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1. Dénomination

1.1. Traduction

i & Cerveau vide (Nguyen Van Nghi 1971)
nao kong|Creux du crane (Pan 1993)

e Zhou Mei-sheng 1984 : nao brain kong hollow; aperture.

e Nao : cerveau ; ici, désigne le crane (Pan 1993) ; (Ricci 3613) : cerveau (Guillaume 1995).

e Kong : vide, cavité, creux (Pan 1993) ; (Ricci 2892) : vide, creux, vain, inutilement, I'espace
(Guillaume 1995).

1.2. Origine

¢ Guillaume 1995 : la dénomination de ce point apparait dans le Jia yi jing.
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1.3. Explication du nom

e Zhou Mei-sheng 1984 : Naokong The point is on the back of the head, at the hollow place below
the occipital bone.

e Pan 1993 : Il est appelé « Creux du crane » a cause de sa localisation dans cette dépression qui
se trouve dans un os du crane. Il est puncturé pour traiter certaines maladies des yeux, du nez
et des oreilles, I'épilepsie, les troubles causés par la frayeur, autant de problemes de la téte et
du cerveau.

1.4. Noms secondaires

Nieru 3 [ (1) |Jia yi jing (Guillaume 1995)]

1. Nie : os temporal, Ru.
2. En médecine traditionnelle chinoise: (Os) tempe. Région temporale.

1.5. Autres Romanisations et langues asiatiques

1.6. Code alphanumérique

2. Localisation

2.1. Textes modernes

e Nguyen Van Nghi 1971 : A une distance et demie en arriere du précédent.

e Roustan 1979 : En dehors de la protubérance occipitale externe, au niveau de Nao Hu 17VG, au-
dessus de Feng Chi 20VB.

e Deng 1993 : sur la téte et sur le bord supéro-externe de la masse latérale de I'os occipital, a
2,25 cun de la ligne médiane de la téte et au niveau de Naohu (17VG).

e Pan 1993 : Naokong se trouve en dehors de la protubérance occipitale, au méme niveau que le
point Naohu (17VG), au-dessus de Fengchi (20VB).

e Guillaume 1995 : en dehors de la protubérance occipitale externe, au niveau de Nao hu - 17VG,
au-dessus de Feng chi - 20VB.

e WHO 2009: On the head, at the same level as the superior border of the external occipital
protuberance, directly superior to GB20. Note: GB19 is at the same level as GV17 and BL9.

Items de localisation
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2.2. Textes classiques

e Deng 1993 : “A 1,5 cun en arriere de Chengling (18VB), dans la dépression située en-dessous
de l'occiput” (Jia Yi). Remarque : Tous les anciens ouvrages de médecine s'accordent sur la
localisation de ce point. lls prennent I'occiput comme repére anatomique. Naokong (19VB) est
donc situé sur la téte, sur le bord supéro-externe de la masse latérale de I'os occipital et au
niveau de Naohu (17VG), a 2,25 cun de la ligne médiane de la téte.

2.3. Rapports et coupes anatomiques
e Guillaume 1995 : Branches occipitales de |'artere e de la veine occipitales. Grand nerf occipital.

2.4. Rapports ponctuels

3. Classes et fonctions

3.1. Classe ponctuelle

e Nguyen Van Nghi 1971 : Point commun avec le méridien curieux Yang Oé&.
e Pan 1993, Guillaume 1995 : point de rencontre du Zushaoyang Vésicule biliaire avec le
Vaisseau merveilleux Yangweimai.

3.2. Classe thérapeutique

e Su wen (Guillaume 1995): Chapitre « Les points des eaux et des chaleurs » : « Il y a sur la téte 5
rangées de 5 fosses pour le rejet par le haut des reflux de chaleur dans tous les Yang. » Parmi
ces points, il y a Lin qi - 15VB, Mu chuang - 16VB, Zheng ying - 17VB, Cheng ling - 18VB, Nao
kong - 19VB.

 Guillaume 1995 : Nao kong purifie la Vésicule biliaire, élimine le Feu, relache les tendons, vivifie
les Luo, stimule le cerveau, ouvre les orifices.

