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BILAN INITIALBILAN INITIALBILAN INITIALBILAN INITIAL

-- œstradiol (Eœstradiol (E22) plasmatique base) plasmatique base

-- FSH et LH baseFSH et LH base
-- ∆4 androstène dione∆4 androstène dione

testostérone plasmatiquetestostérone plasmatique-- testostérone plasmatiquetestostérone plasmatique
-- prolactinémieprolactinémieprolactinémieprolactinémie



BILAN INITIALBILAN INITIALBILAN INITIALBILAN INITIAL

-- Test au LH Test au LH –– RHRH
150150g IVg IV LHLH –– RHRH150150g IVg IV LH LH RHRH
Evaluation des gonadotrophines à Evaluation des gonadotrophines à 
30, 60, 90, 120 minutes30, 60, 90, 120 minutes

T l i hèT l i hè-- Test au clomiphèneTest au clomiphène
100mg/jour per os pendant 5 jours100mg/jour per os pendant 5 jours

h hh h-- Imagerie hypophysaireImagerie hypophysaire
-- BMIBMIBMIBMI



Diagnostic occidentalDiagnostic occidentalDiagnostic occidentalDiagnostic occidental
AménorrhésAménorrhés AménorrhésAménorrhésAménorrhésAménorrhés
hypothalamiques hypothalamiques 

AménorrhésAménorrhés
avec ovaires polykystiques avec ovaires polykystiques 

SecrétionSecrétion
RéduiteRéduite
et acycliqueet acyclique

SecrétionSecrétion
AugmentéeAugmentée
et acycliqueet acycliqueet acycliqueet acyclique

de de gonadotrophinesgonadotrophines
et acycliqueet acyclique
de de LHLH

par libération par libération 
i ffi d LHi ffi d LH RHRH

avecavec
h d é ih d é iinsuffisante de LHinsuffisante de LH--RH RH 

et perte du feedet perte du feed--back back 
positif aux œstrogènespositif aux œstrogènes

hyperandrogéniehyperandrogénie
hyperhyperœstrogéniœstrogénie  e  

SYNDROMESYNDROME
EN MOINSEN MOINS

SYNDROMESYNDROME
EN PLUSEN PLUSEN MOINSEN MOINS EN PLUSEN PLUS



Diagnostic orientalDiagnostic orientalDiagnostic orientalDiagnostic oriental

R h h d' dé é ilibR h h d' dé é ilibRecherche d'un déséquilibreRecherche d'un déséquilibre
vagovago--sympathique par l'examen du Réflexesympathique par l'examen du Réflexe
oculooculo--cardiaque du DR Georges GRALLcardiaque du DR Georges GRALL

Recherche d'un déséquilibre énergétique: Recherche d'un déséquilibre énergétique: 
-- global:global: Inn/YangInn/Yangglobal:global: Inn/YangInn/Yang
-- localisé: localisé: Organe et/ou viscèreOrgane et/ou viscère

par l'interrogatoire et la prisepar l'interrogatoire et la prisep g pp g p
des pouls chinoisdes pouls chinois



moyen 24 ans

enneté des troubles 4 ans 6 moisenneté des troubles 4 ans 6 mois

ements médicamenteux antérieurs 2222

cédents d'anorexie mentale

norrhées hypothalamiques

99

1818

norrhés avec dystrophie ovarienne

ilib thi 2424

77

quilibre vago-sympathique

quilibre énergétique global

2424

1818

quilibre énergétique localisé 77



PROTOCOLE DE TRAITEMENTPROTOCOLE DE TRAITEMENTPROTOCOLE DE TRAITEMENTPROTOCOLE DE TRAITEMENT

1 2 é i d' t1 2 é i d' t-- 1 ou 2 séries d'acupuncture 1 ou 2 séries d'acupuncture 
traditionnelletraditionnelle

-- 1 série = 4 séances espacées 1 série = 4 séances espacées 
d'une semained'une semained'une semained'une semaine

