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RESUMEN 

GONZALEZ TORRES, EDUARDO. Acupuntos y tratamientos con acupuntura -

en equinos, estudio recapitulativo (bajo ·la dirección del MVZ Héctor 

s. sumano LÓpez). 

4~. presente tesis c~nstituye un estudio recapitulativo con el fin de 

unificar los trabajos que sobre la acupuntura veterinaria utilizada 
, , . 

en equinos, han sido publlcados en otros paises, as1 como el conoci-

miento vertido en los textos de acupuntura para llevar a cabo un es-

tudio de 15 anos retrospectivos con el fin de ordenar y dar a cono-

cer todo lo que a la fecha se sabe sobre esta disciplina, en el tex-

to se concentran explicaciones, esquemas y sugerencias para los tra-

tramientos con acupuntura en equinos. 

se citan 50 referencias obtenidas en textos de la biblioteca de la -

Facultad de Medicina veterinaria y zootecnia, en revistas de la hem~ 

roteca de la misma Facultad y en revistas obtenidas por el sistema -

de investigación bibliográfica retrospectiva del Centro de Informa­

ción Científica y Humanística ( CICH ) de la Universidad Nacional A~ 

tónoma de México. 
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IN'l'RODUCCION 

La acupuntura es una disciplina milenaria que a la fecha está -

siendo reevaluada mundialmente por estudiosos de la medicina veteri­

naria (39). sus efectos terapéuticos han sido demostrados en la clí­

nica ampliamente y sólo requiere de una mayor práctica para que lle­

gue a representar un método terapéutico alternativo en México. 

La acupuntura en la actualidad ha dejado de ser una ciencia mí~ 

tica para pasar a ser una disciplina con bases fisiológicas claras. 

se sabe que gran parte de los mecanismos de acción de la acupuntura 

están basados en la-estimulación o bloqueo de ciertas vías nerviosas 

lo que provoca notables efectos cardiovasculares, endocrinos, nervi~ 

sos y de otra índole (26). 

Sin embargo, su desarrollo actual presenta un problema debido a 

la notable diversidad de criterios para clasificar acupuntos (12,26, 

47). De tal suerte la comunicación bibliográfica entre los diferen­

tes autores presenta un obstáculo serio que hace difícil la valida­

ción de· los diferentes tratamientos. En México aún no existen textos 

especializados en la acupuntura veterinaria que hayan emanado de la 

experiencia de los clínicos que manejan esta disciplina. Esta aparen 

te desventaja se aprovecho para realizar un estudio donde se presen­

tan, en mapas anatómicamente bien definidos, los múltiples acupuntos 

que se presentan en la literatura de manera tal que, en una sola -

fuente bibliográfica se aglutinen todos los criterios de nomenclatu­

ras y situación anatómica de los acupuntos. 

Aún más, considerando que la acupuntura veterinaria es una dis­

ciplina pragmática y que virtualmente puede llevarse a cabo por cua~ 

quier médico veterinario, resulta útil realizar un estudio bibliogr! 

fico recapitulativo sobre diversos tratamientos que pueden realizar­

se con esta disciplina. 
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se ha postulado que si se presentan los datos sobre los trata-

mientos de acupuntura de manera objetiva, la comunidad veterinaria 

puede ensayarlos y determinar su eficacia con lo que se elimina el 

carácter místico y erroneamente confuso que rodea a la acupuntura (9, 

44). Un ejemplo del progreso desordenado de la acupuntura quedaesqu~ 

Esquema.A 

Esquema B-2 

Esquema B-1 

Esquema C-1 Esquema C-2 

Figura 1, muestra las diferencias en la localización, nomencla­
tura y número de puntos en tres mapas de acupuntura para caballos. -
El esquema A, muestra sólo 72 acupuntos de los más de 400 que se co­
nocen (26). Los esquemas B-1 y B-2 representan' con una "X" las dife­
rencias entre dos cartas. En los esquemas C-1 y C-2 se hace evidente 
el progreso de la acupuntura en lo que al hallazgo de nuevos puntos 
se refiere (tomado de (9) y (47)). 
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matizado en la figura 1, donde se presentan algunos mapas de acupun­

tos en el caballo vistos desde tres prespectivas. 

En cuanto a la validez de la acupuntura en la medicina veterin~ 

ria moderna vale la pena hacer referencia al comentario de Hza Veith 

( 21) : 

"No importa lo bizarro que parezca 
una terapia, lo carente de racio -
nal y lo incierto de su valor, si 
se relaciona con pacientes y enfe;:_ 
medades, entonces es un fenómeno 
que deberá interesar a la comuni 
dad médica " 

Hza Veith, 1962 (21). 

