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1. Akupunkturpunkter pa tykktarm meridian
2. Lever ruptur
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Praktisk lokalisering av akupunkturpunkter pa Tykktarmsmeridianen,
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Pa radialsiden av pekefingeren ved negl rot.

Far knuve pa pekefinger pa innsiden. Overgangen mellom rgd og hvit hud.
Etter knuve pa pekefinger pa innsiden. Overgangen mellom rgd og hvit hud.
Pa det hgyeste punkt i muskelen mellom tommel og pekefinger.

Taquila grop

Linje co5 — coll. Hvor farste muskel gar ut.

Linje co5 - coll. Hvor andre muskel gar ut.

Linje co5 — coll. tredje dulp under coll. Over en liten muskel. 3 cun.

Linje co5 — coll. Andre dulp under coll. Over en liten muskel. 2 cun.

Linje co5 — coll. Farste dulp under coll. Over en liten muskel. 1 cun.

I enden pa albuefuren pa utsiden.

Like over coll. Pa overarm hvor hodet pa overarmen ligger. I dulp.

Linje coll — col5. Oppover fra coll og over en muskel ca 1/3 fra coll.

Linje coll — col5. Nedover fra co15 under m. deltoideus pa linjen i en dulp.
Pa toppen av skulder i fremre dulp. (bakre hull er Sj14).

Pa toppen av skulder. I dulp mellom skulderblad og kravebein.

1 cun under co18.

Niva med adamseplet. Rett utover, i m. sternocleidomastoideus hvor den deles.
Rett under nesen. 0,5 cun fra midtlinjen. Linje side nesen og ned, linje under og ut.
Midtpunkt nesevinger rett ut til furen (nasolabial).
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Lever ruptur (leveren revner)

FAKTA

Kroppen har en lever. Den bestar av to lapper. Mer nyansert bestar den av fire sektorer og atte
segment. Det kommer tre starre vener til leveren. Leveren er det starste intra-abdominale
solide organ. Vekten pa organet er fra 1200 til 1600 gram.
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" ﬁ:abdominal aorta
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Den er lokalisert pa fremsiden og lateralsiden av ribbeveggen pa hgyre side av kroppen, men
tuppen av leveren gar litt over til venstre halvdel. Leveren er lokalisert pa fremsiden like
under ribbenene. Starrelsen pa leveren er som “personens sko”. Leveren er omgitt av en tynn
kapsel. Denne kapselen beskytter ikke seerlig godt mot traumer. Grunnet lokaliseringen er den
hayre lappen mer utsatt for traumer.

Bildet viser et tverrsnitt av leveren. Merk blodarene og tynn kapsel
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Leveren er kjent som det eneste organ i kroppen som kan regenerere seg selv. Tar man bort en
del av leveren kan de gjenveerende delene vokse tilbake til sin normale starrelse og form.

METODE
1. Sla i nedre kant av ribbeinene pa brystets hayre side eller i solar plexus.
2. Vinkelen skal vere pa skra oppover, 45 grader.
3. Slaget skal veere hardt og penetrerende

Eller

1. Sla med stumt objekt i ribbens tomrom nummer 6 eller - 7.
2. Vinkelen skal veere 90 garder.
3. Statet ma veere hardt og penetrerende

Merknad
1. Det er viktig & veere klar over at et kraftig slag kan skape gyeblikkelige blgdninger
i lever.
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Bilde av en alvorlig sprukket lever Bilde av en middels alvorlig sprukket lever

FAKTA

Leveren er det organet som oftest skades ved abdominalt trauma og samtidig den vanligste
arsaken til dgd grunnet abdominalt trauma. Normalt skades leveren av at et stumt objekt
treffer ribbeina utenfor organet og/ eller brekker ribbebein som sa penetrerer leveren.

Likevel, i hele 86% av alle lever skader med blgdninger har blgdningene stoppet nar
operasjonen begynner. Hele 67% av alle lever operasjoner grunnet abdominal trauma er ikke
terapeutiske. I USA star lever trauma for 15-20% av alle traume skader i abdominal regionen.

Skader pa lever kan komme pa mange mater. Normalt er det et trykk pa ribbebeina utenfor
leveren som skader, men det kan ogsa vare et gkt vengst trykk. Grunnet mer fleksible ribber
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er barn og unge mer utsatte. Et problem med lever ruptur er at man kan fa en subcapsular
hematom. Altsa en blgdning under lever hinnen uten at blodet renner ut. Ca 10% av alle
dedsfall grunnet lever kommer i denne kategorien. 1 45% av tilfellene med lever ruptur vil
milten ogsa fa problem.

En skadet lever vil benytte et sted mellom 3-15 maneder til & hele. Dette er hvis det er mulig a
hele leveren. Dgdeligheten er 15-20% av alle som far blgdning. Av alle som far skader star
lever ruptur for hele 50%.
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Bilde av en lett sprukket lever

Forsinket lever ruptur er mer sjelden, men kan fremprovoseres pa to mater:

1. Gjentatte slag mot leveren
— Dette gjares mot lokalisering B.

2. Et hardt slag mot leveren, men ikke harde nok. Hvorpa personen belaster leveren sin

umiddelbart etter pa.
— Dette gjgres mot lokalisering A
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Bildet viser hvordan et rgntgenbilde viser en bladende lever

TREFFSTED

Like under ribbenene pa ryggens venstre side med vinkel 45 grader oppover.
Lokalisering B.

- Gar direkte pa leveren
- Problemet med denne lokaliseringen er at man kan risikere a sla ut

personen uten a fremprovosere en ruptur. Vel, kanskje bedre...
Lokalisering A.

- Her m& man enten mase leveren eller brekke ribbebein
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LIVREDDENDE AKTIVITET

@yeblikkelig operasjon.

NB! Dette er en potensiell dgdelig teknikk som ikke ma benyttes.
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