr~as en lo r~locionedo 
con ~u funci6n de secreci6n in 
terna (insulina). 

CoManda: La funci~n del cora­
zón. 

Comanda: Las funciones del in­
te~tin• dPlOado. 

Co~anda: La~ funcion~~ eli~inl!, 

teria~ del riñon y las de la -
vejiga. 

Co~anda: La ru~cidn ~~l ri~&n 

y de las glandulas adrenele~, 
y por !!~ta e: rcun':'tarcia tien~ 
noteblP influencia sobre l~ 
eoxualidad y la volunta1. 



VE~I:UL~ BilI~~ ( VB ): 

HIGADO ( H ): 

TRIPLE CALENTADOR ( TC ): 

UASO GOBERNADOR ( VG ): 
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Com~nda: La f~nci6n r~guladora 
~iliar total intra y qxtrahep! 

tic a. 

~om~uda: La func16r r,,guladore 
que influye sobre ~1 corazón, 
la circuleciáo y los ór9ano~ -
sexuales. 

Co~anda: Las diu~rsas fu~cin-­

nec del híg~do, en particul~r 
13c rel3~!onGd0s con 81 metab!!, 
1 i "lino, lo<: rtttfaculo~ y 13 <Jgw::!s 

za vi~ual. 

~o~~ ~o rembre lo indice, de•­

se~petta una triple función: d!, 
nestiva, cardio·r~eDira~ori~ y 

Es una de lo~ ocho vasos .!!!.IJ:!.• 
villo~1§, relacionado con las 
funcion~~ d~l si~t~~~ nervio--

Ej~rc~ tre~ acei~n~~ difer~n-· 

te~: q~nitourinaria d~~d~ ~u -
orig~n ta~ta ~1 ~~bli~o; di:-~~ 

tiva, de~d~ Pl o~bli~c ~e~ta -

el apfndic~ xifoides dPl e~t~L 
nón y te~oir~tDria, desdP el • 
apéndice xifoi~•s h~rf~ rl ~~.o. 

t6n. ( 17 ) 



~a teropia d~ a~ujus co~o~id~ c~mo acuv~~t~:av ~~ G su Qri~0n 
en Chin~ ~n la 8ntiguedod. l2~ o~uj~g var!an ~n lor~itud y nro~~~ 

coda tiro ~len~ eu nra"ia no~~r~ v ljso eEp~~!fi~o. 
Li.!r: :.::"lt:J'a~ "n 13c;upurtu!'a ?~Gi b.:C'1 ~1 no:"lhte :.2e f · .. '.,-Cr0or.: m ;•:;r:: ...... -~~~~___::.:= µ 

quiere decir "aauja tan fi~a corno un c~b~lle". ílplicnda a o$tio~ 
espe=!ficos·d~l cu~rpo, lo acuauntu¡a ~~un ~~e~~ cGs~robG~c; na 

~fec~iva pJra la curaci6n d~ ciert3g d~l~nei~s@ l~~ ~~i~er~~ ~ru­
j3s ~~ hi~ieron con piedrae cie pun~as aguda~. ( ~ , 4 , 16 

,("'Qf""1 il'¡~J~r'°"~ 

b n•.v --'~ .... 

PCOUE~~S ~~P~C!ES.- Calibre del ~o. 28 al No. 32 y de 0.5 a 

~.~ pu!q~das d~ lar~•· ( 2 • 3 ) 

I~~G~~I~lES.- E5ta cu~lióod de~~nde de le calidad rlr.l QOte-­
rial utiliz~~o nn la aguja. 

FLE'.i :rnu:s .-

Para facilitar la pen~trnci~n. 

~o e~ tan iMportante ~l tioo de rn~tal ( ~ro - plnta - u -­
otroe ). lo importante e~ ~1 di3gnd~tieo y la ~l~cci6~ de los 
acu~untos para el tratamiento. ( 2 , 3 ) 



.. 1r • 
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FIGURA No. 2 MODELOS DE AGUJAS CLASI:As 

1 .. n 

1.- Aguja en ptmta de flecha.- Tchien-Teau•Tehafl 

2.- Aguja terminada en bola .- Yuan-T~hen 

3.- Aguja con tope .- Tchen-Tchiu-Ta-Tcheng 

4.- Aguja trocar para sangrer.-rang-Tchen 

s.- Aguja bisturí (lanceta) .- Tchien-Tchen 

s.- Aguja fina y corta 

?.- Aguja ceme un pelo 

o.- Aguja larga y fina 

9.- Aguja p~re calentar 
( 2 , 10 

.- Han-Techen 

.- Tchang-Tchen 

•• Huo-Tchen 
) 
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10.- Conf~ccionar u~a almDha~Sll; ~~n ~~:~l rnro0~ n 
gana de un l"!<:ip~sor de 2'.l d ~O pli~']til!'Jf1 y º'' ·111 &. ,:-:;e '.",:J f,~, 

6 a n ce~trm~tron a~~cxi,ad0m0~~~º 

2o.- Atarla con ur hilo p3ra Que 13 e~m~~ailll0 ~uo~ 

de f it>f:l~• 

3o.,- Sostenerla inr.rli'JJ. 1 "'º h! r.-.iclrw iz11tdc?i:L., f- '"' ·x 
una aguja fina y cort¡} d~ '.?. .·1 ~ -p¡- '.[r eitr•ls de lar911 l'Ji'l"" 

~r~ loo tres pr1Dero~ d~doe ~~ 1~ m~ng der~c~o y pr1~~i­

car su inserci6n en la migmaa 

4o.- L3 p~n~traci6n d~be hacers~, rotando la i~uj3 

continuam~nte cor un giro d~ vaivén entre 90° y 180°. 

So.- '3!!CJuir ~r,)r::tic~nck.J con ,1.,:;eja~ p1~a•_;;l!'!!'"',i01:.i~en":e 

má:J l:lt~~d.8 1 ha~ta flu~ 1~ penet!'uciÓ11 <Jea 1~á~ f;!c;.;:JI.. 
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FIGURA No. 4 MANIPULA~~or ~~ LA q~VJA: RPT~CIOX 

Var!a segdn la localizaci6n Dn8tómica del purto. General­
iaente la aguja puede ser insertada f'!n tres formas: Perpnndic!! 
lar, obl!cua y horizontal. 