Si este criterio se auna al creciente volumen de información bi 

blÍográtiéa sobre la acupuntura, puede postularse que es necesario -

llevar a cábo un trabajo de reordenación de acupuntos y de tratamie~ 

tos en el equino, para que la comunidad veterinaria parta de una ba-

se común en el conocimiento y práctica de la acupuntura veterinaria. 
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<DtSIDERACiamB mBBRALBS scmRE IA .ACtJlQl'roRA 

Los veterinarios en China, manejan el concepto de torrente de energía y el de 

sistema de meridianos de una forma más bien pragmática que filosófica en lo que se 

refiere al tratamiento de animales. Ellos tienden a tratar a los animales a tra­

vés de fórmulas de puntos de acupuntura en lugar de seleccionar los puntos especí­

ficos basados en complicadas y quizá obsoletas leyes filosóficas (5,¡4,17). 

Hasta 1970 los diagramas de acupuntura veterinaria no mostraban lineas de me­

ridianos, el diagrama de la figura 2, muestra los puntos que siguen el flujo de -

los meridianos en el caballo, deri~.1ados de lo presentado en seres humanos. 

De acuerdo con la teoría de la acupuntura china tradicional, los meridianos -

son vasos o canales por los cuales fluye la energía (qu o chi) y circula en todo 

SI--------"' 
pe __ _,_ _ _,,_ 

LI ---t--+-"" 

TH 

Figura 2, puntos que siguen el flujo de los meridianos en el caballo. 
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el cuerpo en una secuencia centrípeta - centrífuga, Yin - Yang. En forma clásica 

se tiende a pensar en la existencia de 12 meridianos pares y 2 nones en el perro. 

LOs chinos consideran que hay más ae 50 canales en humanos y reconocen la existen­

cia de un sistema circulatorio de energía interno y externo. No obstante, a la f~ 

cha no se ha ofrecido una prueba definitiva de la existencia de tales canalesc4,16) 

y resulta aventurado negar o aceptar su existencia. 

El concepto chino de enfermedad indica que es la interferencia de la circula­

ción de la energía, ya sea por el clima, la ínvasión de organismos o la mala nutri 

ción, lo que causa las enfermedades. 

La restauración de.la circulación propia de la energía es activada por la es­

timulación de los puntos de acupuntura. La energía es redirigida mediante la mani 

pulación de lo que los chinos consideran pozos con acceso a los canales de ener­

gía, los acupuntos(J0,33,40).Debido a que existen dudas acerca de la existencia de -

los meridianos, hoy en día las investigaciones se han concentrado en la naturaleza 

de los puntos de acupuntura, su efecto y sus bases fisiolÓgicas, más que al canee.E, 

to del torrente meridional. Felix Mann, que fué el primer doctor que publicó en 

inglés los primeros escritos acerca de la acupuntura, consideró a los meridianos 

como líneas de referencia en los mapas < 28.,34,46,50). 

La mayoría de los puntos de acupuntura están asociados con los vasos sanguí­

neos, dermatomas y plexos nerviosos. Esto indica que, por lo menos en cierta me­

dida el sistema nervioso y?el aparato circulatorio están involucrados en mediar el 

efecto de la estimulación de la acupuntura. Por lo tanto, los neurotrasmisores 1.2, 

cales y humorales están involucrados en producir los efectos de acupuntura y se ha 

postulado que hay otros factores humorales que pueden contribuir a tales efectos -

pero aún no se les identifica ( 2a:,J4,41). 
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a:H:EP'roS TIW>ICiaw:..ES DE LA FIUB>FIA MEDia> CIUENrAL 

De acuerdo con los chinos, la energía de un organismo fluye a través de mer.!_ 

dianas Yin - Yang. Los primeros estan relacionados con la feminidad, obscuridad, -

pasividad, frie, humedad, negatividad, luna, degenerativo; mientras que la energía 

Yang esta relacionada con lo positivo, masculino, la energía, el sol, proliferati­

vo, sequedad, etc. El valance de energía en estos organismos representa la energía 

vital o chi, y la energía fluye en el organismo de manera tal que mantenga la 

---

_ .. 
--

Figura 3, Tai ' chi. 

horneostasis, lo que se representa con el Tai'chi (balance de energía, vease la fi­

gura 3). Para los chinos existen 5 elementos básicos en la materia viva, que estan 

relacionados por el ciclo "Shen - degenerativo" o el ciclo "Ko - destrucción~ los 

cuales se representan en la figura 4. De acuerdo con este diagrama y con el estu­

dio de las relaciones de los 5 elementos es posible elaborar prescripciones de 

acuerdo con las enfermedades y considerando para ello el uso del cuadro 2, en el 

que se presenta una rela9ión de las características de los diferentes puntos. 
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Figura 4, diagrama de los 5 elementos. 
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No. 

l. 

