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13TR Naohui 臑会 (臑會)

prononciation   naohui.mp3

articles connexes: - 12TR - 14TR - Méridien -

1. Dénomination

1.1. Traduction

臑会
nàohuì

Réunion de la chair (Nguyen Van Nghi 1971)
Réunion des points de la partie supérieure du bras (Pan 1993)
Réunion du deltoïde (Laurent 2000)

Zhou Mei-sheng 1984 : nao muscles below the shoulder see Binao(14GI); hui converge; meet
see Huizong (7TR).
Nao : partie supérieure du bras, près de l'épaule (Pan 1993) ; bras, humérus (Guillaume 1995) ;
attache du membre supérieur (au tronc), deltoïde… Cf. binao 14GI (Laurent 2000) ;
Hui : regroupement, réunion (Pan 1993) ; (Ricci 2254) : se réunir, rencontrer, association
(Guillaume 1995) ; se réunir, se rassembler, réunion… Cf. huiyang 35V (Laurent 2000) ;

http://wiki-mtc.org/lib/exe/fetch.php?cache=&media=acupuncture:points:points%20des%20meridiens:triple%20rechauffeur:naohui.mp3
http://wiki-mtc.org/doku.php?id=theories%20medicales:meridiens:meridiens%20principaux:11.%20meridien%20du%20triple%20rechauffeur
http://wiki-mtc.org/lib/exe/fetch.php?media=acupuncture:points:points%20des%20meridiens:triple%20rechauffeur:13tr.png
http://wiki-mtc.org/lib/exe/fetch.php?media=acupuncture:points:points%20des%20meridiens:triple%20rechauffeur:13tr.png


13TR Naohui 臑会 (臑會) 2/5

1.2. Origine

Jia yi jing (Guillaume 1995).

1.3. Explication du nom

Zhou Mei-sheng 1984 : Naohui This point is not far from Binao (14GI) and Naoshu (10TR). It is
the meeting place of Hand Shaoyang and Yangwei.
Roustan 1993 : Naohui est à proximité du point Binao (14GI). Les noms Naohui et Binao
contiennent tous les deux le caractère nao et sont dans la partie supérieure de l’humérus ; il y a
donc réunion des nao ou « Réunion des points de la partie supérieure du bras ».

1.4. Noms secondaires

Nàoshù, 臑腧 (1) Laurent 2000
Nàozhī, 臑支 (2) Laurent 2000
Nàoliáo, 臑髎 (3) Laurent 2000
Nàojiāo, 臑交 (4) Laurent 2000

point du deltoïde1.
embranchement deltoïdien2.
creux du deltoïde3.
croisement du deltoïde4.

1.5. Translittérations

(fra)
(eng)
(viet)

1.6. Code alphanumérique

TR 13, 13 TR, 13 TF, TE 13

2. Localisation

2.1. Textes modernes

Nguyen Van Nghi 1971 : A trois distances au-dessous de l'épaule, dans un creux à la face
externe du bras.
Roustan 1979 : A trois distances au-dessous de Jiân Liao 14TR, au bord postérieur du muscle
deltoïde.
Deng 1993 : sur la face externe du bras et sur une ligne reliant la pointe du coude et Jianliao
(14TR), à 3 cun au-dessous de Jianliao (14TR), et sur la face postéro-inférieure du deltoïde.
Pan 1993 : Le point Naohui se trouve sur la ligne qui relie l'olécrâne au point Jianliao (14TF), à
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l'endroit où cette ligne rencontre le bord postérieur du muscle deltoïde.
Guillaume 1995 : À 3 distances au-dessous de Jian liao - 14TR, au bord postérieur du muscle
deltoïde.
Laurent 2000 : sur l'épaule, sur le bord postérieur inférieur du deltoïde, 3 cun audessous de
jianliao 14 SJ.
WHO 2009:On the posterior aspect of the arm, postero- inferior to the border of the deltoid
muscle, 3 B-cun inferior to the acromial angle.

Items de localisation

2.2. Textes classiques

Deng 1993 : 1) “Sur la face externe du bras, à 3 cun au-dessous de l'épaule.” (Jia Yi) ; 2) “Sur la
face externe du bras au-dessous de l'os, à 3 cun de l'épaule.” (Xun Jing) ; 3) “Légèrement en
avant de Xiaoluo (12TR) et à 2 cun au-dessus de celui-ci.” (Ji Cheng). Remarque: Concernant la
localisation de ce point, les ouvrages médicaux du passé rejoignent Jia Yi et le situent sur la
face externe du bras, à 3 cun au-dessous de l'épaule. Actuellement, on situe Naohui (13TR) sur
la face externe du bras et sur une ligne reliant le sommet de l'olécrane à Jianliao (14TR), à 3
cun au-dessous de Jianliao (14TR), et sur la face postéro-inférieure du muscle deltoïde.

2.3. Rapports et coupes anatomiques

Guillaume 1995 : Artère humérale circonflexe postérieure, artère brachiale profonde. Rameau
cutané du nerf axillaire, nerf cutané de l'épaule, nerf radial.

