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La relacion anverso reverso
de Corazon-Intestino Delgado. Pareja
de acoplados Corazon-Intestino Delgado*

The pairing of the Heart and Small Intestine

Resumen

Se investigan razonamientos que, basados en datos médi-
cos chinos y occidentales, conducen a la comprension de la
asociacion del Corazon con el Intestino Delgado, 6rganos
que la Medicina Tradicional China (MTC) en la fase energé-
tica Fuego, vincula tanto funcional como anatémicamente.
La relacion directa entre Higado y Vesicula Biliar y entre
Rinon y Vejiga es reconocida y aceptada tanto en MTC
como en Biomedicina. No ocurre lo mismo con las parejas
que segun la morfofisiologia oriental forman el Corazon
con el Intestino Delgado, el Bazo con el Estdmago y el
Pulmon con el Intestino Grueso, pares que Occidente no
asocia como tales.

Desde la doble perspectiva del médico que practica la me-
dicina occidental y la acupuntura, se investiga las razones
por las que en MTC el Corazon y el Intestino Delgado y sus
Meridianos establecen una relacion Biao-li que los empa-
reja. Para ello utiliza el método comparativo entre datos de
anatomia occidental demostrativos de la relacion interor-
ganica y funcional del Intestino Delgado con el Corazén
y la energética china de los Zangfu y Jingluo correspon-
dientes. La Biomedicina, que no relaciona el Corazén con
el Intestino Delgado, aporta la materialidad de sus descrip-
ciones anatomicas, valiosas para la interpretacion médica
oriental.

Esta interrelacion entre los 2 organos y sus Meridianos
esta muy bien explicada en MTC, cuyas tradicionales con-
cepciones al respecto son corroboradas por las descrip-
ciones anatomicas occidentales que, no obstante, ignoran
el vinculo funcional-organico entre Corazon e Intestino
Delgado.

Abstract

This paper investigates the reasoning, based on both
Chinese and Western medical data, that leads to an un-
derstanding of the relationship between the Heart and
Small Intestine, organs which Traditional Chinese Medi-
cine (TCM), in the fire energy phase, links both function-
ally and anatomically. The direct relationship between the
Liver and the Gall Bladder and between the Kidneys and
the Bladder is well recognized and accepted by both TCM
and Biomedicine. The same is not true of the pairings that
in Eastern morphophysiology are formed by the Heart and
Small Intestine and the Lungs and Large Intestine. These
pairings are not recognized by Western medicine.

The author, in her dual capacity of doctor of Western med-
icine and acupuncturist, explains the reasons why TCM
views the Heart and Small Intestine and their Meridians
as a pair. Data from Western anatomy showing the in-
terorganic and functional relationship between the Small
Intestine and the Heart and the Chinese energy dynamic of
the corresponding Zangfu and Jingluo are compared. The
anatomic descriptions of Biomedicine, which does not as-
sociate the Heart with the Small Intestine, are valuable for
an interpretation of Oriental medicine.

This interrelation between the two organs and their Me-
ridians is well explained in TCM whose traditional con-
cept of this pairing is corroborated by Western anatomical
descriptions which, nevertheless, overlook the functional-
organic pairing of the Heart and Small Intestine.
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Introduccion

Los Zangfu procesan las funciones ligadas a las energias
esenciales Jing: respirar y alimentarse. Los Zangfu consti-
tuyen unidades funcionales de pares acoplados. Son dina-
mismos que, como se localizan en zonas determinadas del
cuerpo, inducen a asociarlos con los dérganos vistos a la
occidental; la coincidencia no es completa ya que las fun-
ciones descritas en China no se limitan a una zona y sobre-
pasan notablemente la topografia correspondiente. Cada
pareja Zangfu no es sino una forma de Yinyang. La pareja
Corazdn-Intestino Delgado comparte el movimiento Fuego
con otra pareja “organica” de base anatdmica imprecisa y
nombre intraducible a pesar de variados intentos de las
lenguas europeas: Xinbaoluo-Sanjiao, de dificultosa defi-
nicién y cuya presencia intentaremos interpretar.

Nanjing, dificultad 35! describe que “los 5 drganos tienen
un lugar especifico y todas las visceras estdn proximas,
solo corazon y pulmones estdan a gran distancia del intesti-
no delgado y del grueso”.

