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   I Meridiani Tendino Muscolari – Jing Jin 

 
Di Gabriele Filippini & Fabrizio Bonanomi 

 
 
 
 
I Meridiani Tendino Muscolari (MTM) o Muscoli dei Meridiani sono un 
importante ed originale capitolo della Medicina Tradizionale Cinese (MTC); 
prendono il nome di JING  JIN e sono ampiamente descritti nel Ling Shu al 
cap.13. 
Si differenziano fra loro prendendo il nome del Meridiano Principale a cui 
sono legati. I due ideogrammi finali «JING JIN», identificano trattarsi di 
«Meridiano tendino muscolari»; riportiamo il nome Cinese di uno di questi: il 
MTM Zu Shao Yang (Vescica Biliare). 
 
 
 

 
 
Vediamo i due ideogrammi che li caratterizzano nella traduzione del 
dizionario edito dall'istituto Ricci 
 

    JING ( R. 979) 
  
  RICCI 
 

 Trama di un tessuto. 
 Strada tracciata da Nord a Sud. 
 Meridiano, longitudine. 
 Vaso di un corpo organico: arterie, vene, nervi. 
 Regola costante, legge immutabile, fissa; regolare, 

normale, ordinario, costante. 
 Libri canonici, confuciani, taoisti, buddhistiPassare 

per; Avere l’esperienza di; provare; digià, prima. 
 Fare una traccia, delimitare un territorio. 
 Governare, gestire, aver cura di. 
 Mestruo, regole 
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 JIN ( R. 931 ) 
  
  RICCI 
 
 

 Tendini; muscoli; (raramente) nervi. 
 Forza muscolare. 
 Forza fisica. 

 
 
  
 
-Si tratta quindi della forza muscolare di un corpo orientata secondo direzioni 
e regole precise ed immutabili 
 
 
 
 
 
 CONSIDERAZIONI GENERALI 
 
I 
 MTM hanno una localizzazione anatomica ed un tragitto energetico il più 
superficiale tra i meridiani secondari; in tutto il loro decorso non penetrano 
mai a livello degli Zang Fu (organi e visceri). 
 
In queste traiettorie superficiali circola uno specifico tipo energia (Qi) 
denominato WEI QI o energia di difesa, con caratteristiche dinamiche molto 
più accentuate rispetto alla YONG QI (energia nutritiva che circola nei 
Meridiani Principali (MP)) 
Il loro caratteristico decorso a fascia, che ci ricorda molto la struttura 
muscolare da cui forse il nome «muscoli dei meridiani», la loro localizzazione 
più esterna rispetto ai MP, fanno si che ai MTM sia delegata la funzioni di 
difesa dalle aggressioni delle XIE QI (energie prevaricanti) tra le quali 
ricordiamo anche e soprattutto i traumi, supportati in questo ruolo dalla WEI 
QI (energia difensiva). 
La localizzazione anatomica dei MTM (jing jin) è per gran parte sovrapposta 
al decorso dei MP (jing mai) ubicati più in profondità;  
I MTM giocano un ruolo di primaria importanza nella connessione fra struttura 
ossea e fasce muscolari articolari, in modo da garantire  e regolare il 
movimento articolare.  
Alcuni AA preferiscono definirli «Muscoli dei Meridiani» e considerarli 
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l’insieme funzionale dei muscoli che percorrono il tratto superficiale di un 
meridiano. Su di essi risiede l’istintualità, ovvero la realizzazione delle 
reazioni istintuali protettive, come l’evitamento di un ostacolo o la contrazione 
degli sfinteri in caso di paura.  
 
Hanno caratteristiche proprie, non accomunabili ad altri tipi di Meridiani. 
 