2. 

3. 

NOMENCLATURA 
Pulmón, Mano-Taiyin (Chen-Tae-Yin). 

Intestino grueso, Mano-Yangming 
(Chu-Yang-Ming), COIDN. 

Estómago, Pie-Yang-Ming 
(Tsu-Yang-Ming). 

4. Bazo-Páncreas, Pie-Taiyin 
( Tsu-Tae-Yin) • 

5. Corazón, Mano~shaoyin 
(Chen-Chao-Yin). 

6. Intestino delgado, Mano-Taiyang 
{Chen-Tae~Yang). 

7. vejiga, Pie-Taiyang (TU-Tae-Yang). 

8. Rinón, Pie-Shaoyin (Tsu-Chao-Yin). 
9. Pericardio, Mano-Jueying (Chen-Tsive­

Yin), Amo del corazón-sexualidad, 
constrictor del corazón. 

10. Triple calentador, Mano-Shaoyang 
(Chen-Chao-Yang) Sanjiao. 

11. vesícula Biliar, Pie-Shaoyang 
(Tsu-Chao-Yang). 

12. Hígado, Pie-Jueyi (Tsu-Tsive-Yin). 
13. vaso concepeión, Jen-Mo, Ren-Mai, 

· (de la lÍnea media frontal) • 

14. vaso gobernador, TU-Mo DUe Mai , 
(de la línea media de la espalda). 

CLAVES: 
A. CLASICA B. E.E.U.U. 

ABREVIATURAS 
A B C 

No. DE 
PUN10S (*) 

LU; LU. P. 11 

co LI I.G. 20 

ST St. E. 45 

SP. Sp. B. o B.O. 21 

HE He o Ht. c. 9 

SI SI I.D. 19 

BL BI. v. 67 

KI Ki. R. 27 

HC HC P.C. o C.S. 9 
o A.C.S. 

ni mo T.C. o S.O. 23 
'lW 

6B 68 VB 44 

LI Li o LV H 14 

ve ve o cv ve 24 

6B 68 V6. 27 

C. CASTELLANA· (*) EN EL HUMANO 



...... 
o 

MADERA 

FUEGO 

TIERRA 

.METAL 

AGUA 

ORIGEN 

CONECCION 

ACUMULACION 

ASOCIACION 

'!ONIFICACION 

SEDACION 

PUNroS DE EN'l'RADA 

PUNroS DE SALIDA 

w 
YIN 
MANO 
METAL 

IJJ 11 

LI 
YANG 
MANO 
METAL 
LI 3 

ST 
YANG 
PATA 
TIERRA 
ST 43 

SP 
YIN 
PATA 
TIERRA 
SP 1 

HT 
YIN 
MANO 
FUEGO 
HT 9 

SI 
YANG 
MANO 
FUEGO 
SI 3 

BL 
YANG 
PATA 
AGUA 
BL 65 

KI; 
YIN 
PATA 
AGUA 
KI 1 

HC 
TIN 
MANO 
FUEGO 
HC 9 

TH 
YIN 
MANO 
FUEGO 
TH 3 

GB 
YANG 
PATA 
MADERA 
GB 41 

LV 
YIN 
PATA 
MADERA 
LV l 

LU 10 LI 5 ST 41 SP 2 HT 8 SI 5 BL 60 KI 2 HC 8 TH 6 GB 39 LV 2 

IJJ 9 LI 11 ST 36 SP 3 HT 7 SI 8 BL 54 KI 3 HC 7 TH 10 GB 34 LV 3 

LU 8 LI l ST 45 SP 5 HT 4 SI l BL 67 KI 7 HC 5 l'H l GB 44 LV 4 

LU 5 LI 2 ST 44 SP 9 HT 3 SI 2 BL 66 KI 10 HC 3 

LU 9 LI 4 ST 42 SP 3 HT 7 SI 4 BL 64 KI 3 HC 7 

l'H 2 GB 43 LV 8 

TH 4 GB 40 LV 3 

UJ 7 LI 6 ST 40 SP 4 HT 5 SI 7 BL 58 KI 6 HC 6 l'H 5 GB 37 LV 5 

LU 6 LI 7 ST 34 SP 8 HT 6 SI 6 BL 63 KI 4 HC 4 TH 7 GB 36 LV 6 

UJ l ST 25 ve 12 LV 13 ve 14 ve 4 ve 3 GB 25 ve 17 ve 5 GB 24 LV 14 

BL 13 BL 25 BL 21 BL 20 BL 15 BL 27 BL 28 BL 23 BL 14 BL 14 BL 19 BL 18 

IJJ 9 LI 11 ST 41 SP 2 HT 9 SI 3 BL 67 KI 7 HC 9 l'H 3 GB 43 LV 8 

LU 5 LI 2 ST 45 SP 5 HT 7 SI 8 BL 65 KI l HC 7 l'H 10 GB 38 LV 2 

LU 1 LI 4 ST 1 SP 1 HT 1 SI 1 BL 1 KI 1 HC l l'H 1 GB l LV 1 

W 7 LI 20 ST 42 SP 21 HT 9 SI 19 BL 67 KI 22 HC 8 l'H 23 GB 41 LV 14 

PUNID DE CONECCION CON VAS/:) GOBERNADOR - GV l. 