Y da razones para ello: el Corazon se encarga de la nutri-
cién y el pulmén de la defensa y ambos comunican (il
Tong) y mueven (1T Xing) la energia Yang para lo que estan
situados en zona Yang, en lo alto del tronco. Ambos Intes-
tinos estan en la zona baja (Yin) porque hacia alli se tras-
mite la energia Yin. Asimismo, el Intestino Delgado anaté-
micamente es central (como el Corazén) y el grueso es
lateral (como los pulmones). El Intestino Delgado es el fif
Fu de la abundancia y del Corazon y el Intestino Grueso es
i Fu de trasmision y drenaje y del Pulmén (Nanjing 35).
Asimismo, las teorias clasicas destacan que el Corazén
Zang se aloja en el Jiao superior (Yang) sitio de refina-
miento y pureza y el Intestino Delgado, opuestamente, en
el Jiao inferior, espacio Yin. El Corazon mueve la sangre
para nutrir (Ying &) y el Intestino Delgado es un breve alto
en el camino para asimilar y procesar.

Funciones y energética del Corazon
en Medicina Tradicional China

En Medicina Tradicional China (MTC) 4 nombres o expre-
siones describen la amplia funcion cardiocirculatoria: a) Co-
razon (0>, Xin); b) centro del pecho (& ", Tanzhong) me-
diastino ; ¢) aquello por lo que el Corazén comanda (> I
Xinzhu), y d) red que envuelve el Corazén (L» 1 %%,
Xinbaoluo, posiblemente pericardio).

Corazon («L», Xin) es el Emperador (gran jefe de todo el
cuerpo) ya que supervisa y controla todos los sectores or-
ganicos y, por sus funciones, irriga y nutre a través de la
circulacién hasta los rincones mas infimos del organismo.
Esta dinamica involucra el movimiento de liquidos en el
cuerpo, destacadamente la sangre (Xue, Ifil): humor que
incluye el amplio inventario de Liquidos Organicos, entre
ellos la Linfa’. Es importante entender el significado del
término Xue (sangre en chino) que no es sélo el liquido
rojo que corre por arterias y venas, sino que designa toda
suerte de secreciones del cuerpo incluidas las secreciones
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hormonales, asi como las transformaciones que se produ-
cen en el interior del organismo.

B 1 o Tanzhong (en medio del pecho) —punto de acupun-
tura Renmai 17— es lugar muy importante de intercambio
de energias y asimismo drea donde resuena el Corazon en-
tre el segundo, tercer y cuarto espacios intercostales y que
alberga 3 puntos de acupuntura: Ren 17, 18 y 19 que en el
centro del esterndn se relacionan con los grandes vasos. Por
Tanzhong pasa Zongqi (5% “X)’ la Energia Ancestral que
media entre la estirpe genética de la que provenimos y el
ser singular que somos y que también se conoce como ener-
gia tordcica, pues se almacena en el centro del torax, centro
que no es otro que Tanzhong®, aunque en puridad mas que
el centro del pecho es el pecho como centro®.

Zongqi (5% ") llega hasta aqui a través de Xuli (i ), el
gran vaso lo del Estomago cuyo recorrido creemos que se
corresponde anatomicamente con el circuito linfatico del
Intestino Delgado, aunque sus funciones son mucho mas
dilatadas y de ellas hablaremos mas adelante. Tanzhong,
llamado también Shanzhong (& "')° centro o mar de la
energia superior, posee asimismo el significado de reci-
piente con grasa que huele (Shan [/i%] significa “olor de
carnero”). La grasa (Tan), ya sea en forma de colesterol
como de Linfa, suele tener olor fuerte y particular. Se su-
giere que Shanzhong es una referencia a vasos linfaticos
relevantes.

Es tradicional en MTC la variacion en los nombres de es-
tructuras, puntos y funciones. El profesor Huang, en su
minucioso libro” sobre imagineria e ilustraciones de meri-
dianos y puntos de acupuntura, dice que a consecuencia de
que las numerosas y diversas escuelas de acupuntura del
pasado (y en la actualidad pasa algo similar) desarrollaban
diferentes teorias y practicas, el mismo nombre podia refe-
rirse a diferentes puntos, diversos nombres podian corres-
ponder al mismo punto y, ademas, numerosas localizacio-
nes antiguas de puntos son desconocidas en la actualidad.
Hay maés acepciones de Tan (J&) —bilis, hiel— y asimismo
Tan es la cubierta interior de un objeto, por ejemplo la
Vejiga de un balon® (ien este caso es balon = térax meta-
foricamente?) lo que sugeriria una membrana pericardica,
endocardica o pleural.