 Caratteristiche 
 

Sono anch’essi in numero di 12 come i MP, il loro decorso ha una direzione 
centripeta. 
Iniziano tutti dal punto Jing distale (Ting-pozzo) del MP a cui si associano e 
da cui, come abbiamo visto, prendono il nome. 
Hanno un tragitto proprio in parte accomunabile ai MP, con un tipico decorso 
a «Fascia» che inizia e termina in punti specifici detti «di inserzione»; questa 
fascia assume una connotazione di protezione e difesa, collegamento 
fasciale ed articolare, non ultimo permette il nutrimento di alcune  regioni 
cutanee non percorse da meridiani.  
Nel loro decorso i MTM vanno ad interessare non solo i tessuti 
tendinomuscolari ma anche la membrana che avvolge il muscolo 
(aponevrosi) ed il suo prolungamento (tendine) che funge da ancoraggio alle 
ossa permettendo così il movimento articolare e non ultimi i legamenti; per 
questo motivo il decorso va a lambire tutte le grandi articolazioni ed in 
particolare: 
 I MTM della mano interesseranno polso, gomito, spalla; 
 I MTM del piede interesseranno caviglia, ginocchio, anca. 
 
I MTM non seguono la regola di alternanza Yin/Yang  e di direzione 
centrifugo/centripeta tipica dei MP (vedi capitolo sui MP) ma, come abbiamo 
visto, hanno tutti direzione centripeta (dalla periferia verso il centro) ed in 
particolare si riuniscono in coppie di 3 in punti specifici chiamati «di riunione» 
(L.S. cap 13) che riportiamo in tabella: 
 

 I 3 Yang del piede si riuniscono nella regione dello zigomo (18 SI - 3 
ST) 

 I 3 Yin del piede si riuniscono a livello del pube (2CV – 3CV – 4CV) 
 I 3 Yang della mano si riuniscono a lato del cranio (13GB – 8 ST) 
 I 3 Yin della mano si riuniscono nella regione ascellare (22GB – 23GB) 
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 SINTOMATOLOGIA 
 
La sintomatologia è estratta dal capitolo 13 del Ling Shu nella traduzione di 
Ming Wong. Il linguaggio è aderente al testo antico  
 
 

 Tendino Muscolari del piede 
 
 1°TAE YANG del Piede  (Vescica)  
Dolori lungo il tragitto, gonfiore del tallone,  contrattura del cavo popliteo, 
rachide teso all’indietro, contrattura della nuca, impossibilità di alzare la 
spalla, dolore che si irradia dall’ascella all’incavo sovraclavicolare, 
impossibilità di girarsi a sinistra o a destra.  
 
 
 2° Shao Yang del piede (Vescica Biliare):  
Dolori lungo il tragitto del meridiano torsione dei legamenti che si irradiano 
fino alla faccia esterna del ginocchio, impossibilità di flettere e distendere il 
ginocchio, contrazione del cavo popliteo, dolori che irradiano in avanti dalla 
coscia  dietro nella regione delle natiche,  dolori che risalgono fino al bordo 
inferiore delle costole e sulla regione costale che si irradiano verso l’incavo 
sopraclavicolare verso il petto ed i seni,  rigidità e  contrazione del collo.  
 
 3° Yang Ming del piede (Stomaco):  
Dolori lungo il tragitto, torsione della gamba, torsione dei tendini della tibia, 
crampi al piede, torsione a livello di Fu-tu (natica);  gonfiore all’inguine 
(ernia?);  rigonfiamento dello scroto,  contrazione dell’addome, dolori che si 
irradiano dall’incavo sovra-clavicolare fino alla guancia, bocca di traverso 
(paralisi facciale),  contrazioni e l’impossibilità di chiudere gli occhi, caldo che 
provoca il rilassamento e l’impossibilità di aprire gli occhi, tendini della 
guancia che sono colpiti dal freddo che provocano delle contrazioni che si 
irradiano verso la guancia e deformano la bocca, calore che provoca il 
rilassamento dei tendini e deviazione della bocca. 
 
 
 
4°  Tai Yin del piede (Milza Pancreas):  
Dolori lungo il tragitto del meridiano, dolori del malleolo interno,  dolori per 
torsione dei legamenti,  dolori della rotula e del condili femorale interno,  
dolori del lato interno della coscia che si irradiano verso l’anca,  torsione 
dolorosa degli organi genitali,  dolori dell’ombelico che si irradiano verso i due 
lati, dolori del petto che si irradiano verso il rachide.   
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5° Shao Yin del piede (Rene):  
Le sue malattie riguardano la contrazione dei muscoli plantari e tutti i dolori 
che si rapportano alla traiettoria ed ai luoghi di riunione dei TM, così come le 
torsioni dei legamenti. Questa malattia è caratterizzata da contrazione e di 
spasmi, talvolta non ci si può curvare in avanti, oppure non ci si può curvare 
all’indietro.  
 