! 
PERP S":J; ICU Ll\R" OBLICUn 

a) "FRr:e-rmICULAR.- Ta.,,bi~n ll'l11ada ttn ángulo recto e la ~ur>t"!'., 

~!ci~ dP ins~rci6n, e~ la M&s habitual y ~e utiliZ3 ~!pe-­
cial~~nte en zona~ mu~cul~r~~, por ~j~~plo: ~Y.trc~id~d~~. 
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b) CBLICUA.• 1'\ 45º a¡>r>:Hd!!led.3mente, es de u··a com1'.ín ". Vv· 

l"B!J~roa d!!t r:iaca ma~a mu~cularii comrJ tó.rax, n~3·1dmvn !/ c1r .. 1,. 

e) ~OnIZD~TAL.- Tambi'n llamada ~ub~ut,nea; cesi narolela 
a la piel, as de uso comdn en lu1ar~g d~ in~~r~i~n~q ~u~~~ 
ficia1~s, por ejemplo: ~r&neo, cara, dnrqo v otr0D~ 1~qd~ 
h3y pnligro i~ alc~nz~~ ~ leelon~r Jrgano8 uit~l~7. Tan--• 
bi~n 9e utili:a cu 'indo ge destJan alcanza:r do<3 pien tos i.'eci­

nos con una ~ola.aguja, la aue ~~ pu~i~ llDmnr ounci6n da-
"°1le".. ( 1'! • ili ) 

~ucde hacerse d~ tres mar.era9: 
a) Presionando levem~nte y rotando la aguja hasta 1er­

forar la piel y penetrando ~ás profundam~nte. 

b) Efectuando una purc¡ci5n r&pida 11 8irdlar .~ le! que se 

~mploe para aplicar !ny~cc!ones i~tramusculares, cnn la -
piel inmJ~ili~~d3 ~~tr~ dos dedos. Esta técnica ~~ uga ta.!! 
biln para "punt~ar" con ~~uja~ triangulare! cuando se quiA 
re r>Jbtener ~na '"~t"ui!~a !!angría. 

e} Con mandril ,. Es la perforacidn rnenos doloro~~: 
con la na~o izauierda se aplica •l mandril sobre el nu~to 
y d~ndo u~ ~olpe ~ec~ eobre la cabeza de 10 agujB ~u~ sa-­
bre$als del ~~ndril s~ p~rfo~a la piel; lu~~o se retirn 

el nandril y ~e introduce la aguja ~ la profundidad ~ue c2 
r=~nponda. ( 11 ) 

'\'1y Que cuidar Qu~ 1"5 agujas nt1 ~~ oxidr>n, r't1• su' 

1"<ll1GO!l no ao dobl'!n y que sus ¡:iuntaD se man.,1!!11,-nn ~i~n ·~fi 

lad<l~. 
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CUIDADOS DE LAS AGUJAS.-

ESTERILIZACION.- Se pueden utilizar aparatos automáticos de 
aire caliente del tipo de estufa eléctrica 
o desinfecc!6n con alcohol de 60° a 10° , 
por lo meno~ durante dos horas. 

SELECCION.-

CONTROL.-

Se deben elegir las agujas necesarias pera 
cada paciente, según la orofundidad y la -
localizaci~n de los puntos elegidos: cor-­
tas para la cara, cabeza y dedos; medianas 
para el tronco y los mi~Mbros y largas pe­
ra las porcione~ con grandes masas muscul,!_ 
res. 

las agujas ne deben estar torcidas. oxidB­
das o despuntadas. ( 2 , 16 ) 

Los chinos consideraron necesario desarrollar aayer n4mero -
de agujas; era evidente que ne podían puncienaree los puntos su• 
perficiales con los mismos instruMentos que se utilizaban para -
los trenstornas que carrespondían • una afecci6n d~ un 6rgeno, -
en cuya caso hay que ir a buscar la energía profunda. As! necie• 
ron las distintas clases de agujas; según los autores había nue­
ve elase5 de agujas descritas por so - Ven. ( 10 ) 
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alr¡r.ih~di ;1,lu rje aa9.;i o dlggdrjr-i :/ '!Uch~ hd-.1s i:::n un e<::tuche -

cer~Jdo. ~~~p68q d~ cada seg16n de ~c~Quntura, t~daq lee 
aguja~ deb~n ·e""r Jrt'!i.l'iSi!dc:.i'l ·;on ur.<in lu;"l.:i; reoarcndo o cle~.u 

chundo las d~f~ct~oaa~. ( 2 , 4 , 1q ) 

CLC~TAOACUPUMTUPn 

::n lo<i último:;; años ~e h.:l eif1mdido la aeupuntura uti 
!izando aparat~~ el~c.tricG~~ tale~ c~~o localizeciores, eA 
tiGul~dnre~, V31oredores y o~r~s. 

P~~a bu~car e identificar ciertos acupunto~ i~parten­

tGs en un orgJnisma, s~ han utili23do unos apara~ae e!~c­
tricos llam3do~ lacalizadore~ o det~c~ores de Du~toq. 
Estos loc~lizadores cuentan c•n do~ electrodos; ~no de 
elios es acth~rido al cuerpo del pacient~ y el otro Que 
contiene una fuente de corrient~ a conetantes volte~es ~~ 
el electrodo exploradora 

r9to~ instru~ento~ sensibles est~n ~ouipados con dos 
controles ~ensitivoes uno ordinar!Q y otto fino, y aetas 
~on utilizados para localizar met&dica~ent~ lo~ acupuntos 
scbre la piel. I 

\ 

Los localizadares d~ acupuntes, ~•n aparatos peque~os 
son unidades para detectar puntos ~obrs la piel ~ tienen 
la capacidad·de medir y de ~ent!r el uso d~ co~riente de.n 
tro de la regi6n corporal d~ ~.5 a 1.0 ~icroampere~. 
( ' , 
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MATCRl~L V ~~TODOS 

Este trabajo ~~ d~sortollo en •1 depertemento d~ Anatorn!~ 
da la Facultad d~ ~edicina Veterinaria y !ootecnia de la Uni­
ver!'lid8d rJacion2l 1utttLlel['!l2t .-"e ;;iéxico. 

s~ utilizaron 12 perros vivos, los cualec se dividier6n 
en tre~ lote~: 

Lote No. 1 

Lote No. 3 

Dos hembras y dos macho~ de sei~ 
rne~es de edad y talla mediana. 

Dos he~bras y do~ macho$ de un 
a~o d~ edad y talla grande. 

Dns hembr~s y d•~ mach~~ de do~ 
arios de eded y talla ~rancie. 

A todos los animales ee les hiz• un ~x,men ~édico general, 
!e le~ tem~ron lae constante~ fi~iolfioicas ( temperatura, fr~ 
cuencis cardiaca y frecuencia r~~piratoria ); las cuale~ nos 
indicaron que tedos les ani~al~c e~taban cl!nicamente norme-­
les y sanos. 

Loo animalet ~e ~ran~uilizaron con un preducto derivado 
de la~ Fenotiazi~as (propiooromazino*). Este producto ~• uti­
lizó o una dosis de o.as ml. X Kg d~ r.asü y ~on eplicaci6n p~ 
renteral ( intramuscular ); e~to ~e hizo co~ le finalidad de 
t~ner un man~jo m'~ f~cil. ~ada uno d~ lo~ ani~ale~ fue afei­
tad• utilizande una resuradara el&ctrica pere evitar ~ue eXi!!, 

ta lnterf erencia entr~ el p~l~ dPl animal y el aperato. 

* CoMbelen, Bayer•••••••• 
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Las zonas afeitadas eran la9 regiones en donde~~ Jlr.­
varia a cabo la localización de los acupuntos. 