Vesicula Biliar ({H) se pronuncia Tan o Dan escrito en
Pinyin, juegos fonéticos del idioma chino. Pero se estable-
ce un nexo entre todas las acepciones y denominaciones
cuando Lingshu 35° dice que Tanzhong es el palacio impe-
rial de aquello por lo que el Corazén comanda, que no es
sino Xinzhu, otro nombre para pericardio o Xinbaoluo. Y de
ahi que se traduzca Xinzhu como “Maestro del Corazon”
Junto a Corazdn e Intestino Delgado (Fuego Principal) la
fase Huo (/X) Fuego cuenta con otros 2 érganos o funcio-
nes: Xinbaoluo (> £l #%) pericardio (traduccion impreci-
sa) y Sanjiao (= £E), término también de dificil transcrip-
cion univoca a idiomas europeos. Ambos representan al
Fuego Ministerial que se origina en Mingmen o Rifion de-
recho, al punto que a Xinbaoluo suele llamarsele también
Fuego Ministerial. El Rifidn, puerta generadora de Qi,
emerge y gobierna el drea infraumbilical del tronco y se
divide en 3 ramas que ascienden a través del ombligo via
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E 25, Tianshu o Pivote Celestial, para llegar a Tanzhong (o
Shanzhong) Ren 17, en medio del pecho, donde se anuda la
energia Qi primigenia o cosmica extracorporal®.

Ocurre que Corazon y Xinbaoluo (posiblemente pericardio)
trabajan al unisono como un solo drgano circulatorio, y asi
los 4 nombres que analizamos previamente en realidad se
refieren a la misma nocién funcional de indistinta base
anatomica. En terapéutica con acupuntura suele aconse-
jarse no utilizar puntos del meridiano Corazdén y en su lu-
gar valerse de los de Xinbaoluo, “para no molestar al Em-
perador”" dado que los puntos de ambos tractos tratan
sintomas muy semejantes. Xinbaoluo es una funcion aso-
ciada a Xin Corazon y a su través, al Intestino Delgado,
pero como en la dual estructura Yinyang no puede estarse
sin pareja, se empareja a Xinbaoluo con Sanjiao, sistema
visceral vecino en la topografia y con una base anatomica
de membranas y similares, cuya funcion esta emparentada
con la membrana “pericardio”.

Xinzhu (0> ), otro nombre para Xinbaoluo (la protectora
envoltura del Corazén y de ahi su importancia) se refiere a
otra faceta de su funcién, porque Zhu es el que detenta la
autoridad, administra, decide, reina, gobierna, o sea la
maestria que ejerce el Corazéon como titular de Jun Huo
(Fuego Soberano).

Xin es Corazon, Bao es envolver, contener, hacerse cargo y
Luo es red, asi Xinbaoluo es una ramificacion envolvente
que dentro del movimiento Fuego es Xiang Huo, Fuego Mi-
nisterial. Xinbaoluo es el 6rgano a través del que el Corazon
manda y no solamente ahi en el sitio, sino en la distancia.
Por esto ultimo Lavier'? sugiere la analogia de Xinbaoluo
con el sistema simpatico y a su acoplado Sanjiao con el
parasimpatico. Nanjing 25" cuando se ocupa del tema de la
pareja Xinbaoluo-Sanjiao insiste en que ambos tienen nom-
bres pero no forma, porque el emparejamiento combina
“primeramente” sistemas viscerales y en “segundo término”
tractos circulatorios (meridianos). Lo de no tener forma no
es nuevo porque antes de asociar Sanjiao con Xinbaoluo se
adscribia Sanjiao a Mingmen (fiy 11]), la zona inmaterial
entre los 2 Riflones donde se mueve la Energia Ancestral.
Siempre se atribuye la funcion de la zona Mingmen (no hay
organo) al Rifion derecho —Yang hormonal— (Rifidn iz-
quierdo, Yin urinario) en la constante busqueda de la armo-
nia necesaria a la funcién. En Mingmen reside Yuan (JR), la
fuente, el origen de cada ser humano y de ahi que sea una
region donde las energias, muy moviles, se transforman,
evolucionan. Sanjiao se origina en esa fuente Mingmen.
Acabamos de describir Tanzhong entre los 2 pulmones y
Mingmen entre los 2 rifiones: 2 espacios simétricos sin or-
ganicidad, solo funcionales, con importante carga energéti-
ca de gran movilidad, uno en lo alto de la cavidad esplac-
nica (torax) y otro en lo bajo (zona pelviana).

