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ABSTRAK

Tehwan, Moh. 2020, Aswhan Akupunkive Dan Moksibusi Pada Klien Impotensi Li
Rumah Sefir “A7 Kediri, Tupas Akhir. Program Smdi Akupunktur
Politeknik Keschatan ES Dr. Soepraoen Malang, Pembimbing I Ikhwan
Abdullah, A Md. Akp, 5.Psi, MM, Pembimbing 1l dr. lLeny Candra
Kurniawan, AMd.Akp.. MM.

Impotensi adalah ketidakmampuan vang menetap atau terus-menerus untuk
mencapal alau memperlabankon erekst penis yang berkualitas sehingea dapat
mencapai hubungan seksual yang memuaskan. Erelksi melibatkan interaksi antara
laktor saral, psikologis, vaskuler, dan hormonal, Jika ada gangevan pada salah satu
atau lebih dan Giktor tersebul akan menyebablan mmpotenst,

Desain penelitian ini menggunakan metode kualitatit. Pengumpulan datanya
dengan tekmk observasi dan wawancara. Metode tnangulas: untuk up keabsahan
data. Analisa data dilakukan sejak awal pengumpulan data hingga selesai
penelitian.

Setelah partisipan diterapt akupunktur dan moksibusi sebanyak 6 kah, teram
memperaleh hasil vang sangat bagus untuk mengatasi impotensi. yvang sebelumnya
Jarany ereksi jadi lebih sering erelsi, sebelummya tingkal kekerasan creksi rendah
jadi semalan keras, sebelumnya sebentar durasinya lketika berhubungan badan jadi
lebib lama durasinya.

Studi kasus ini dapat menambah pengetahuan penelitt yang akan datang
tentang pengaruh terapi alupunktur pada penderita Impotensi. Bisa menambah
wacana dan wawasan bag mahasiswa Prodi Akupunktur serta memben masukan
dan referensi untuk membimbing mahasiswanya tentang  pengaruh  terapi
akupunkiur pada penderita impotensi. Bisa menjadi tambahan inlormasi pula bagi
praktist akupunktur tentang pelaksanaan asuhan akopunktur terutama pada
penderita impotensi.

Kata kunci: Akupndtur, Moksibusi, Imjpotensi
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