Se llev& a cabo la localización anatómica d~ los acu-­
puntoa1 este se hizo •etfeuleeam~nte para evitar encontrar 
un ""falso acupunt•" ; para la identificación de los tJCUPU!l 

tea se tomar'n como referencia las descripciohe~, tablas y 

esquemas que han sido mencionados por diferent~~ autores. 

Una vez localizada la regi6n anet6mica exacta de los 
acupuntos, se procedió a la utilización d~l aparato local!. 
zader y valerador de acupuntos YING - YANG de fabricación 
nacional¡ dicho aparato cuenta con des electrodos; uno de 
ellos es el que est' en contacto con la piel del animal, 
el cual se coloc& en la care medial d~l muslo y el otro 
electrodo es el explorador, cen el cual se van a detectar 
ltra acupunto•• Cuando el electrodo explorador detectaba o 
localizaba un acupunte, el aparato emit!a un sonido agudo 
a travea de una bocina que está celocada en dicho aparato. 
Cuand• el acupunto había sido detectada, se procedi6 a mar­
carle utilizando Marcadoree de diferentes celares, con el 
fin de no confundir los acupuntos. ( rrG. S ) 

A continuación se presentan uno~ cuadres en donde se 
•enciona la localizaci&n anatdmica de los 61 acupuntos esp,s. 
clficadas en este trabaje ( Cuadro 1 , 2 , 3 , 4 , 5 , 6 • 
T • 3 • 9 , tü y ii ir As! coMo algunos esouema~ que nos 
se-rvir&n de apoyo para que la localizaci6n sea má~ exacta 
y ripida ( F"IG. 6 y 7 ). 

Con el objeto de enriquecer e8te trabajo, también ne 
menci•n•H en el capítulo presente 15~ for~as d~ meni~ula--­
ciln de laa agujas para la ttrapt~ con acupuntura, aeí como 
la indicacifn terapéutica de lo~ acuountos espec!fica~os. 
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FIGURA No. 5 AP~RATO LOCALIZADOR V VALORADOR nE ncu~ururcs • 

)~~criPción de lo~ camponent~s principale~; 

I.- ~ot6n d~ encendido. 

!II.• Electro~o qu~ ~9ta ~n conta~to ~ir~cto con la pi~l del 

animal ( se utiliz6 ~1 que ti~n~ forma d~ ulnohndilla ). 

IV.- Perilla que da M'~ "potencia"al electrodo explorador. 
( ~sta tiene la f'trnción de dar m&., ~·n~ibilid~d al ~11'!.G, 

trodo explorador ). 

u.- Botdn valorador. 

VII.- ~lectrodo ~xplor~dor. 



Acupunto No. 

1 Jan chung 

2 Pi lieng 

Ta feng men 

4 Shang kuan 

s. Hsia kuan 

6 Ching mir.!J 

7 C:heng chi 

CUADRO 1 

Locelizac16n Men1pulac16n • 

En el tercio dorsal del fil·- Recto.cerca de o.5cm 
tro en el labio maxilar. de profundidad. 

En la línea media de le super Sangrar alrededor de 
ficie de le nariz,justemente':" D.2 e 0.5 cm de pro­
en el limbo de le piel y mue.e, fundidad. 
se del dorso nasal. 

Ind1cac16n • 

Shock, 1naolac16n. 

Shock, insoleci6n 
sinualtis, fr!o,­
Estedo inicial de 
moquillo. 

En la línea media del borde -
caudal del hueso occipital. 

Recto, alrededor de- Ataques epilepti-
1 o 3 cm de profundi cos, moquillo, en 
dad. - cefalitis, tetanas 

convulsiones. 

Darsalmente e la articulac16n Alrededor de 3 cm de Parál{sia facial. 
temparo-mandibular;al nivel - profundidad. 
del borde ventral del arco ci 
gom&tico(hueso temporal y ci= 
gomhico). 

Ventral al acupunto No. 4 y - Alrededor de 3 cm de Parfil{s1s facial. 
e la erticulac16n temporo-lllan profundidad. 
dibular. -

En el ~nqulo medial(6 inte~no' 
d!?l ojo. 

En El l!mite del tercio medio 
y el tercio medial del párpe­
do inferior. 

Oerecho,empujar el -
aloba del ojo exter­
namente alrededor de 
e.2 e o.s cm de pro­
fundidad. 

Derecho,umpujar el -
globo del ojo aacen­
dentemente. Inaerter­
alrededor de 0.2 a -

Conjuntivitis. 
Quorati tb. 
Potrus16n del ter­
cer parpado. 

Conjuntivitis aguda 
y crónica.Atrofia 
del nervio óptico. 
Hetini t!R. 
Cataratas. a.s cm a lo largo de 

--~~~~~--~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~f_l_e~o_r_b_i_t_e_•~~--~~~~~~~~~~·__J 

• Inf ormac16n compleMenterla de la local1zac16n dt loa acupuntas ( 12 ) 

a 
r-> 
O\ 



,.CUAORO 2 

flr.urunta Na. Nombre LallaU.zec16n Han1pulaci6n • Ind1ceci6n • 
¡ 

B Erh chien En la cara medial de 1• punta cambiar sangre Shock, int10lac16n 
' del paball6n da le oreja. calleas y ••P•S-• 

mas, rr!a. 

9 Vi f'eng En la regi6n auricular,en el- Darecho,alrededar Par6lia1a facial. 
tercio medio de la beaa del:• de o.s a 1.0 CJ1 -
pabell6n de la Dl'flja. de profundidad. 

10 Ta chu1 En linea media,entre las pro- Derecha, alrededor Fiebre,neuralgia. 
cesas eapinaaas de la VIl v~r de o.s a 1.0 cm - relJlatiemo. 
tebra cervical y la I v6rte~;" de profundidad. bronquitis .. 
bra todcica. epilepeie. 

11 Tao daa En linea media entre los pro- En el ~ngulo lige- Neu~algia y torce-
cesas espinosas de las I y II ramente craneal y- dura del hombro. 
v~rtebras torAcicas. ventral alrededor- Epilepsia. 

de o.s a 1.0 cm de 
profundidad. 

12 Shen chu En l{nea medie,entre loe pro• Angulo anterior y Ne6monia. 
ceaos enpinoscs de la III y - hacia abajo de 1.0 Bronquitis. 
IV vlrtebras torficicas. a 1.s cm de prafun Moquillo. 

di dad. - Torceduras y 
neuralgias del 
hohlbro. 

13 Ling tai En linea media,entre loe pro- Angulo anterior y MeP<lt!t!s .. 
cesas espinosos d~ 1~ V! y =- nacía abajo(6 era 
VII vértebras tor~cicas. neal y ventral),':' 

alrededor de 1.0 
a 1.5 cm de pro--
fundidad. 