Anatomia y fisiologia
de Corazén-Intestino Delgado

La relacidn entre Corazdn e Intestino Delgado tiene funda-
mentos anatomicos y energéticos de MTC, con destacadas
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A B C

Fig. 1: Vellosidades intestinales. A) Red capilar. B) Red y tronco venoso.
() Vaso linfatico central.

bases fisiologicas y a estos antecedentes chinos, podemos
agregar razones anatdmicas reconocidas en Occidente. La
irrigacion, la perfusion sanguinea del Intestino Delgado, es
muy destacada; practicamente la sangre esta en contacto
directo con el contenido intestinal, es decir a partir del
duodeno (que forma parte del Estdmago en MTC) todo es
sangre y quilo (Linfa). En histologia la vellosidad intestinal
alberga una arteriola, una vénula, un vaso quilifero y un
nervio (fig. 1).

La MTC integra Corazoén e Intestino Delgado dentro del mo-
vimiento Fuego: el Corazon Emperador (Fuego imperial) se
expresa hacia arriba, hacia el cielo y su asociado, Intestino
Delgado, cataliza hacia abajo las cenizas de lo que se que-
mod en el ascenso. Corazon-Intestino Delgado comparten
esta fase energética con Xinbaoluo y Sanjiao, circunstancia
excepcional ya que cada fase esta cubierta por una sola
pareja de o6rganos. Ocurre que el movimiento Fuego esta
dividido en 2 jerarquias (Fuego soberano y Fuego Ministe-
rial) y cada pareja se corresponde con una categoria.

Wu Yun (Madera, Fuego, Tierra, etc.) son 5 movimientos y
las energias climaticas Liu Qi (Viento, Calor, etc.) suman 6
y juntos forman la teoria WuYun Liu Qi (1. i& /5 <) de
nombre simplificado como Yun Qi. Asi, una de estas
6 energias quedaria sin equivalente organico. Entonces es
probable que desdoblar la fase Fuego surgiera de la bus-
queda de simetria para cubrir el vacio y conservar la inte-
rrelacion. El que Suwen no mencione ni una vez el nombre
de Xinbaoluo y que Lingshu lo haga solo en referencia a
meridianos o a acupuntura, apoya la hipdtesis del duplica-
do del Fuego por razones de emparejamiento'®. Lo que re-
petidamente mencionan ambos libros (Suwen 8 y Lingshu
35) es el punto-sitio Tanchong (% ') —explicado ante-
riormente— atribuido a Ren 17 pero relacionado funcional-
mente con Xinbaoluo y con Xuli (& H.) el gran Luo (%%)
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del Estomago. Si bien no hay un drgano entre los 2 pulmo-
nes con el que vincular Tanzhong a Xinbaoluo, parece ha-
ber un lugar para Tanzhong: el mediastino. Tampoco hay
un organo entre los 2 rifiones pero si el lugar para Ming-
men, funcion muy relacionada con Xinbaoluo y Sanjiao.
Asimismo, no queda claro que esté descrito por los chinos
un sustrato organico concreto de Xinbaoluo que, si bien no
es un organo, se lo asocia con el Corazon por su topografia
y funcion en todo el organismo; por la semejanza de sin-
tomas clinicos y por su emparejamiento con Sawnjiao, que
es su complemento Yang en el movimiento Fuego Ministe-
rial. La base organica de este vinculo seria el sistema de
membranas de la cavidad toracoabdominal (pleuras, peri-
toneo, fascias, mesenterio, aponeurosis y diafragma) La
membrana que actia como parte Yin de estas cubiertas
Sanjiao seria Xinbaoluo, pericardio. Esta elaboracion del
tema agrega razones a la interrelacion de Corazdn con In-
testino Delgado ya que si el pericardio se asocia estrecha-
mente al Corazén y la mayor parte del peritoneo (Sanjiao)
al Intestino Delgado, ambas membranas pertenecen al mis-
mo movimiento “Fuego Ministerial” y, por tanto, sus fun-
ciones (y meridianos) se acoplan. Se plantean dudas: si
Sanjiao es pleura y peritoneo (parietal, visceral) ;cual es la
razon para que no sea también membrana pericardica? es
decir ¢necesita Sanjiao un sostén parietal para ser si mis-
mo y de ello careceria en pericardio? o ¢es esta pareja mor-
fofuncional una necesidad de la antigiiedad china para
explicar material organico (membranas) que empiricamen-
te comprobaban en la cavidad toracoabdominal y no po-
dian adjudicar a ninguna viscera concreta?