 
 6° Jue Yin del piede (Fegato):  
Dolori lungo il tragitto, dolori a livello del femore, dolori del lato interno della 
coscia dovuti alla torsione dei tendini,l'aggressione da parte delle xie qi del 
lato interno impedisce l’erezione, la penetrazione del freddo provoca la 
retrazione degli organi genitali.  
 
 

 Tendino Muscolari della mano 
 
1° Tai Yang della mano (Intestino Tenue):  
dolori all’interno del gomito e dietro l’olecrano, dolori al lato interno del 
braccio che penetra sotto l’ascella, dolori sotto l’ascella,  dolori del bordo 
posteriore dell’ascella, dolori che contornano la scapola e si irradiano verso il 
collo, il brusio ed i dolori dell’orecchio medio, (si tratta dei dolori a livello del 
Trago);  dolori del mascellare che provocano la chiusura degli occhi, e 
necessitano di un certo tempo prima di recuperare la vista2° Shao Yang 
della mano ( Triplice Riscaldatore):  
 
 
2° Shao Yang della mano (Triplice Riscaldatore): 
Dolori e contrazioni lungo il tragitto del meridiano 
 
 
3° Yang ming della mano (Grosso Intestino):  
Dolori a livello delle branche del TM, torsione dei tendini, spalla bloccata, 
impossibilità di alzare le spalle, assenza di rotazione del collo che impedisce 
di vedere a destra e a sinistra. 
 
 
4° Tai Yin della mano (Polmone):  
Le malattie rapportabili al suo tragitto sono la torsione di tendini delle braccia 
(del TM); i dolori violenti prodotti da Xi-ben(dispnea); gli spasmi della regione 
costale.  
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5° Ministro del Cuore:  
Le malattie che si rapportano al suo tragitto sono contrazioni e dolori dei 
tendini, contrazioni della zona toracica che provocano dolori del petto e 
dispnea.  
 
 
6° Shao Yin della mano (Cuore):  
Le malattie che si rapportano al tragitto di questo tendino muscolare sono: la 
torsione dei tendini (contratture) ed i dolori dei tendini.  
 
 
 
 
Trattamenti: 
 

Ricordiamo che la sintomatologia di un tendino muscolare si caratterizza 
per :  
 
 Lesioni muscolari e/o tendinee conseguenti a traumi 
 Crampi Muscolari intesi anche come convulsioni ed epilessia. 
 Attacchi da freddo o calore che provocano crampi e contratture. 
 Paralisi segno di crampo muscolare da attacco da freddo (moxa). 
 
Per il loro decorso centripeto molti AA sono concordi nel trattare prima di tutto 
il punti Ting. 
 
Molto utile e molto utilizzato anche il trattamento con i Punti Dolore (Ashi) 
localizzabili lungo il decorso. 
 
Nei traumatismi molto utilizzato è lo schema che prevede l’utilizzo dei punti 
Ting  e  Xi. 
 
L'utilizzo del punto riunione dei TM evita che l'aggressione si diffonda agli altri 
meridiani.  Omolaterale.  E' indispensabile nei casi cronici. 
 
TEST MOTORIO 
A volte è complesso individuare il TM interessato valutando esclusivamente 
la posizione dei punti dolorosi, riteniamo quindi quasi indispensabile eseguire 
l' esame motorio: si fanno eseguire  al paziente dei movimenti prestabiliti e 
si valuta  quale di questi provoca l'aumento della sintomatologia dolorosa. 
Le risposte che si ottengono a gomiti o ginocchia estese danno indicazioni sui 
meridiani yang, quelle ottenute da movimenti eseguiti a gomiti o ginocchia 
flesse danno indicazione sui meridiani yin. 
 