PUNID DE CONECCION CON.VAS/:) CONCEPCION - VC l • 

CUADRO 2. ..... >.' ··· .... 



Existen 12 meridianos bilaterales y cada uno recibe el nombre de uno de los 

órganos de acuerdo con la medicina tradicional china; ademas existen 2 meridianos 

impares que circulan al individuo en el eje axial. En el cuadro 1, se presenta 

una relación de los canales de energía o meridianos y sus diferentes ·· nomenclatu-

ras. 

Por otro lado, los puntos de acupuntura son sitios en la superficie del cuer­

po que tienen la capacidad de comunicarse con los órganos y tejidos que gobiernan 

un meridiano. Las propiedades terapéuticas de los acupuntos estan relacio.nados 

con los meridianos con los que se encuentran. En el cuadro 2, se da a cada punto 

en.los meridianos una c~~acterística que describe su función. Por ejemplo, los -

puntos de entrada permiten la entrada de energía a un meridiano con una enfermedad 

Yin del punto de salida hará lo contrario. De tal suerte, existen acupuntos que -

tienen las siguientes características: 

A. Punto de disparo: aparecen solamente en un proceso patológico y es -

doloroso. 

B. Punto de alarma: se hace expontaneamente más doloroso cuando el org-ª. 

no relacionado esta enfermo. 

c. Punto de entrada y salida: de donde se puede retirar o meter energía 

al meridiano. 

D. Punto de tonificación y sedación: que aumenta la ·intensidad y veloci_ 

dad del flujo de energía. 

E. Punto fuente: aumenta la acción de tonificación y sedación de otros 

puntos. 

F. Punto de conección: que funciona teoricamente para balancear energía 

entre meridianos que se conectan (ver figura 4, diagrama de los 5 elementos). 

G. Punto de asociación: que sirven para tratar órganos distintos al me­

ridiano donde se encuentra el punto. 

En la actualidad la tendencia de la ensenanza de la acupuntur~ es limitar la 

participación de los conceptos brevemente senalados y procurar la simplificación 
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del uso de esta disciplina (8,10). De esta manera, la _acupuntura se hace más ac­

cesible al médico veterinario en general. 

Por esta razón se consideró de utilidad presentar en esta disertación los -

tratamientos de manera práctica con base en los informes de la literatura. No ob~ 

tante, a continuación se presentan de manera comparativa los meridianos en el hom­

bre y en el caballo (vease de la figura 5 a la 33). 

-~-. 
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FIGURA S. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO VASO GOBERNAOOR (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46) • 
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FIGURA 6. 

~ 
' 1 .... . -.. ~ -.... ---

ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO VASQ GOBERNADOR (ADAPTAOO DE 4,14,15,18 1 23,26,40,46). 
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FIGURA :.7 ... ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO INTESTINODELGAOO (ADAPTAOO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
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FIGURA 8. 
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ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO INTESTINO DEu;ADO 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 
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.FIGURA 9. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO HIGAOO (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
·. 



(ADAPTADO DE 4 1 14,15,18,23,26,40,46). 
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FIGURA 11. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO PUUDN 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 

·-
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FIGURA 12. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO PUI.M:>N 

(ADAPTADODE 4,14,15,18,23,26,40,46). 
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PIGORA 13. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO ESIOMAGO (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46) • 
.. 
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FIGURA 14. 

ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO ESIDMAGO 

(ADAPTADO DE 4 1 14,15,18,23,26,40,46). 
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FIGURA 15. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO BAZO (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26 1 40, 46). 
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FIGURA 16. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO BAZO 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 
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FIGORA JJ .. llSQUEMATIZACION DEL MERIDIANO INTESTINO GRURSO (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
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FIGURA 18. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO INTESTINO GRUESO 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 
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PIGORA 19. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO Rif;t>N (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
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FJ:GCJRA 20. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO RifbN 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18,23,26,40~46). 
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FIGURA 21. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO VESICULA BILIAR (ADAPTAD:> DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
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FIGURA 22. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO VESICULA ·BILIAR 

(ADAPTAOO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 

30 



\~~~~~'.Jl.iJ~~~~ 

i\\S---~~1 

FIGURA 23. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO SANJIAO (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46) • 
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FIGURA 24. 
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ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO SANJIAO 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 
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~IGURA 25. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO PERICARDIO (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
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FIGURA 26. ESQUEMATIZACION DEL iMERIDIANO- PERICARDIO 

(ADAPTADO DE 41 14,15,18,23,26 1 40,46). 