Li Chan escribié Yi Xue Ju Men (Introduction to Medical
Studies) en 1575 y uno de sus parrafos puede arrojar luz
sobre el tema ya que es evidente que su autor asistio a di-
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secciones y describe lo que se puede reconocer como la
capa externa fibrosa del pericardio y destina la capa serosa
interior al sistema cardiaco: “la grasosa sustancia amarilla
(0o marron) que se extiende y rodea (al Corazon) pertenece
al sistema cardiaco, por fuera de esta sustancia que se es-
parce hay una fina membrana tendinosa como de seda,
conectada al sistema pulmonar y al cardiaco y esto es el
Xin Pao” (version de la autora).

Sivin'?, traductor del texto chino al inglés, advierte que Li
Chan escribe “}fl” Bao (tero) y no “#1” Pao (envoltura)
estos ideogramas tienen componentes parecidos y son ho-
mofonos. Surgen confusiones al escribir en chino valién-
dose solo de la fonética.

Recordemos que también para Galeno el pericardio —por
sus 2 capas que solapadas en la base del Corazon permiten
su libre contractilidad— es andlogo a las estructuras de
proteccion (peritoneo y meninges'®).

La morfofisiologia china describe que el Higado se acopla
con la Vesicula Biliar pero deben aclarar la armonizacion
del Corazén con el Intestino Delgado. Cada pareja de aco-
plados tiene su aspecto Yin interno (aqui el Corazén), y su
aspecto Yang externo (aqui el Intestino Delgado). Acopla-
dos, sus meridianos poseen trayectos adosados y opuestos:
el Corazon desde el hueco axilar por el lado cubital palmar
de brazo y mano hasta el mefiique, y el Intestino Delgado
por el canto cubital dorsal de mano y brazo desde el mefii-
que hasta la cara. En MTC estadn tan relacionados que una
de las ramas del meridiano Corazon se dirige directamente
al Intestino Delgado y el de éste, a su vez, luego de contor-
near el omdplato penetra profundamente desde la cintura
escapular para ramificarse en el Corazon (figs. 2 y 3).

Al investigar las razones del emparejamiento segun la
MTC, se recuerda la presencia del conducto tordcico: ele-

Fig. 2: Meridiano Corazén.

Fig. 3: Meridiano Intestino Delgado.
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mento anatomico poco tenido en cuenta que figura escasa-
mente en las laminas de anatomia y que ayuda a compren-
der la relacion orgdnica y energética de Corazon-Intestino
Delgado.

En la Grecia helenistica, Herdfilo describié —y bautizo— al
duodeno (duodenum, cuya longitud se mide de “12” en
“12” dedos) pero para los fines de este trabajo es deseable
resaltar su descripcion de los vasos quiliferos (chylo = hu-
mor liquido), luego destacados con mayor precisién por
Erasistrato, empero olvidados hasta que casi 2.000 afios
después Gasparo Aselli (1581-1626)"7 rescat6 su estudio.
La MTC otorga a la red linfatica importancia funcional de
primer orden como sistema de circulacion de una materia
que, desde el Intestino (donde nace) hasta volcarse en el
Corazdn derecho, colabora en la produccion de la sangre.
Sodeman'® explica que “el sistema linfitico es mds antiguo
que el venoso pues en los niveles filogenéticos primitivos la
sangre entera pasa directamente de los pequeiios vasos a
los espacios tisulares [...] la sangre y los demds componen-
tes del liquido tisular entran luego en vasos de tipo linfdti-
co que regresan en conjunto al Corazon. En los animales
superiores quedaron algunos de estos vasos como vasos
linfdticos, en tanto que otros se transformaron en tubos
menos porosos: los capilares y venas’.

Xuli (M H!) el gran vaso Luo del estomago figura, aunque
una unica vez, en Suwen 18 (13 en algunas versiones):
“Xuli atraviesa el diafragma y se conecta con el canal co-
lateral —Luo— del pulmodn, sale por debajo del seno izquier-

do donde puede palparse su latido que es el pulso de la
energia ancestral (ZongQi)™”.

Este punto corresponde a E 18 (¥ #R) Rugen “base de la
mama”. Para Schatz et al*® Xuli es un Luo embrionario con-
sagrado a la nutricion.

La figura 4 fue disefiada siguiendo el texto sobre Xuli que
describen Schatz et al*.