 

 

7

7

gomiti - ginocchia  estesi (Yang): se il dolore aumenta in 
 
Estensione (abduzione) Tae Yang 
Rotazione Shao Yang 
Contrazione (afferramento) Yang ming 
 
 
gomiti - ginocchia piegati (Yin): se il dolore aumenta 
Flessione (adduzione) Tai Yin 
Rotazione Shao Yin 
Qualunque movimento Jue Yin 
 
Sottolineiamo che  punto di riunione va utilizzato, omolateralmente, per 
prevenire la diffusione della patologia ai meridiani vicini; questa  avviene 
secondo lo schema: 
 
dalla gamba       ------- > al braccio omolaterale 
dalle braccia     ------ > al braccio controlaterale e alla gamba omolaterale. 
 
 
Il trattamento dei tendino muscolari è efficace non solo nei traumatismi 
muscoloscheletrici ma anche in altre affezioni. Bisogna ricordare infatti che 
questi meridiani secondari   governano l'energia Wei (energia di difesa). 
 
 
Alcune patologie sensibili ai MTM 
 
1-Traumi muscolo scheletrici. 
2-Malattie neurologiche. 
3-Affezioni acute delle alte vie respiratorie. 
4-Affezioni acute di orecchio, naso, gola, occhi. 
5-Malattie dermatologiche. 
6-Turbe emotive. 
 
 
 

 
 Trattamento Tuina dei Meridiani tendino muscolari: 
 
Tenendo conto delle caratteristiche peculiari dei TM ricordiamo che il 
trattamento deve essere eseguito entro 6 mesi dall'evento (ed in ogni caso, al 
più presto possibile). 
I principi terapeutici ai quali consigliamo di attenersi per trattamenti post-
traumatici sono in sintesi i seguenti 
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-Drenare le xie qi(energie prevaricanti) connesse al trauma 
-Ripristinare la libera circolazione e l'equilibrio energia/sangue nella zona e 
lungo il meridiano 
-Ripristinare la completa mobilità articolare. 
 
1) Utilizziamo la tecnica Bashen fa (trazione) (Figura 1) su tutte le dita 

dell'arto coinvolto, insistendo in particolar modo sul punto ting distale 
connesso al tm interessato (questi punti si trovano in prossimità del 
margine ungueale). Ad esempio, per un trauma subito al bicipite  
brachiale, insisteremo a lungo sul pollice dove giunge il TM del polmone. 

2) Trasmettiamo chiaramente al sistema energetico del soggetto l'intenzione 
di attivare il TM attivando il punto ting distale ed il punto xi con tecnica An 
fa (pressione) energica. Maggiore efficacia si ottiene utilizzando dei 
conetti di moxa a contatto, 5 o 7, prestando attenzione a non provocare 
ustioni. 

3) Utilizziamo a lungo la tecnica Quen fa (rotolamento) (Figura 2) sulla zona 
dolente e lungo tutto il meridiano agendo in direzione centripeta, 
eventualmente integriamo il lavoro con Anrou fa (pressione ed 
impastamento) (Figura 3) e Chan Fa (vibrazione) Prestiamo poi 
attenzione ai punti di inserzione ancora con Anrou fa. 

4) A questo punto, individuati i punti dolenti-ashi, li lavoriamo in profondità 
sino ad ottenere la diminuzione del sintomo. Spesso questa manovra 
risulta dolorosa e non va eseguita in presenza di lacerazioni cutanee o 
ematomi importanti.  

5) Lavoriamo qualche minuto sul punto di riunione 
6) Appena possibile applichiamo la mobilizzaziona articolare passiva Yao fa 

e la tecnica di squotimento Duo fa (Figura 4) 
7) Chiudiamo la seduta con tecnica Tui fa leggera in direzione centripeta. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
  Fig. 1          Fig. 2 
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Fig. 3         Fig. 4 
 
Il trattamento è normalmente molto efficace (3,5 sedute a cadenza 
bisettimanale), non esclude del tutto anche la necessità di interventi con 
tecniche posturali o fisioterapiche occidentali. E, soprattutto, prima di 
intervenire su traumi importanti, chiediamo un parere medico. 
 
Per concludere ricordiamo che all' interno dei corsi proposti dalla 
Associazione Wu Wei, viene studiato un particolare protocollo di intervento 
che combina l'utilizzo del Tuina con tecniche fasciali occidentali volte ad 
ottenere un rapido rilascio delle contrazioni muscolari, lo tratteremo in un 
prossimo articolo. 
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