Naissance et Acupuncture – par Berthe Salagnac (Satas)
La Préparation à l’Accouchement (pp. 117-119)

	                                                       PRIMIPARES
	                                                                       MULTIPARES

	
	         Troubles d’angoisse
	    Troubles de Sommeil
	                 Vide de Rein
	         Vide de Rate 
	     Stagnation Qi du Foie

	S/S
	(Fatiguée

( constipé

( manque d’appétit
	( Sommeil agité

( cauchemars
	( Fatigué physiquement et 

mentalement

( crainte du froid

( constipé

( ventre douloureuse

( miction fréquents
	( Fatigué

( Diarrhée

Étio : faiblesse Qi / Sang par 

Dérèglement alimentaire
	( douleurs aux flancs, aux seins,

 au bas-ventre

Étio : Irritable, se met facilement 

en colère.

	  Langue
	Normal, Enduit un peu jaune
	Normal, Enduit un peu Jaune
	Pâle et blanche
	Pâle et blanche
	Normal, enduit mince et blanc

	   Pouls
	Fin et Vide
	Fin et Vide
	Profond et Glissant
	Lent et Sans Force
	Encorde et Glissant

	    Points
	7C, 6CC – calment l’esprit

15V, 20V, 23V – tonifient C / Rte / Rn
	
	23V, 36 E, 12VC, 15Rte, 53V*, 5Rte**

* équilibre le Qi et sang a/n de l’enveloppe de

l’utérus. Calme les ventres douloureux et rend

fort les lombes et la colonne

** Régularise Qi / Sang et ChongMai / Ren Mai
	20V, 21V, 21 E, 36 E, 12VC
	17VC, 3F, 6CC, 36 E


Points spécifiques pour la préparation à l’accouchement : Faits en 4 séances dans les trois semaines avant la date prévue de l’accouchement

À chaque séance, nous piquons un point pour préparer le périnée :

1e : 5 Rte        2e : 2VC      3e : 35V  

4e : nous pratiquons la maturation du col qui augmente le score de Bishop et met la patiente dans les meilleurs conditions pour son accouchement

6TF – Régularise la matrice

4VC – Ouvre la matrice

3F -  apaise

NB : Surtout éviter de piquer beaucoup de pts dans une séance. Les femmes enceintes sont sensibles et sujettes aux lipothymies; 

lors des séances d’acu, ne jamais laisser la patiente seule dès les aiguilles sont posées.

         En cas de malaise, retirer les aiguilles, et avec le tranchant de l’ongle faire vite le 9C et coucher la patiente en DL Gauche pour

Éviter la compression de la Veine cave Inf.

Acupuncture in Pregnancy & Childbirth – Debra Betts (JCM)

Acupuncture as a routine pre-birth treatment (pp. 139-147)

Point prescription – 2 variations :

	( Treatment is given once a week , from 37-38 weeks until delivery. The acupuncture point s are taken from research which found that the use of 36 E, 34 VB, 62 V, and 6 Rte once a week for several weeks prior to a woman’s due date effectively reduced the time spent in labour. All points are needled bilaterally, with the woman sitting over a chair, or unilaterally, with the woman laying comfortably on her side. They are used with an even needling technique and usually retained for 20 minutes.

( 8 Rn may be substituted for 6 Rte if there is concern about using 6 Rte.

( If the baby’s position is not optimal (posterior or remaining high), 60 V or moxa at 67 V may be substituted for 62 V.
	( 36 E, 34 VB, 6 Rte, and 60 V at 37– 39 weeks gestation. 3F, YinTang and 20 VG are added to help relaxation and enhance the woman’s calmness in this anticipatory time. Women who have had this prepatory acu usually come into labour before 42 weeks and have an efficient labour.

( one may add 21VB  at 39 and 40 weeks of gestation if the head of the foetus is ‘high’ and will not come down.

( For women with a history of long labour, at 40 weeks one may use 21VB, 36 E, 6 Rte, 4 GI, 3 F, and 32 V