34 



w 
U'I 

FIGURA 27. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIAID LINEA MEDI.A VEN'lRAL (ADAPTADO DE 4, 14, 15, .18, 23, 26, 40, 46). 
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FIGURA 28. 

ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO LINEA MEDIA VENmAL 

(ADAPTADO DE 4.14.15.18.23.26.40.46). 

. • 
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PXGIJRA·29. ESQUEMA.TIZACION DEL MERIDIANO CORAZON (ADAPTADO DE 4, 1.4, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
·. 



FIGURA 30. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO C:ORAZoN 

(AOAPTAOO DE 4,14,15,18,23,26,40,46). 
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'PIGORA 31. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO VEJIGA (ADAPTADO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46 ). 
'· 
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~J:GURA 32. ESQUEMATIZACioN DEL MERIDIANO VEJIGA (ADAPTAOO DE 4, 14, 15, 18, 23, 26, 40, 46). 
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FIGURA 33. ESQUEMATIZACION DEL MERIDIANO VEJIGA 

(ADAPTADO DE 4,14,15,18 1 23,26,40,46). 
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TDQ; DE BS'l'IIELACIOI DE u.:; M::UlQflOS 

1. Agujas: El tipo más común de estimulación usado es una técnica simple de 

aguja. Las agujas son insertadas en puntos, dirección y profundidad específica y 

estimuladas de acuerdo a las leyes de Yin - Yang. 

II. Acuacupuntura (Inyección subcutanea de agua): Esta es la inyección en el 

punto de acupuntura de cualquiera de la variedad de sustancias que van desde agua 

destilada a trementina, dependiendo de la cantidad de estimulación requerida. La 

piel de caballo es tan fina que el tejido subcutáneo es muy sencible y el inyectar 

irritantes aún diluidos puede ser muy peligroso. 

La inyección_de otras sustancias y de sustancias leves .no se recomie.!l 

da. Algunos veterinarios particularmente en Alemania inyectan preparaciones home.Q. 

páticas dentro del punto de acupuntura seleccionado. 

III. Calor: El punto de acupuntura debe ser calentado con calor moderado de -

moxa (Artemesia Sp), o más primitivamente con técnica de agujas de fuego, vinagre 

o quemando alcohol. Se recomienda unicamente calor moderado para tratamientos de 

caballos. 

IV. Moxa: Esta es una de las evidencias de que el efecto de moxa no es .sim­

plemente debido al calor que se produce cuando se quema. MOxa es eficaz en su fo.f_ 

ma de pasta o yesca, la pasta se quema como un cigarro cuando está encendido y se 

detiene sobre el acupunto a una .. distancia soportable. La yesca puede ser hecha en 

forma cónica, se atraviesan 2 varitas de raíz de jengibre de 2.5 a 3.0 cm de dí~ 

tro y 3 nm de espesor, en muchos lugares con una aguja del número 20. La piel es 

rasurada y se le aplica vinagre. El pedazo de jengibre está recostado sobre el a­

cupunto, el cono de·moxa se pone sobre el jengibre y se prende. 

V. Aplicaciones de ventosas: El acupunto está en el centro del área donde va 

a ser puesta la ventosa. Se unta la periferia del área con vaselina; se puntea el 

área de acupuntura muchas veces con una aguja o con un martillo de siete puntas. -

Se calienta una taza de vidrio esférica quemando una torunda de algodón remojada 

en alcohol, se aplica la boca de la taza en el área del acupunto. Una vez que 1~ 
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taza se enfria, la piel y los otros tejidos se suavizan, los fluidos son jalados 

dentro de la taza; las tazas pueden ser hechas de metal, porcelana o bambú. 

VI. Electroacupuntura: La electroacupuntura se ha desarrollado como una mate­

ria propia. Las pulsaciones de la estimulación eléctrica pueden ser variadas alt~ 

rando la frecuencia, longitud de onda, forma de onda, corriente y voltaje. Por 

ello existe una amplia variedad de máquinas de acupuntura. Las agujas rectas son 

insertadas en los acupuntos seleccionados y conectadas al estimulador eléctrico de 

acupuntura por medio de clips, grapas o pinzas. El estímulo debe ser mínimo al em 

pezar e ir aumentando gradualmente hasta que el caballo muestre signos de incomodi 

qa.a, a éste nivel se di~inuye la estimulación poco a poco. 