1!+ Chung su En línea m~die,entre loa pro- Derecho,alrededor Bas\;A'itis. ' cesas copinoaos de la X y XI de o.5 a 1.a cm Falta de apetito. N 
v~rtebrae tor!cicas, de prorundidad. ~ 

• 
• Inrormeci6n corn,1e1111ntaria de le local1zacl6n de loa acupuntoa ( 12 ) 



t o UA RO 3 

Acupunt~ No. Nombre Lacal1zaci6n Memipulac16n • 

15 Chi chung En linea media,entre los pro- Oerecho,alrededor 
cesas espinosos de la XI y -- de 0.5 a 1.0 cm de 
XII v6rtebras tor~cicas. profundidad. 

16 Hsuen shu En linea media,entre los pra- Derechot alrededor-
ceaoa espinosos de la XIII -- de a.s a 1.0 cm de 
v~rtebra tarAcica y la I v6r- profundidad. 
tebra lumbar. 

17 Ming rnen En l(nea media,entre loa pro- Derech~ alrededor 
ce sos e apinoeos de 111 II y -- de o.s a 1.a cm de 
I!I v6rtebrae lumbares. profundidad. 

18 Yang ku1m En linea Media,entre las pro- Derecho, alrededor 
ceaaa e ep!nasaa de lei IV V U de o.5 a 1.a cm -
v'rtebrae lu•bares. de prorundidad. 

$ Inf ol'llllC!6n ca.pl1~ent1ri1 dlr 11 lacallzec16n de laa acupuntaa ( 12 ) 

lndicac16n • 

Indigest16n. 
Diarrea. 
Enteritis. 
Falta de apetito. 

Reumatismo de hom• 
bro y regi6n lum--
bar. 
Indigesti6n. 
Enteritis. 
Diarrea. 

11eumatismo de hom-
bro y reg16n lum--
bar. 
Enteritis cr6nica. 
Desbalance harma--
nal. 
Impotencia. 
falta de apetito-
Nerritis u otras-
desordenea ~~!ne-
rica. 

Hipagonadismo. 
Endor11etritis .. 
Metritia. 
Ovaritie .. 
Atrofia de ovarios 
Entras prolongadas 
Heumatiama de hom-
bra y reg16n lum--
bar. 

N 
m 



CUADRO ... 
Acupunta No. Nombre Lacalizeci6n Hant.pulaci6n • lndicr.ic16n • 

19 Kuan hou En linea •edia,entre loa pro- Derecho alrededor EndDMtri tie • 
cesas espinosos de le V y VI de a.s s 1.0 cm - Par61ia1e de 1ntee-
v~rtebras lumbares. de profundidad •. tino,delgaclo). 

Constipec16n. 

20 Pal hui En l!nea 1tadia,entre los pro- Derecho alrededor Todas las tipas de 
cesas espinosos de la VII v~r de 0.5 a 1.0 cm - desordenes nervio-
tebra lumbar y la I v~rtebra':' de profundidad. sos. 
del sacro. Parálisis posterior 

[;ifitica. 
Prolapso rectal. 

21 Erh yen A ambos ladas de la cresta Derecho alrededor Par~lisia posterior 
sacra mediana,en el limite de 0.5 a 1.D cm - l'Jeuralgias~ 
medial del tercio medio;en de profundidad. 
tre los bordes caudal y --= 
craneal de s1 y s2 respec-
tivamente (sobre los forá-
menes dorsales 1 y 2 del 
sacro). 

22 Wel ken En linea media,entre los pro- Derecho alrededor Farálisia posterior. 
ceses espinosos de la I y II de o.3 a a.s cm - Par~lisis de la cola 
v~rtebras sacras. de profundidad. Prolapso anal • 

Constipaci6n .. 
Diarrea. 

,, 23 Wei chieh En linea media,entre loa pro- Oerecho alrededor Par6liois posterior. 
cesas espinosos de le II y de 0.3 a a.s cm - Far~liaia de la cola 
III v~rtebras Gacres. de profundidad. Prolapso on3l .. 

l Gonat1paci6n .. 
Diarrr.m .. 

• Infoiwaci6n compl&IH!nteria de la lacelizaci6n de 101 ecupuntos e 12 > N 

'° 



CUADRO 5 

Acupunto No. Nombre Localizac16n Manipulac16n • 

24 Woei kan En l!nea media,entre los pro• Derecho alrededor 
cesas espinosos de la III y de 0.3 a o.s cm -
IV v~rtebras sacras. de profundidad. 

25 llloei chien En la punta de la cole Derecho,insertar la 
aguja desde el fin-
o.s a 1.a cm de pro 
fundida do -. 

26 Chia o cho En el punto medio entre el Derecho alrededor 
ano y la cola (en l!nea me- de 1.0 a 1.s cm -
dia del perineo dorsal). de prcl1'undidsd. 

27 Fei yu En el l!mita,entra el tercia Derecho alrededor 
dora•l y tercio medio dal •• de 1 1 2 cm ele --
gunda espacio 1ntercoatal. - profundidad e lo-

largo del espacia 
intercoatel. 

"º Sh1n yu En el cuarto espacio inter- En ~ngulo alrededor c .... 

costal en el limite del ter de 1 a 2 cm de pro-
cio medio y el tercio ven-= fundidad s le largo 
tral. del espacio inter--

coste l. 

29 Kan yu En el octavo espacia inter- En ~ngulo alrededor 
costal al nivel de la un16n de 1 e 2 cm de pro-
de la costilla y el cartil.!, rundidad e lo largo 
ge castel respectivo. del espDcio int•r--

costal. 

• Inf ol'llllc16n CDMpl ... ntar1• da l• lacaliz•c16n de la• acupuntaa ( 12 ) 

Indicaci6n • 

Padlisis posterior. 
Par6lisis de la col' 
Prolapso an:3l • 
Const1paci6n • 
Diarrea. 

Shock• 
Inoolaci6n • 
Gastroenteritis. 

Diarrea. 
Prolapso rectal. 
Perélieie de esfin-
ter musculares. 

Neumonia. 
8ronqu1 tie • 
Tas., 

Stress mental. 
Enrermedades del 
coraz6n. 

Hepatitis. 
Ictericia. 
Enrer11edadea del 
ajo. 

• 
tA 
Q 



QUADRD 6 
i 

Acupunta Na. NORtbH Lacel1zec16n Han1pulaci6n • Ind1caci6n • 

30 Wei yu En al clf ci•a eso1cio 1nter- Angulo alrededor da Gastritis. 
coatal;en al l!Mit• del ter 1 a 2 cm de prorun- Diatenc16n del 
cia darael y el tercia ••dTa, didlld a la larga -- est6maga. 

del espacio inter-- Ind1geat16n. 
costal. An!11'11X11. 

Enteritis. 

31 Sh1ao chang yu En el d6cimo segunda espacia Ang~lo alrededor de Enteritis. 
intercoatal;en le un16n de - 1 a 2 cm de prafun- Espasmo intestinal. 
la costilla y el cartilaga - didad a lo larga -- Diarrea. 
costal respectiva. del espacio inter--

casta l. 

32 Pi yu En el barde caudal de la cos Recto,con 'ngulo e Ind1gest16n. 
tille XIII, a la mitad eproxJ, lo largo del borde Diarrea cr6nica .. 
medamente del tercio medio. posterior de la -- Falta de apetito. 

costilla. 1 a 2 cm 
de profundidad. 