Una traduccion de Xuli es “vacio interior”, interior en el
sentido de “endo”*, aunque en los diccionarios aparecen
otras posibilidades de interpretacion del término Xu en
MTC: libre circulacion?, que entonces nos diria “libre cir-
culacidn interior” que nos vincula al concepto de vacio
como espacio para el intercambio de energias, las que
sean. En traducciones de eruditos sindlogos, Xu Li se inter-
preta como “morada del vacio” donde el término morada
es provisional porque lo que cuenta es la idea de interior,
de reverso, a la que hay que unir la nocidén de vacio®. Xu
es vacio y Li da la idea de interioridad, de organizacion
interior, con lo que el término vincula 2 elementos: vacio
e interioridad, representando Xu (vacio) al Cielo y Li (inte-
rior) a la Tierra Organizadora. La libre circulacion de hali-
tos que hay en Xu (el vacio) sugiere la presencia del Cielo
y esta pareja Cielo-Tierra, emblema inicial, hace que se
vincule a Xu Li con la Energia Ancestral. Existe por tanto
en el individuo una presencia del Cielo que se revela bajo
el nombre de Xuli.

Segun Unschuld et al.*® los filologos chinos y japoneses
siguen intentando encontrar un sentido al término Xuli y

(*) Luo = Enlace, nexo

Luo (*) al
Pulmén

TANZHONG

XULI

Traspasa el Diafragma
y cubre la Superficie
Pulmonar

2 Xuli + ZongQi dirigen el Luo al Corazén accionando la bomba cardiaca
y determinando la expiracion (activa) y la inspiracion (pasiva)

3 Xuli asciende determinando el parénquima respiratorio hasta la laringe

&9

Gran Lo del Estémago

L

Hacia el cerebro

6 Lluo(*) al

Corazén

DIAFRAGMA

Fig. 4: Xuli, segln Schatz et al*.
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aunque no conviene forzar el significado asimilandolo al
Chyloi griego, si cabe acercarse a un posible paralelismo
anatomico entre esta descripcion china de Xuli y la circu-
lacion de Linfa, incluido el conducto toracico.

El recorrido del meridiano del Intestino Delgado y también
la anatomia china del Estdmago pueden explicar por qué se
considera que el vaso Xuli del Estomago tiene relaciéon con
los vasos quiliferos y el conducto toracico: sabemos que el
conducto toracico proviene directamente del Intestino Del-
gado (cisterna de Pecquet). Cargado de Linfa desagua en la
auricula derecha que a su vez no es sino la dilatacion de la
vena subclavia izquierda, que unida a la yugular interna
izquierda forman la vena cava superior. El Intestino Delga-
do vacia su contenido elaborado directamente en el Cora-
zon derecho, que lo envia al pulmon y de ahi a la circula-
cion general. Para la MTC, el Corazon comanda la sangre
que para nutrir todos los érganos involucra a todos los Li-
quidos Organicos, entre los que destaca la Linfa.

Para mas relaciones interorganicas, se podria decir que en
la zona lumbar el punto V 22 para patologia Samnjiao se
localiza entre las vértebras L1-L2, que es donde se apoya
—por dentro— la cisterna de Pecquet. Claramente, el siste-
ma de meridianos esta concebido como una red que enlaza
las funciones de todas las estructuras organicas. Segun
menciona Maspero? en un texto en el que identifica la
“vena” Ren con el canal linfatico toracico, ha habido in-
tentos de relacionar el conducto toracico con el meridiano
Renmai. Los meridianos, por mas que estén concebidos por
los chinos como invisibles recorridos energéticos, no re-
presentan al conducto toracico como concrecion organica,
aunque —cuando exista una clara correspondencia— Xuli
es un meridiano y el conducto toracico es un oérgano.

Anatomia y circulacion de los Intestinos

Puede ser util conocer la descripcion que hacian los médi-
cos chinos de ambos intestinos (fig. 5). Diferenciaban con

tura
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certeza el Intestino Delgado del Intestino Grueso y analiza-
ban los patrones vasculares que nutrian a ambos para de-
ducir sus funciones respectivas. Cabe recordar que una
forma de interpretar los meridianos es asimilarlos a reco-
rridos de vasos y/o nervios.

El Intestino Delgado comienza, segun la MTC, en You Men
(&4 []) puerta de la oscuridad, region pildrica, y compren-
de el duodeno y el yeyuno (fig. 5)?. El Intestino Grueso —al
que llamaban ancho— compartia el ileon con el Intestino
Delgado hasta la region Lan Men (B []) puerta de la inter-
cepcion, valvula ileocecal, que en otros textos®® citan como
Guan Men (3¢ [7]) puerta luminosa, nombre del punto E 22
a ambos lados de la linea media ventral, a 2 Cun por enci-
ma y fuera del ombligo, indicado para tratar trastornos
digestivos bajos.