En China la electroacupuntura ha sido utilizada en caballos para produ­

cir analgésia en cirugía abdominal, pero ésto no es práctico bajo las concidera­

ciones del occidente a no ser en circunstancias excepcion~les. 

El caballo nunca debe de dejarse sin atención durante la electroacupunt~ 

ra; al primer signo de inquietud en la aplicación de la electroestimulación el es­

tímulo debe ser reducido e incluso deberá apagarse la máquina electroestimuladora. 

VII. Laser: Los puntos de acupuntura son estimulados con laser. El laser es 

muy caro, algunas pruebas han demostrado que la acupuntura con laser es eficaz, ~ 

ro hasta que no haya suficientes datos y facilidades para su uso, el laser no pue­

de ser considerado como un instrumento de acupuntura recomendable. 

43 



'¡ 

TIPOS DE ~ USAMS fB LA AaJIUntJRA 

LOS chinos reconocen una anplia variedad de agujas, pero en la práctica unic.2_ 

mente las rectas, calientes y cortantes son utilizadas. 

I. Agujas rectas: Estas son las agujas comunmente más usadas, siendo agujas 

rectas, punteadas, de varios largos y dÍametros, las cuales están hechas de alam­

bre enrrollado (embobinado). 

Las agujas de Yuan Li, son agujas gruesas y rectas, aproximadamente en -

díametro al número 20 de las agujas hipodérmicas (en humanos se usan agujas del 30 

al 32). En los caballos se recomienda usar agujas del 28 de 3 pulgadas de largo -

para el dorso y músculos, y de 1 pulgada de largo para las áreas oseas o de la ca­

ra. 

II. Agujas calientes o de fuego: Cuyo valor es histórico pues ya no se u­

san. Sin embargo se describen a continuación las formas de utilizar este tipo de 

agujas: 

a) La aguja es calentada al rojo vivo y se inserta rápidamente en el a­

cupunto, el veterinario mete y saca la aguja rápidamente varias veces. 

b) La aguja se inserta en algodón con alcohol o moxa y después se inser 

ta en el paciente. 

c) La aguja es calentada e insertada y se deja en posición. 

Las agujas calientes y al rojo vivo tienen un díametro muy amplio, por -

lo tanda causan un dano nuy considerable al tejido, que aunque están esterilizadas 

pueden dar como resultado la formación de un absceso. 

III. Agujas cortantes: Estas son utilizadas para sangrado de venas. son de -

un díametro amplio con un extremo cortado en forma de flecha con punta de diamante 

son filosas y cortantes por ambos lados. Para sangrar una vena en la pata se nece 

sita un manejo especial. El veterinario se coloca a un lado del animal y a lo la.r_ 

go del brazo se puncionan los puntos de acupuntura. Los veterinarios del occiden­

te pueden usar anestésicos locales y cortar la vena con un escalpelo. Esta técni­

ca puede ser particularmente útil para tratamientos de laminitis. 
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En forma clásica un punto de acupuntura es el sitio de menor resistencia el~ 

trica y mide unicamente de 1 a 2 mn2• Parecería, de esta manera, casi imposible -

aplicar la acupuntura sin un localizador de acupuntos. Sin embargo, se ha postul2_ 

do que el área de influencia de un acupunto puede ser de 3 a 5 cm2 • Por lo tanto, 

resulta relativamente sencillo aplicar la acupuntura utilizando los mapas de las -

figuras 34 a la 69. 

La frecuencia de los tratamientos lo determinara la enfermedad, en una enfer-

. medad de curso agudo la acupuntura puede aplicarse muchas veces en un solo día, mi 

entras que en una enfermedad de curso crónico la acupuntura dara mejores resulta­

do.s si se aplica diari~te en un período prolongado. La duración de cada trata­

miento fluctua entre 20 minutos y 2 horas, dependiendo de la gravedad y el curso -

de la enfermedad. Cabe anadir que los efectos de la acupuntura son curativos y no 

solamente paleativos - transitorios. 
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P:rGORA· 34. 