33 Shen yu Ventral y cercano el ~ngulo Recto,cerca de 0.5 Nefritis y otros 
caudal de le extremidad del a 1.0 cm de prafun. desordenes urina-
prücésu transverso de la -- di dad. rios. Poliuria. 
cuarta vlrtebra lu•bar. Hipagonadismo • 

Esterilidad • 
Impotencia • 
Roumntismo y tor-
cedura de regi6n-
lumbar e 

34 Vi yu Ventral y cerceno al ecupun- Recto,cerca de o.s Pancreati tia • 
to No.33,perpendicular a la- a 1.c cm de pro fu.!!. Indigesti6n • 

1 linea media.( a nivel del -- di dad. Diarrea cr6nica. 

~ acupunta No.31 ). Oiebotea • 

• Inf armac16n compleM•ntarie de la lacelizaci6n de loa acupuntaa ( 12 ) 



Acupunto No. Nombre 

35 Nuan cho 

36 Tzu kuen 

3? Pung kung yu 

38 Tien ehu 

39 Chung 11111n 

[pUADRO 7 

Lacalizac16n 

Ventral y cercano al ~ngula 
caudal de la extremidad del 
proceso tranavereo de la -­
V vfrtebre lumbar. 

Ventral y cercano al ~ngulc 
caudal de la extremidad del 
proceso transversa de le VI 
vbtebl't'I lumbar. 

A nivel del acupunta No.341 
perpendicular al proceso -­
~epino•a ,de la VII v'rtebre 
lumbar, sobre el hueco del­
f'lanco. 

A embaa lados de le linea 
medie,aabre ioa plieguea­
lateralea e la cicatriz -
unfbilic11l. 

En linea media,aproximademen­
te entre·el proceso X1f'oides­
y la cicatriz Ulllbilicel. 

Man1pulaci6n • 

Recto,cerca de 1.5 
a 3.0 cm de prafun 
di dad. -

Recto,cerca de 1.5 
a 3.D cm de µrofun 
di dad. 

Recta,cerca de 0.5 
a 1.0 cm de profun 
di de d. -

Recto,cerca de o.s 
cm de profundid~d. 

Angulo,cerca de 
a.s e 1.0 cm de 
profundidad. 

• Infc::=ec16n Cm!pl .... nt•r11 de 1• lacalizac16n de loe 1cupunta1 ( 12 ) 

Indicaci6n • 

Hipogonadismo. 
Insuficiencia ov~rica 
hormonal. 
Hipatrofia de ovario. 
Ovaritis. 

Endometri tia • 
Metritis. 
Hipotrofia de útero. 
Reumatismo de regi6n 
lumbar. 

Cistitis. 
Hematuria. 
Espasmos de vejiga ... 
Retenci6n urinaria • 

Enteritis. 
Diarrel!I. 
Doler ebdcminal • 
Eapaamo intestinal. 

Gristri ti= ~gurle • 
Gastra espasmo • 
flastr<Jlgia • · 
V6mito y Dispepoia. 
Dilatac16n de est6-
mago. 

• 



Acupunto No. NDlllbre 

40 Kung tzu 

41 Chien ch1ng 

42 Chien juon 

43 Cho:J yu 

44 ChH1 ctu 

CUADRD 8 

Locelizeci6n 

En el tercio dorsal del bor­
de ventral de la espina de -
la eec~pule. 

En el punto m§a alto d~ la 
tuberoaidod de ln esc6¡¡!Jla. 

En el tercio medio de lo 
cara medial de la orticu 
laci6n co~6pula-humeral7 

Entl'c el c6ndila latc:rnl 
del 11Úm8l'D IJ el olúcr.1m6n. 

En el trnrr.io medio entre 
.las c6ndilos rncd1nl ....,. lcS! 
tnral del húmero. 

1 

Man1pulec16n * 

'ngulo a la largo 
de le tuberosidad 
espinase cerca de 
) a 5 cm de pro-­
fundida d. 

Recto carca de 2 
a 4 cm de p~ofun 
di dad. -

Recto cerca de 
.., 
L 

a 4 cm dn ¡:¡rn::''un 
di dad. 

RectE'J r:crc::i Ci::l 2 
a 4 cm fil"! r,nfu!!. 
di dad. 

.,c:cat¡j cc~ca C!E! 2 
8 3 Em 
di dad. 

rjp ¡Jl:.'Ofu.!!, 

• Infnmec16n CDfllple111entar1a de 11'1 lomtlizacifin de las m::upuntoa ( '12 ) 

Indicac16n • 

Neuralgia .. 
Padliaf.s • 
Torcedura de hOMbro. 
ParAlisie del nervio 
escápula:r. 
ReUlllatismo de hombro. 

f!euralgia y padlisis 
fJe hombro. 
Torcedura de hombro. 
Far6lisis del supra­
csp1nosa y nervio -­
braquial • 

r;eurulgia y par~lisis 
del hombro. 
TarceduTn cie hombro .. 
Fnr6lisis del nervio 
supr~espinoso y ner­
vio braquial .. 

fl:::'tri iis. 
i;;:Ju:ra!aia. 
Par611s1s y dolor 
f!al r:odo. 

Ll:8l0:::'. 
r~uuralctia • 
P~r~li~is del brnzc 
v nervio raLllal. 



Acupunto No. Nombre 

45 Chih ehang 

46 Ch'ing feng 

4? Chien san 11 

\1181 kuan 

49 Yang chi 

5ü Yani;¡ chu 

CUAPRO 9 

Lacelizaci6n 

Entre el epic6ndilo lateral 
del hlimero y la foaa para -
la cabeza del radia. 

Aproximadamente a la mitad 
del tercia media del borde 
caudal del h{imero, en la -
cara medial. 

A la mitad del tercio proxi­
mal del radia,en el espacio• 
intercostal. 

A la mitad del tercia diatAl 
del radio an el especia in-­
tercaatal. 

En la art1culaci6n del extre 
Mo distal del radia y •l hue 
ao radial del carpa. -

Sabre lá art1culac16n distal 
del radio y la ulna,en el •.!. 
pecio int1r61eo diatal. 

folanipulac16n • 

Recto cerca de 2 
a 3 cm de profun 
di dad. -

Recto cerca de 2 
a 3 cm de profun 
di dad. -

Recto cerca de 2 
e 3 cm de prof u.n. 
di de d. 

Recto cerca de 2 
a 3 c1n de profun 
di dad. -

Recta cerca de o.s 
a 1.0 cm de profun 
d1dad. -

R1cta cerca de o.s 
a 1.0 cm de prafu.u. 
di dad. 

• lnfonM1ci6n cOMpl ... nt•r1• de la lac•11zec16n de 101 acupunta1 ( 12 ) 

Ind1caci6n • 

Dolor .. 
NeurAlgia. 
Par6lieis del brazo 
y nervio radial. 

Anestesia qeneral. 
Oesordenen nervio­
sas. 

rer611sis de brazo 
y nervios úe ulna. 
Neuralgias. 
.leurnati!Jl!lotl. 