Ling Shu 31% describe la anatomia: “el Intestino Delgado se
apoya por detrds en la columna vertebral, a la izquierda se
enrosca y hace 16 bucles en capas superpuestas, acercdn-
dose al Intestino Grueso y, girando hacia atrds, se apoya en
el ombligo’.

Se sabe que el ombligo corresponde por delante a la segun-
da vértebra lumbar, que es donde se adhiere y fija el me-
senterio que sostiene la cisterna de Pecquet®.

El Intestino Grueso incluye la mitad izquierda del transver-
so, el colon descendente, el sigmoideo, el recto y el ano de
la nomenclatura occidental. Esta aparente extrafia division
del Intestino proviene de la forma de distribucion de la
circulacion que irriga esta parte del tubo digestivo. Cabe
repetir que los trayectos de sangre y energia (meridianos)
dependian de los trayectos vasculares; en este caso yeyu-
no, ileon, ciego y colon transverso se reunian al estar abas-
tecidos por la arteria mesentérica superior, mientras que el
Intestino “ancho” obtenia sangre de colaterales de la me-
sentérica inferior. Esta descripcion indicaria la practica de
disecciones en la antigua China.

Cada Intestino cumple diferente tarea: el Intestino Delgado
domina la digestion porque absorbe nutrientes y jugos di-
gestivos y como el “ancho” sdlo absorbe Agua, se conside-
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Fig. 5: A la izquierda Intestino Delgado, a la derecha el Intestino "ancho".
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LA RELACION ANVERSO REVERSO DE CORAZON-INTESTINO DELGADO.

PAREJA DE ACOPLADOS CORAZON-INTESTINO DELGADO

ra que controla no tanto la calidad como la cantidad de los
Liquidos Organicos.

Meridianos

Los recorridos de los meridianos, otra forma de explicar la
anatomia en China, expresan las relaciones entre los 6rga-
nos. El recorrido interno del meridiano del Corazon a par-
tir de su origen en medio del Corazon (literalmente, en el
centro del Corazon) pero sin penetrarlo, mas bien apoyado
en el “sostén del Corazon” —el pericardio (Xinbaoluo),
probablemente la aorta y otros grandes vasos que entran
y salen del Corazon— y junto con ellos atraviesa el dia-
fragma, pasa a la arteria mesentérica y se ramifica en el
Intestino Delgado al que envuelve en espiral. Otra rama
que también parte del Corazdon, contornea verticalmente
los lados del esofago y asciende hasta el ojo (“al apoyo del
0jo” probablemente el nervio dptico) en donde conecta
con los tejidos periféricos del globo ocular. Este trayecto
recibe la Energia Ancestral Zong Qi y asciende hasta el
cerebro probablemente hacia las regiones llamadas Zong
Mo (Mo ancestrales) detras de la oreja a la altura del siste-
ma interno del ojo.

Recorrido externo: el meridiano en si sale del Corazon,
pasa por el Pulmon hacia la axila en cuyo hueco se en-
cuentra el primer punto C 1 (Jiquan). Recorre el brazo por
la cara palmar del lado cubital junto al meridiano Xinbao-
luo en unos trayectos que coinciden con la clinica del do-
lor anginoso.

El ideograma de Xin («[») se dice que dibuja el Corazon
organo: arriba la aorta, en el medio la viscera y a los lados
una sintesis del pericardio. En MTC, el Corazén es princi-
pal: “es el jefe de los 5 Zang y los 6 Fu, en ¢l reside Shen
(espiritu)” Los clasicos explican que “si el Corazdn es ata-
cado, los Shen se van y si los Shen se van, es la muerte”.
“El Corazon es el tronco donde se enraiza la vida”. “Toda la
sangre depende del Corazon®.” Su funcionamiento se ex-
presa en la boca, en la punta de la lengua y en el habla.
La preeminencia del Corazon se debe a que es la residencia
de Shen (energia mental) Cabe comentar de paso que este
concepto no es extrano en Occidente, donde para la medi-
cina hermética que entre otros practicaba Paracelso, la
mente se situa en la parte mas alta de la auricula derecha®.
Los meridianos son un producto especulativo del pensa-
miento chino en su aplicacion al cuerpo y a la MTC. Ya
Nanjing 35* explica que el Intestino Delgado, como orga-
no muy vascularizado, es el Intestino Rojo (movimiento
Fuego); el Intestino Grueso es blanco (Metal); la Vesicula
Biliar es el verde (Madera); el Estomago el amarillo (Tierra),
y la Vejiga, el negro (Agua).