PARALISIS FACIAL Y PARALISIS DEL NERVIO FACIAL "A" 
AFECCIONES DE LA MANDIBULA "B" INFLAMACION FACIAL "C" 

(ADAPTADO DE 20 1 26,29 1 38,47). 
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FIGURA 35. INFLAMACION OCULAR "A" CONJUNTIVITIS "B" 
QUERATITIS "C" INFIAMACION OCULAR O LAGRIMEO "D" 

(ADAPTAD:> DE 10,20,26,31,35,47)~ 
·. 
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PIGORA 36. ENFISEMA "A" ASMA "B" LARING:>FARINGITIS "C" 
'l'RAQUEITIS "D" PLEURITIS "E" ~ITIS "F" 

(ADAPTADO DE 26,35,43,47). 
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PJ:GURA 37. NEUM:>NIA "G" SINUSITIS PURULENTA "H" 
CONGESTION PUUDNAR "I" RINITIS "J" 

DESORDENES DIAFRAGMATICX>S "K" RESPIRAR PRODUCIENOO UN SILVIDO "L" 
(ADAPTADO DE 26,29,33,47). 
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U'l - PIGORA 38. EPISTASIS "M" iOS "N" RESFRIAOO "P" 
PROBLEMAS RESPIRAmRIOS INFECCIOSOS "Q" AEROFAGIA "R" 

(ADAPTAOO DE 10,26,36,38,47). 
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P.IGDRA 39. INFIAMACION DE LA ARTICULACION DEL HOMBRO "A" PARALISIS DE rDS NERVIOS ESCAPULARES "B" 
COJERA DEL HOMBRO "C" PARA.LISIS DEL NERVIO RADIAL "D" INFLAMACION DE LAS ARTICULACioNEs DEL MIEMBRO ANTERIOR "E" 

INFLAMACION DE LA ARTicULACION DEL CARPO "F" EDEMA, HEMAIDMA E HIGROMA EN EL CARPO "G" 
(ADAPTADO DE l;.r20,26,29,34,47). 
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FIGURA 40. INFLAMACION DE MUSCUIDS FLEXORES "A" INFLAMACION DE IA ARTICUIACION DEL CASCO "B" 
INFLAMACION DE LA RANILLA "C" INFLAMACION PEDAL CUTIS VERA "D" 

(ADAPTAIX> DE 26,30,33,35,47). 
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PIGORA . 41. INFLAMACION . DEL CASCO "E" INFLAMACION DE LA ARTICULACION DEL CODO "P" 

ATROFIA DEL MUSCUOO DEL COOO "G" MIOSITIS DEL BICEPS FEJ«:>RALIS, SEMIMEMBRANOSO Y SEMITENDil'DSO "H" 
FsPASM.'.> Y PARESIA DEL MIEMBRO TRASERO "I" {ADAPTADO DE 26,36,38,47,50). 
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PXGURA 42. 

l"t\\ ~) '?----t-1 ..... 1 

(st-s) '? ------'H"f191 

l!!.U.\ "?--~__,.,..... 

(\\\1) .,_!P===~~rt==~ 

~~---J 
~~:=?~:..-- ~ ts~ ct'L) 
\9HH-~-J' 

----~ ( «"'' 

INFLAMACION DE LA AR'l'ICULACION DE IA CORVA "J" PARALISIS DEL NERVIO FEMJRALIS, "K" 

•. 

AR'IRI'l'IS DE LA AR'l'ICULACI<Jf.1 DELA RODILIA "L" PARALISIS DEL NERVIO FEKJRAL Y SACRO "M" 
l'ENDONI'l'IS DE MIEMBROS . '!URAXICOS · "P" l'ENDONI'l'IS. DE MIEMBROS PELVIANos "Q" 

. (ADAP'l'ADO DE 23,26,28,30,45~47). . 
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PIGORA 43. INFLAMACION DE LA ARTICULACION DEL ANCA "A" COJERA DEL ANCA "B" 
MIOSITIS DEL ANCA "C" AOORMECIMIENro DEL ANCA "D" 

(ADAPl'AOO DE 1,26,30,35,37,47). • 
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'.pJ:GIJRA 44. PARALISIS DE IA CADERA "E" DOIDR Y PARALISIS DE JA RElGION WMBAR "F" 
. PARALISIS".·DEL NERVIO PUDIOO "G" DOWR Y PARALISIS DE IA RElGION SACRA "H" MIOSIS DEL MUSCUID LUMBAR "I" 

(ADAPTADO DE 2,6,26,37,38,45,47). 
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·PJ:GURA ... s. ·.roRcE:ooRA DE LA ARTICULACION PELVICA y PARALISIS DEL NERVIO SCIATICO "K" 
CLAuDICACIOO Y ENTUMIDO DEL TREN POSTERIOR "L" MIOSITIS DEL MUSCUID ESTEROOBRONQUIOCEFALICO "M" 
. (ADAPTADO DE 26,31,36,37,47). 
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P:IGURA 46. COJERA O DEBILIDAD CRONICA DE IA ESPAIDA "A" 
· ' INFLAMACIOO CONJUN'l'A DE ESPALDA Y COOO "B" ENFERMEDAD Y OOIDR DE IA RmION DE IA NUCA "C" 

: TENSION (POR CARGA EXCESIVA) "D" (ADAPTADO DE 2,6,11,24,25,26,47). 
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P:IGURA 47. 