Pariliaia del radio 
y nervios cie ulna. 
Neuralg1aa. 
ReLfftati8111o • 

Tarcedúra de dedos. 
Neuralgies • 
Pariliaia • 

lle.ardenes neurola­
gicaa de miembros • 
toricicaa. 
Torcedura de t•nda­
ne• d•l carpo y pa­
rll1•1• d~l nervio­
radiel. 

• 



tl.JAORO 10 

Acupunta No. NCllllbre Local1zec16n Menipuleci6n • Ind1cec16n • 

51 W.n ku Lateral a l• nrticulac16n de Recto,inaertar la DeaOrdenea neurala-
la uln• y •l hueso ulnar dlrl aguja del leda l,! gicae de •illllbra• -
cerpo. tereil del antebra taricicaa. 

za.cerca de o.s i' Torcedura de tendo• 
1.0 ca di! prorun- nea del carpa y pa-
di dad. r&lisis del nervia-

radial. 

52 Pa reng En el barde doreal del pli•- 'ngula cerca de 1 Torcedura y pari11-
gue interdigitel de la piel. a z C111 de profun- sis de d•doe. 
Cuatro •cupuntos en cada --- di dad. 
miembro. 

53 Nei kuesng Distalmente y peslmar al coj1- Recto cerca de 1 Desórdenes neurola-
nete del carpo. a 2 e11 de profun gicos de miembros -

di dad. - tor6cicos •. 
Espasmos de estfimegc 
e intestina. 
Col!cas. 

54 Huan tiao En la fosa trocant&rica.entre Re~to ce~== de 3 Parálisis posterior 
~l trocanter ~ayar y les cabe- a 5 cm de profun rleuralgias y pedli 
za del huesa femoral. di dad. - sis de nervias pel':° 

vianaa. 
Ci&tica. 
Par~lisis de nervio 
femoral. 

55 Ch! shang Cr4neo-dorsel e la tr6cles Recto cure~ de a.s Oes6rdenes neurolo-
del hueso femoral y de ln- a 1,0 cm de profun gicoe d~ miembros -
patella(en la linea crdñe- di de d. - pelvtnnos. 
esl medresQa del muslo). 

• 
56 Ch1 hcu Entre los c6nd1las lateresl y . Recto cerca de o.s Des6~denes ncurola- "" ·medial del hue•o femoral(en- e 1.0 cm de profun olear. de miembros - U1 

le linee mediana ceudal del• di dad. - pelviorim1. 1 

muslo) .. 

• lnfo1'118c16n c011pl ... ntar1• de la local1zac16n cltt lo• acupuntat ( 1Z ) 



Acupunto tJo. Nombre 

57 Chi shia 

58 Hou siin 11 

59 Chih ahi 

60 Chung f ong 

61 Hau kan 

CUADRO 11 

Localizaci6n 

Entre la pstela y le porci6n 
prox~mel de le tuberosidad -
de la tibia( en la linea me­
diana de la rodilla). 

En el tercio medio del espa­
cio 1nter6seo de la tibia y­
fibula. 

Lateral en el tercia medio, 
de la articulaci6n de la ti 
bia y el huesa tarsatibtal';' 

Manipulac16n • 

Recto cerca de o.s 
a 1.0 cm de profu.!!. 
di dad. 

Recto cerca de 1 
a 1.s cm de pro­
fundidad. 

Recto cerca de a.s 
cm de profundidad. 

En la art1culac16n del cuartp Recta cerca de o.5 
hueso taraiano y el tercer -- cm de profundidad. 
hueso Metatarsiana. 

En. la cara plantar de la ar- Recto cerca de o.5 
t1culac16n •etataraa f alangl Cll de prer~ndidüd. 
ca I (en lB l!nec msuiana ..... 
plent11r ). 

• Inf Dl'IMlc16n DC9Pl ... nt1r11 di 1• lac1liz1c16n di 101 1cuPUnta1 ( 12 ) ,, 

Indicaci6n • 

Torcedura,neuralgia 
y artritis de rodi­
lla. 

Par~lisis posterior. 
Neuralgias. 
üa~traenteritis. 
Espasmo intnstinal. 
Col!coa. 

Torcedura,neuralgia 
y per~l1eis de pie. 

Torcedura,neu~algia 
y paralis1e de pie. 

Torcedura.­
Neuralgias • 
Pa~lisis de pie. 
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FIGURA No. 6 ACUPUNTOS ESPEC!fICADOS EN EL PERRO • 
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rIGURA No. 7 ACUPUNTOS ESPECirICADOS EN El PERRO • 
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1.- La mayoria de lDs acupuntg~ qe encunntran loc~llJ~dos en 

la oi,,1. 

2.- í.1 aeupuntG No. 1 "Jen chung" ~s un acupunto ·ae f&cil 12 .. 
ca!izaci6n, ya Que utilizando ~1 el~ctrodc ~~~·nr3dar lo 

encontramos en "•rr.u1 inmocl.:L:ita., 

3.- En el acupunt• No. 7 r•cti&ng chi 11 eneont !'Hmos nu,..., la. loe_:¿ 

liZ3f;irSn que rn:HJ da11 lo"S aiJtor~s, es ~n 11'3 ·á •· ~~ dorsal~ 

del pa:rorldo infl!rinr, 1Ji11i !'!f:'l!Oargo ohsa:rvamoe ,,\l\Jo á<. 7.u 

3CU?unto eat' situad~ ~n~•d~ica~•nte en el 1!1it~ ~~1 

tP=~io medi~ y el tercio m~dial d0l paroarjo infari~r. 

4.- El acupunto Ne. ? "Cheng chin es de localización dif!cil. 

S~- El 8Cupunte Ne. 9 "Vi feng" ~s un punto difícil de loca­
li?ar, debida a le elasticidad y gro~or de le oiel da le 
regi6n de la base de la ~~~ja@ 

6.- En el acupunto Ne. 25 "Uoel chien" ~ituado en le punt~ -
de la cola obeervsmo~ Que es un ecupunto con muc~a ~onsi 
bilidad {dalor) a la loeeU.l:aei.Sñ con el electrodo expl!!, 

redor del aparato. 

1.- En uno de lo• ani•alee que ten!a la cola amputada, tan-­
bi~n '!'.le lecalizó el acupunto No. 25 "L.loei chien" eeftale.= 
do en DUnta da cola. 

s.- El acupuntó No. 26 "Ch!ea ch•" es un acupunto dP ura zo­
~a amplia, ya que fue fácil locali~erlo ~on ~1 rl~c~~~do 
e~p]orador del aparate. 
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9.- El acupuntc No. 40 "Kung tzu" al localizarlo se encon~r6 
~ue a un l~do dP él rabi3 otra )Cupunto, ouP. ~e localizó 
co~ el elec~rodo explorador; el cual e~t~ ~ituado o un -
lado d~ la espina de la e9capula y en dir~ccidn al acu-­
punto se~alado. No se encontré en la~ cartas Que ~e con­
sultaron. 

