
A propos de sang

Deux cas extraordinaires



LING SHU 22 : (traduction : J Ruderman, édition AFERA)
“Des maladies mentales et des états maniaques”

... Dans le traitement, il faut faire saigner les méridiens 
atteints qu’on a piqués en dispersion et récupérer dans une 
calebasse vide, ce sang. Lorsque le patient a une nouvelle 
crise de troubles mentaux, le médecin doit bien regarder le 
sang de la calebasse: normalement, il est mobile et non 
coagulé...... 

Cas n° 1



Dimanche midi, un beau jour très ensoleillé de juillet, la famille 
va passer à table. Brusquement une voiture freine à grand 
bruit devant la maison et quelqu’un cogne très fort à la porte.

C’est un patient, Mr. G.L. 52 ans, manifestement très perturbé. 
Son visage est rouge cramoisi (pas violet, vraiment ROUGE) 
et il titube. 

Je le fais s’allonger dans ma chambre et prends les pouls qui 
sont rapides (140/s) pressés, Très forts et “grands”, C +++. 

La langue est elle aussi très rouge et dépourvue d’enduit.

La tension artérielle est à 28 (!!!) – 13 (!!!). Nous sommes à la 
limite de l’apoplexie: vent et feu font monter QI et XUE  TAN 
qui risque d’encombrer les vaisseaux.



Traitement:

Aucun des médicaments indispensables à une telle urgence 
n’existe dans mon armoire à pharmacie. Il faut se débrouiller 
avec les moyens du bord.

 Piqûre de YONGQUAN (R1) en perpendiculaire à 1 cm (la 
minimale descend à 11)
puis RANGU (R2) à 1 cm ½ (cette fois c’est la maximale qui 
descend à “seulement” 23).

PAEROE (VG 20) est piqué “à contresens” en sous-cutané 
sur 1 cm ½. Le patient se calme un peu ce qui permet de 
chercher les outils pour faire une saignée sur CHIZE (P5) à 
gauche (prélèvement de 7 seringues de 50 cc) et d’appeller le 
SAMU (pas facile le dimanche à la campagne).

Quand les secours arrivent la tension est à 18 – 10.

L’hospitalisation et les suites furent sans complications



Le baquet avec le sang avait été déposé dehors sous le 
pommier et oublié dans le feu de l’action. 

Le lendemain matin le sang n’était pas coagulé. Il avait 
exactement le même aspect que la veille au moment de son 
prélèvement. En plus aucune mouche ne s’était posé dessus 
ni ne tournait autour. 

Aucun chat (ni aucun autre animal) ne montrait de l’intérêt 
pour ce sang.

Par curiosité le baquet est resté en place pendant 4 jours : il 
n’y a eu aucun changement pendant tout ce temps.  



Cas N° 2

Dans toutes les atopies ainsi que dans les maladies auto-
immunes l’auto-hémo-thérapie revue à la lumière de 
l’acupuncture est remarquablement efficace dans 3 cas sur 4.

Cela consiste en une prise de sang de ½ cc de préférence sur 
P5 (sinon il faut le piquer en dispersion)

Ensuite ce sang est mélangé à du sérum physiologique, 
“dynamisé” (= agité dans sa seringue avec un peu d’air ce qui 
lui donne une belle couleur rouge-orangée) et injecté à l’aide 
d’une aiguille de mésothérapie dans les points d’acupuncture 
indiqués par la symptomatologie.  



Une amie vient en convalescence après un séjour en 
réanimation pour un asthme extrêmement sévère.

Elle est d’accord pour essayer l’acu-auto-hémothérapie. Son 
sang est incroyablement noir! 



Impossible de le mélanger avec la solution de CL NA: il y a 
formation de “microgrumeaux” qui ne s’oxygènent d’aucune 
façon: j’ai beau agiter la seringue, les grumeaux (environ 
d’1/8eme de mm) persistent et restent noirs. 

Il n’y a pas non plus formation de la mousse qui apparaît 
habituellement.  

Je fais quand même ma séance de mésothérapie en 
choisissant: 
VG 14, GI 11, VB 38, E 36 et F 8. 

L’état général de mon amie s’améliore beaucoup. Les 
séances suivantes faites tous les trois jours, se passent bien. 
Le sang, bien que toujours très noir, se comporte désormais 
normalement.

Je n’ai trouvé ni explication ni théorie pour le phénomène 
observé.
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