2.4. Rapports ponctuels

3. Classes et fonctions

3.1. Classe ponctuelle

Nguyen Van Nghi 1971 : Point de réunion avec le méridien curieux Iang Oé.
Pan 1993 : point Luo du méridien Shoushaoyang Trois Foyers.
Guillaume 1995: Il s'agit d'un point luo du méridien Shou yang ming. Au chapitre « Qi fu lun »
du Su wen, Wang Bing dit que c'est un point d'union-hui des deux Luo mai, Shou yang ming et
Shou shao yang. Le Zhen jiu ju ying précise que c'est un point hui de Shou shao yang et Yang
wei mai.
Laurent 2000 : Élimine la stagnation du Qi, fait circuler l'énergie des méridiens, Ancien point de
réunion avec le Yangweimai. Commentaire : dans un passé encore récent le Yangweimai
croisait les trois points portant la dénomination nao (binao 14GI, naoshu 10IG et naohui 13SJ),
ce croisement au naohui justifiait l'appellation “réunion”. Actuellement, seul le naoshu a été
maintenu comme point du yangwei dans la région deltoïdienne, mais la dénomination du 13 SJ
n'a pas changé, allez savoir pourquoi ?
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3.2. Classe thérapeutique

Guillaume 1995 : Nao hui purifie et élimine la chaleur perverse, perméabilise les méridiens Jing
luo, favorise les fonctions des articulations.

4. Techniques de stimulation
Acupuncture Moxibustion Source
Selon Su wen, puncturer à 0,5 distance, selon
Tong ren, puncturer à 0,7 distance, laisser
l'aiguille le temps de 3 expirations, disperser dès
l'obtention du Deqi,

Selon Su wen appliquer 5 cônes
de moxa

Zhen jiu ju ying
(Guillaume 1995)

Piquer perpendiculairement à 1-1,5 distance Cautériser 3 fois, chauffer 5-10
minutes Roustan 1979

Puncture perpendiculaire entre 0,8 et 1,2
distance de profondeur

Cautérisation avec 3 à 7 cônes
de moxa, moxibustion pendant
5 à 10 minutes

Guillaume 1995

Piqûre perpendiculaire de 1 à 1,5 cun Moxas : 1 à 3; chauffer 10 à 15
mn Laurent 2000

Sensation de puncture

Sécurité

5. Indications
Usage :
Point référencé nomenclature OMS ( WHO 1991)
Point usuel - secondaire (Roustan 1979)

5.1. Littérature moderne

Nguyen Van Nghi 1971 : douleurs de l'épaule et du bras.
Roustan 1979 : Douleurs scapulaires, gonflement du cou.
Guillaume 1995 : Goitre, adénites-lei li, folie-dian, difficulté à fléchir et à étendre le coude et le
bras, douleur de l'épaule et du dos.

5.2. Littérature ancienne

Jia yi jing : « Qi des Cou li-pores de la peau », « Goitre- ying » (Guillaume 1995).
Qian jin yao fang : « Enflure de la gorge », « Folie-dian » (Guillaume 1995).
Wai tai mi yao : « Douleur du bras avec enflure (du Qi) (Guillaume 1995).
Ishimpo : Adénites tuberculeuses ; perturbation du Qi dans la peau et les muscles (Guillaume
1995).
Zhen jiu ju ying : lassitude et absence de force du bras, douleur et impossibilité de le lever,
accès de frissons et de fièvre, enflure de l'épaule dont la douleur irradie vers l'omoplate,
tuméfaction goitreuse-xiang ying qi liu. » (Guillaume 1995).
Yi xue ru men : « Tuméfaction goitreuse-ying liu, enflure de la gorge, adénites avec accès de

http://wiki-mtc.org/doku.php?id=acupuncture:points:classes%20et%20categories%20ponctuelles:classes%20d%20usages
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frissons et de fièvre, folie-dian, Bi du coude, lassitude et pesanteur du bras, contracture
douloureuse de l'aisselle, douleur du coude et du bras avec difficulté à le fléchir ou à l'étendre.
» (Guillaume 1995).
Da cheng : Reprend intégralement la citation du Zhen jiu ju ying (Guillaume 1995).
Lei jing lu yi : « Enflure, douleur et lassitude du coude et du bras, absence de force,
impossibilité de lever le membre supérieur, tuméfaction goitreuse- ying qi, adénites
tuberculeuses-lei li avec frissons et fièvre. » (Guillaume 1995).

5.3. Associations

Indication Association Source

Tuméfaction goitreuse-ying qi 13TR + 4GI + 36E + 10TR
+ 17IG

Si ban jiao cai zhen jiu
xue (Guillaume 1995)

Folie-dian et présence de Qi dans les Cou li 13TR + 62V Qian jin (Guillaume 1995)
Bi du coude, lassitude et pesanteur du bras,
contracture axillaire douloureuse, difficulté de
flexion-extension du coude

13TR + 6TR + 11GI + 4IG
+ 12GI Qian jin (Guillaume 1995)

5.4. Revues des indications

6. Etudes cliniques et expérimentales

7. Références
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