10.-Los acupuntos No. 55 ''Chi ~hang" y Ma. 57 "Chi ~hia" se­
localizaron y se marcaron; esto se hi7c eon Pl miPm~ro -

en ponicián eepectante y despú~~ ~e flexionó el mismo -­
miembro y se observó que les acupuntos ~eguian en la mi~ 
ma ~~eición aún movienco la piel regional. 

11.-En 103 acupuntcs que se lecalizaron en los ~spacios in-­
terco~tales, hemea comprobado qu~ si la piel ~e mueve =­
por tracci'n manual en sentide craneaceudal o caudocre-­
nea! el acupuntg d~sap3~~ce y ~i la pii1 se mueve por -­
tracci'n manual en sentido dorsoventral o v~ntroclorsal -
el acupunto p~rmenece estable. 

12.-Tedos los acupuntos localizados anatdmicamente en lo~ -­
ospacioe intervertebrales son fáciles de localizar. 

en nQnde haya una piel grueoa. Por ejrmplo: en la bese -
de la creja, regi6n c~rvic8l y etree. 

14.-Cl localizador tiene una perill• que noe indice "locali­
zador'' y esta tiene la funci6n d~ tener la sen~ibilid~d­
ds localizar el acupunto; a mayor potencia se localiza -
el acupunto md• f•cilrr.ente, pero esto no~ ouede oca~io-­
nar el ~e~al~mi~nto de un "false acupunto-. 



DISCUSI'JN' 

SGi' Í.~~~~ c:!LlG f?n C "rJ1-;Lic:>":'." si. ?:i€J 9ic;:1J~-~ffif?ll .'!! ~Z'e-­

S i )fiar~~.: "l ~~e~ ~ ;: oclf3 .. · .1w :"_o "J~ r.) '; 7:1. · ''-:•)il"'fl ;;ci "l'.í bre 

la pielo ( 12 ) 

3.- :uando el anl~al eet' sud@ndo se podr'n encontrar 
m&yo~ nú~~ro d~ cc~puntos 9 ~ue cuando la piel es-

) 

4.- Cua~de la ~i~l este irritada d~hido a lesiones 

~or recorte de pela9 ~11! psde~os onc~ntrar "fal­

sos aeu~~rtos" cient~o Jal ~reo. { 9 ) 

3.- Cliff3rd '1977 ) ~~n~ion~ qu~ ~1 el~ctrodo ~xpl4 

radDr ~el o~ar1to pu~d~ acer~arse e un nil!~~tro 
'~ 0 1 ae~."hnto, 1'iil Ot.e ~" produz•"1 nlrit 1•¡ria :ror~riue~ 

ta a conirl• de localizoci6n ror ~~dio del ~p1r~~­
to. ( 12 ) 

- 41 -
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1 • .,, r; rl~ 'Jume irnnortsncia ~nber !a ariri'i:or.'l{i~ d!!I!, 1:-d .. ,,-..] p.T::i 

~od~r lnc~lizar facilmente le9 aeupunte~. 

c!&n d~ aparato~ electroricos. 

:s.- PnrG que si!! adqui!!'!'a dPstr""za, en la l¡¡icsl!z3ció~ ~n lo~ 
acu~untos ~erliante el uoc del aparato ··~ rec~ierc ~P L~~ 

pr1ctica constante. 

~.- Ci el~c·~r ~do 4t.e "~ta eii': contacir; cori le:' ¡:d.Pl d~l .:;inic:é'l? 

deb~ cnlo~Q~~~ en una zona que ITTO tengn muc~o pcl0; ~~ 

!'eC0:':'1end~b1~ celocar la i:al1Rohadil l 0 .:,¡ue ccmt;ien!! ?-1 el P,!l 

trodo ~obr~ la cara medial del muslo o ~n l~~ cerao in-­
ternas de 1 as 11iembrc;¿ torácicos. 

5 .- ' 'J pr19~i6n ::u~ rie 3~::lc:;a con el el Pe-troce: ,. '"l1."l~ fo ir 3 "" 

la ~!~J, pu~d~ ~r~ctar ~ignific~~iua~~nt~, ~3rru~ adn 
üi1C ·:o ."':("j r::;;lc t,r! to~ acu¡::mnto ""'~"J"" ~er i -diL ·d 3 r~ c:t:: " 

QUitlS" S~ r,ia 5:!,rigl"l".ll'!flte ¡-:t·~r'Íi.OG18nf.lo el eloctrfldC '"'XPlOI'~ 

dor fi1~eQente eobre la piel. 

5.- Cunndo el el~~trod~ ex~lorador ~e coloca ~obr~ un acupun 
to, la bocina del aparate ~mite un sonido agudo Que no~ 
indica qu~ •1 acupunto ha sido det~et~cto. 

1.- Lo" aeu~ur:t~!) df!ber !Jer.!al,Jre~ ri 1tJc8li""3r"'~ ";é ~'•1niccvnP!1.. 

te ~en l'lil:i~' ::i cu!dac!o, püe"'tc t:w•" ondeTo•e- ser{r;la .. un "fal 
eo acur~nto" o un punto dif~r~~~~ el au~ e~ bur~l. 

n~J'-.~ ','19 "J l!IJif' ~mb8::'"'!0 ""l'll ..,~ p.,,.~·l"C''" "" ,t. ·~ ·1 •,.., r·r~· CH 

'é Cit;e ~9~ . .! t.i§Gniea f'lt ¡;or1 ~~ ~f'1f\ ay1.,;da, rm,.,r+e ""lW t.>fJ 

.1ni'"\_c, --~ de di3tinta tal la f':>o;¡ 1~c,¡<l r-"'t~1'il,. di~ :; t'li•(, ü ' \1'1 
"3C4. i~'f'li;.id'n. 
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9.- La loealiz~cid~ de acupunto~ ~n animalPe con pelo corto, 
es m's sencilla qu~ en lo~ que ti~nen pelu la1 ,n o riz~~o. 

1n.-En animales con pelo apelmazado o enr~d~¿o e~ dif!cil l~ 
loc~lizacidn, pue9to que el el~ctrodo ~x~1 ~~ador no p~Pd~ 
t~ner cont~ct~ cor lJ piel; ~uto se confi:~6 n~ l2 ~¡ ~L 

te investigación; t:on algunos aeupuntoe lncalizados en rli 
ferentes pa~tes del cuerpo del animal; p0! ~j~rupl~: r~·-~ 

gi&n :Hrvical, rPgi6n !nt~rc~etal y otras. 

11.,..f:n cJl~smas rP;¡iiDne~ de! cu"?tPO la pi~l ACJ Jp :::¡ra:"I ('l?st5.= 

cidad, lo qum ~ec~ qu~ ol acupunto ca~bie d~ lug~r. 