El trayecto exterior del meridiano del Intestino Delgado —
energéticamente Yang— comienza en el angulo ungueal
externo del mefiique; sigue por el canto cubital de la mano;
asciende por la cara posteroexterna del brazo; luego por el
pliegue axilar posterior; pasa al hueco supraclavicular y
entra en el térax para relacionarse con el Corazon; des-
ciende junto al esdfago; atraviesa el diafragma; llega al

estdmago, y por fin al Intestino Delgado. Una rama sale de
éste y se une al Estomago en el punto E 39.

La imagen de la figura 3 muestra claramente cdmo el me-
ridiano Intestino Delgado entra en el hueco supraclavicu-
lar hacia el térax para envolver al Corazén en espiral, al
igual que al esofago y estomago donde contacta con el
material intragdstrico, inicio del quilo que transportara
el gran vaso del Estémago (M H.) Xuli mencionado ante-
riormente.

Nanjing 35 indica con detalle que el Intestino Delgado tie-
ne una relacion dinamica con el punto Ren 9 Shui Fen—
particion de las Aguas o separacion de las Aguas— punto
que, situado en la linea media del vientre algo por encima
del ombligo, regula la vasomotricidad abdominal y tam-
bién se relaciona con Ren 10 (Xiawan), “el sitio del Intesti-
no Delgado™. El Intestino Delgado recibe Agua y alimen-
tos del Estomago y en la digestion procede a separar lo
claro de lo turbio. Lo claro son los liquidos intersticiales; lo
turbio, los residuos que pasaran al Intestino Grueso para
ser evacuados. Lo turbio se entiende que es y lo claro
apunta a la absorcidn intestinal que transportara los mate-
riales nobles del circuito linfatico sanguineo, pasados por
el Higado.

Los textos clasicos son precisos en su descripcion: “el In-
testino Delgado se encarga de recibir y llenar, y lo trans-
formado sale”. Sheng (%) o llenar se refiere a una intensa
actividad fisiolégica que ocurre en las superficies de con-
tacto de las vellosidades intestinales. Producto de esto es el
traspaso del material asi procesado hacia la circulacion
sanguinea y linfatica y también al Intestino Grueso. Para
los textos antiguos, la motilidad del Intestino Delgado
“mezcla y transporta” o sea lo que llamamos peristaltismo.
Para referirse a la separacion de lo claro y lo turbio utilizan
los términos de prensar y tamizar®.

Se conocen mas datos que ayudan a comprender la rela-
cion Corazdn-Intestino Delgado. Es conveniente recordar
que en embriologia el Corazon y el Intestino Delgado se
forman en el mismo movimiento entre la tercera y cuarta
semanas: cuando se define el Intestino primitivo y se unen
los 2 tubos cardiacos®. El yeyuno-ileon resulta de la por-
cion anterior del Intestino primitivo.

Conclusion

Existen razones anatémicas —tanto orientales como occi-
dentales y también de la energética china— que explican la
formacion de la pareja Corazon-Intestino Delgado.

Este relato anatomofuncional describe tanto los compo-
nentes concretos como los abstractos y especulativos —en
general de origen taoista— en los que la MTC basa la con-
cepcion del cuerpo humano y sus interrelaciones. Occiden-
te razona de otra manera y no participa en una concepcion
integrativa del cuerpo, sino que lo fracciona en aparatos
con escasa vinculaciéon funcional mutua. Sin embargo, in-
vestigando y tratando de reunir ambas concepciones, la
Anatomia occidental dispone de datos que complementan
la explicacion de ideas orientales.

REVISTA INTERNACIONAL DE ACUPUNTURA. 6, ENE-MAR/2012 |39 | RI1A



FORMACION CONTINUADA | ACUPUNTURA

Las nociones teoricopracticas chinas son producto de una
fina y minuciosa observacion clinica —asi como anatomi-
ca— interesada en justificar la integracion organo-funcion
Zang (IF) con érgano-funcién Fu (fff) en cada fase energé-
tica segun el principio Yinyang y la dinamica de Qi (<) y asi
demostrar el interajuste morfofisiolégico que la secular MTC
establece en su naturalista concepcion tedrica del cuerpo.
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