IXJlL& ~CD DEI:. UK> •A• · 

(ADAPTADO DE 2,6,11,24,25,26,47). 
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P.ZGURA 48. ANURIA "A" 

e ESPAS1Í) URE'mAL ."B" CISTITIS "C" l'ENDOVAGINITIS "D" 

<ADAPrAnó !.oE 20, 26, 4 7, so> • 



PIGORA 49. ESPASK:> DE IA VEJIGA "E" DESORDENES DE LAS VIAS URINARIAS "F" 
NEFRITIS "G" (ADAPTADO DE 10,26,28,30,47). 
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PIGURA 50. 
RETENCION PLACENTARIA !'A" FACILITACION DEL PARID "B" . 

ESTERILIDAD "C" INFERTILIDAD "D" 
(ADAPTADO DE 26,31,33,47,50). 



PIGORA 51. PARALISIS RECTAL "A" PRURI'!O ANAL "B" 
VAGINITIS "C" (ADAPTAIX> DE 10, 26, 47) • 
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PiGURA.52. 
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PROLAPSO RECTAL "A" 

(ADAPTAOO DE 20,2·6,47,50). 
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··i' PIGORA53. ORQUITIS "A" HIDROCELE "B" 
EDEMA EN EX'mEMIDADES .INFERIORES DESPUES DE IA CASTRACIOO "C" 

SAOORADO DESPUES DE IA CASl'RACION "D" (ADAPTADO DE 23,26,29,47). ' ... ,· ... 
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PIGORA 54. HEMATURIA "E" 
SANGRE EN ESCREMEN'IO "F" (ADAPTADO DE 26,30,36,47). 
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P:IGURA 55. LAMINITIS "A" LAMINITIS CRONICA "B" 1 
(ADAPTADO DE 13,26,31,37,45,47). 
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PIGORA 56. TETANOS "A" 
(ADAPTADO,DE 26,27,41~47,48,49). 
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FIGURA 57. FIEBRE "A" PARA SUBIR LA l'EMPERA'lURA "B" 
ESCAIDFRIO "C" (ADAPTADO DE 26,34,35,47,50) • 
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PJ:GORA 58. AUMEN'ro EN EL RENDIMIEN'!O DE CARRERAS "A" 
REDUCCION EN EL RENDIMIEN'IO DE CARRERAS "B" (ADAPTADO DE 26,47). 
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PIGORA 59 • .ANAIGESIA EN MIEMBROS FATIGADOS "A" ANALGESIA DEL 'IRONC:O "B" 
ANALGESIA QUIRURGICA "C" (ADAPTADO DE 6,9,11,22,23,26,43,47). 
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FIGURA 60. CHOQUE CAIORICO "A" 

ffEK>RRAGIA CEREBRAL "B" (ADAPTAOO DE 26,41,47). 
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FIGURA 61. COLICO INTESTINAL '!A'!. INFI.AMACIOO IN'l'FSTINAL "B" 
DI~TACIOO INTESTINAL "C" (ADAP'l'AOO DE 6,19,20,26,43,47,). 
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PIGORA 62. INDIGESTION "D" DIARREA "E" 
FLA'l'ULENCIA "F" (ADAPTAOO DE 19,26,28,47). 
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FIGURA 63. ESPASM:> INTESTINAL "G" 
GASTROENTERITIS "H" (ADAPTADO DE 19,20,26,38,47),~· ,. ,' 
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. PIGURA 64. CONSTIPACION "I" ESPASM:> ABDOMINAL "J" 
(ADAPTADO DE 10,26,28,47). 
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P:IGVRA 65. COLICO ESPASftDDICO "K" COLICO POR IMPAC'l'ACION "L" 
(ADAPTADO.DE 6,11,19,20,26,47). 



PIGORA 66. CABALID SOBRADO "M" 
MAL FUNCIONAMIEN'ID DEL HIGADO "N" (ADAPTADO DE 26,47). 
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o FIGURA 67. can'ROL DE HEKJlmAGIA "A" ANEMIA ·"B" 

DESORDENES. CIRCULA'lURIOS "C" 
(ADAPTADO DE 7,10,26,47,50). 
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FIGURA 68. AFECCIONES DE LA PIEL "A" ALERGIAS "B" 
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DOI.DRES DE IDDAS CLASES (NO APLICAR EN PREÑE¡?;) "C" (ADAPTADO-DE 6,9,11,13,22,26,32,47). 
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F:IGORA 69. ACUPUN'IOS DE EMERGENCIA "A" 
(ADAPTAIX> DE 31 26 1 31,42,47). 
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