12 .-!..oq ;"l~!J~untfls que <'!;'1 lrtc~U.zan en los e~pacior; in 1_eri.rP-rt.,e. 
brale~ sen de f~cil loeali2acl&n, miPntr~~ ~ue los ~ue s~ 
11ncu,.lilrt.ran ~n la región d~ lcHJ rni"'lmbr1Js t::u;ácicos y pelv! 

cos sen dificiles de identificar por le gran canti~ari de · 

13.-El acupunto \o. 1 por su ~ituacidn anat6mica es el do m~Q 
-":)r,U Lic¿, '.izaci6n al utilizar f'l !!!le.-ctro~o ~::,jlorév~or" 

14.-E9 ~~! dif!~il encontrar acupunto~ en r~Giones en rlo~de -
e:d.1te Ul'H~ piel gruesa; n~r ejemplo: en la base de la or~ 
ja• región cervical y otr~~. 

15~-Este ea on e~tudio pr~liMinar de una ~erie d~ t~ah·jo~, 
para identificsr 9XectaMente lo~ acupunto~ ne~ ee pueden 
e~plear en ~edicina Veterinaria. 



J I B L ! D G R ' F I A 

1.- t::il'!rt:J 1 R.: '\natoM!a topograf'ica y aplic ·. ~" ,, ... l "<: 

a~imal~s demé~tic•~· A.~. ~adrid, 1q1~. - . 

2.- Carb~llc, r.: Acupuntura Chin3. 18 ~d.~. BU.§. 
nos Aires, 1978. 

3.- :int.r<Jct, ~. ~ En"'l..Jf~a;"12a 1celi-r,;i ~a dt"J la -.,cupurit~ 

:d. M'dica Panam~ricana, ·.;. Buene8 Air~~, 1976. 

4.- ~l~ude, D. J.: La ~cupuntura, ~~a dPRConocida. 
Dlaz~ y Jan~s. España, 197~. 

S.° Cord te internaed.CH'lal C:L'!l no~enclutllJra fJfl<J \~.'hlca 

veterinaria.: N~~~n~ anGt6mica 1~t8rinar!~. 

~edos. ~arcelona, 1975. 

6.- Ch3it~w, l.: ~cu~u~tura y tratami~nto del dol0r. 

~ella+~rra. E~pa~a, 1979. 

7.- Chang, CH. CH~: Conoci~ientos b'sice~. Ca~al. 

Madrid, 1CJ79. 

s.- ~hang, CH. CH.: lwe punto~ de 0~upuntura en loe 
animales. Ctbal. ~~1rid, 19~0. 

9.- Facultad de ~eclicina Veterinaria y Zoot~cni~.~ 

"Acupuntura ~eterinari3"• U.~.A.~. "'xico, 1~~1. 

10 •• ~uillaume. ~. J.; ~laude dft Tymob~ki, J.; and 
íievet, I. ~.: Qui •~ 1~ 8cupuntura. !!b!.• 
fl!adrid, 1979. 

... 44 "' 



11 .. - ., ,.,M/Oíl, ., 
• 0:nd t ;1rch@ll, p o: ,J.cu¡:¡:.:ntura <'lin ,.. !,l. !J 

J-:JU .!·~r7• 2'.J ~rj e "'":"'nc~eto. r-i1':ieo, ! ~79. 

1~.- l~ son, Y. J., and LJ~9or, Y. J.: lo~ circo el~ 
m~n~~s d~ 1~ acupuntu~e y d~l masaje chino. 
~i~i6n libr~n. ªer~~lnna, 1979. 

1e.- ~eyer, L. I.; Boot, N. íl., and ~c:onald E. L.: 
Veterinary Phar~~colegy end Therapeutiee. 
4a ~d. Un~~~rsity af Eta+• Ic~a Pr,.~~. !owa, 

1-:,77. 

1?.- ~ira~dB~ L. rlP le~ ~. ~.; ~~rc~ntaje de efecti• 

vidad del trats~ienta con acuountur~. Tesf q d~ 

lic~"ciatura, 7 ac. de M~d. U~t. Zaot. U.N.Rémo 
r.",~·- .; ""'~•) 1 r~77 ' - ..... ...," 11 . • 

1G.- ~iu d~ Li~benttal, º• SH.: Manual de acupuntura. 
~a ~d. El at~n~o. ºuenas ~ir~s, 1975. 

1~.- ~no~~a y :arv0i~l, R.: M~dicino Oriental. Cost~­
~. t.'~xi~o!J 1S'BO. 

18.- rcpe~eo, P.: íltlao de Anatomía tep~gr~~ice de 
1 ~ ::; .31 :.1,r-,ali-~ do !,:Cticos. Sely,1t. r'c:nc~lo~a, 

1 :g1. 

- 45 -



1'·- Reader's, J.: ~l ~ran libro dP la ~elurl$ 148 Pd. 

l}"'ªd!!.-T,s !Ji~::,nst Jllt'.xij:f.'fi::.¡~. 1~ :., 1r0 f'léxico, 

19?1., 

~o.- fi 0 oa~, ~~. aP~ ~roPs~an, Jo: An~to~!2 ~~ !ns 
animales domésticos. ~3 ~cl~ Salvato Jre~l~na, 

1 D74. 

21.- ise, K. Y.~ L01 ac1.•c.iuntura. !Hba~ras .. •:uenos 

Aires, 1976. 

2:.~ Uei, P. U.: Acupun~ura China. Vug. ~éxico, 
1917. 

- 46 ... 



' ' - 41 -

a~ -~tinuac16n s~ prasünta la tezmin~log!a y ~in~ol~ ~. 

'I;, ',n¡;:,~~,1 ~e oriJ~11 (;!"'lfna r¡ue '?le i"lfl.C~J,..i~:t:::-i i'i;ect.ent;.?nu::mf·r, ~n 

'10~, t,"d>l-z que lr:ltan este tema. 

fen 

TO 

lo 

Li 

i~fl Jécimo de pulgada 

Die.;tancia '1el ;J1:L~·..;u~ ~"fití:'•• !a 2::•. J 

~a. felang~~ en ~u~an~~. 

lv<:' v 0:upunt!'.D Vu ".1t.Hl 'lti:j.:n ~~ Ji..:,;~':: 

se concentra la ~rP~0ía d~ Pus~~,~­
dianas col'r?spontli. ..,,., .~s. 

Tambi~n es llam~da pu1Gad~ o distan­
ciA y 9id~ d~ 24 a 26 mil!metros. 

~:"I una depre~i6n QtH! '.r>,:~ :i:"~>:rJiucar-

9e ~~r ~imple palpeci6n. 

Travez ds dedo. 



Piao 

p 

IG' 

E 

ID 

IJ 

R 

PC 

TC 

1/C 

UG' 

Moxa 

Se refiere al exterior o la superficie; 
que engloba todo el tegumento, ya que 
nei Ching incluye la piel, fanera, lig~ 
mentos, tend6nes, muscúlos y huesos. 

Pulmón. 

I~testini grueso. 

E!!tÓmago. 

9azo. 

Corazdn. 

Intestino delgada. 

l/ejioa. 

RHlon. 

Pericardio. 

Triple calentador. 

üesicula biliar. 

H!gado. 

Vaso concepci6n. 

Vaso gobernador. 

Hierba caliente. 
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