-- le temps de pose des aiguilles estle temps de pose des aiguilles estle temps de pose des aiguilles est le temps de pose des aiguilles est 
de 30 secondes à 20 minutesde 30 secondes à 20 minutes

éé-- 10 aiguilles maximum par séance10 aiguilles maximum par séance



POINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉS
11 Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique1.1. Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique

-- C3C3
-- C7C7bisbis (DR Georges GRALL)(DR Georges GRALL)

C3C3



POINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉS
11 Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique1.1. Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique

22 Réequilibration Inn/YangRéequilibration Inn/Yang2.2. Réequilibration Inn/YangRéequilibration Inn/Yang

-- VG19VG19
-- E30E30
-- VG19VG19



POINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉS
11 Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique1.1. Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique

22 Réequilibration Inn/YangRéequilibration Inn/Yang2.2. Réequilibration Inn/YangRéequilibration Inn/Yang

33 Traitement de l'aménorrhéeTraitement de l'aménorrhée3.3. Traitement de l aménorrhéeTraitement de l aménorrhée

-- GI4GI4 -- V31V31-- GI4GI4

E36E36
-- RP6RP6

-- V31V31

F5F5
-- V67V67

-- E36E36 -- F5F5
-- R24 (G)R24 (G)



POINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉSPOINTS UTILISÉS
11 Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique1.1. Réequilibration vagoRéequilibration vago--sympathiquesympathique

22 Réequilibration Inn/YangRéequilibration Inn/Yang2.2. Réequilibration Inn/YangRéequilibration Inn/Yang

33 Traitement de l'aménorrhéeTraitement de l'aménorrhée3.3. Traitement de l aménorrhéeTraitement de l aménorrhée

44 Réequilibration énergétiqueRéequilibration énergétique4.4. Réequilibration énergétiqueRéequilibration énergétique
organe et/ou viscèreorgane et/ou viscère

-- points fonction du troublepoints fonction du trouble



LES RÉSULTATSLES RÉSULTATSLES RÉSULTATSLES RÉSULTATS

56%
Positif

44%
Negatif



Les 6 critères favorables àLes 6 critères favorables àLes 6 critères favorables àLes 6 critères favorables à
l'action des aiguillesl'action des aiguilles

l'aménorrhée l'aménorrhée hypothalamiquehypothalamique 61 %61 %
l'absence d'antécédents d'anorexie mentalel'absence d'antécédents d'anorexie mentale
la faible ou moyenne importance du désordre la faible ou moyenne importance du désordre 

75 %75 %
y py p

hypothalamohypothalamo--hypophysairehypophysaire
le succès de la rééquilibration énérgétiquele succès de la rééquilibration énérgétique

l'éxistence d'un facteur "STRESS"l'éxistence d'un facteur "STRESS"

q g qq g q
organe et/ou viscèreorgane et/ou viscère

le succès de la rééquilibration neurole succès de la rééquilibration neuro--végétativevégétative



LES RÉSULTATSLES RÉSULTATSLES RÉSULTATSLES RÉSULTATS
n fonction de la rééquilibration neuron fonction de la rééquilibration neuro--végétativevégétative
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es délais d'obtention des résultatses délais d'obtention des résultatses délais d obtention des résultatses délais d obtention des résultats
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3 mois à 4
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4 mois à 6
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plus de 6

mois



Ce dont on est certain ...Ce dont on est certain ...Ce dont on est certain ...Ce dont on est certain ...

L'acupuncture traditionnelle modifie LHL'acupuncture traditionnelle modifie LH

Ce qui est une hypothèse ...Ce qui est une hypothèse ...q ypq yp

L à LHL à LH RH "bl é "RH "bl é "Les neurones à LHLes neurones à LH--RH "bloqués"RH "bloqués"
(par le CRF endogène sous l'effet du stress) (par le CRF endogène sous l'effet du stress) 

i é i é l'i é i é l'seraient réactivés par l'acupunctureseraient réactivés par l'acupuncture