4. Techniques de stimulation

Acupuncture Moxibustion Source

Selon Su wen, puncturer a 0,4 distance,
selon Tong ren, puncturer a 0,5 distance,
disperser des I'obtention du Degqi

Selon Tong ren appliquer 3 cones  |Zhen jiu ju ying
de moxa (Guillaume 1995)

Cautériser 5 fois, chauffer 5-15
minutes

Cautérisation avec 3 a 5 cOnes de

moxa, moxibustion pendant 5 a 10 |Guillaume 1995
minutes

Piquer obliguement a 0,5-1 distance Roustan 1979

Puncture tangentielle entre 0,3 et 0,5
distance de profondeur

Sensation de puncture
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Sécurité

5. Indications

|Classe d'usage

point mineur|

5.1.

5.2.

5.3.

Littérature moderne

Nguyen Van Nghi 1971 : céphalées, raideur de la nuque, asthme.

Roustan 1979 : Céphalée, grippe, suffocation intermittente, épilepsie, palpitations,
bourdonnements d'oreille.

Guillaume 1995 : Céphalée, vertige, bourdonnements d'oreille, raideur douloureuse de la nuque
et du cou, palpitations, furoncles de I'intérieur du nez.

Littérature ancienne

Jia yi jing : « Folie-dian avec amaigrissement important », « Céphalée, fievre avec contracture
des joues », « Vent du cerveau avec baisse de I'acuité visuelle, céphalée, vertige de type vent
avec douleur oculaire », « Furoncles et ulcérations a l'intérieur du nez » (Guillaume 1995).
Ishimpo : Vent du cerveau ; baisse de I'acuité visuelle ; abces a l'intérieur du nez qui apparait
dans la lépre et les vertiges de type vent ; céphalée ; douleur oculaire ; contracture des joues
(Guillaume 1995).

Sheng hui fang : « Folie-dian kuang, froid et chaleur du corps avec raideur de la nuque,
épistaxis incessante, bourdonnement d'oreille et surdité » (Guillaume 1995).

Tong ren : « Palpitations », « Surmenage, amaigrissement » (Guillaume 1995).

Zhen jiu ju ying : affection due au surmenage avec amaigrissement, chaleur du corps, raideur
de la nuque avec impossibilité de tourner la téte, lourdeur et douleur intolérable de la téte,
baisse de I'acuité visuelle, palpitations ; lorsque la maladie se manifeste, c'est le Dian feng
provoquant une cécité et une douleur nasale (il s'agit d'un Dian consécutif a une stagnation des
glaires et du Qi, lequel se traduit par une tristesse, des rires et des pleurs sans raison, une
soliloquie) ». « Le roi Yi Mu est atteint de vent de la téte ; quand la maladie se manifeste, son
Cceeur est troublé-xin luan, sa vue trouble. Huao Tuo puncture Nao kong- 19VB et le malade
guérit immédiatement » (Guillaume 1995).

Yi xue ru men : « Vent du cerveau avec céphalée et éblouissements, bourdonnements d'oreille,
surdité, épistaxis, furoncles a I'intérieur du nez, raideur de la nuque avec frissons et fievre, folie
dian avec amaigrissement » (Guillaume 1995).

Da cheng : Reprend intégralement les indications du Zhen jiu ju ying (Guillaume 1995).
Xunjing : « Enflure de la téte et du avec enflure des oreilles (Guillaume 1995).

Lei jing tu yi : « Altération de I'état général-/ao ji avec fievre, amaigrissement, vent du cerveau
avec céphalée intolérable, raideur de la nuque avec difficulté a regarder en arriere, troubles de
la vue, épistaxis, surdité, angoisse et palpitations-jing ju, folie-dian feng qui provoque une
cécité unilatérale et une douleur nasale » (Guillaume 1995).

Associations

Indication Association [Source

Folie-dian avec amaigrissement important, céphalée|{19VB + 65V |Qian jin (Guillaume 1995)

Furoncles localisés a l'intérieur du nez 19VB + 11VB|Qian jin (Guillaume 1995)
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5.4. Revues des indications

6. Etudes cliniques et expérimentales
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