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ABSTRAK

Widajati, Ribut. 2020. Asuhan Akupuntur pada Kasus Bell’s Palsy Terhadap Klien
Ny. L diPraktik Akupuntur”’R” Surabaya. Tugas Akhir. Program Studi
Akupuntur Poltekkes RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing 1 dr.
Oentoeng Agustijaya, A.Md.Akp.; Pembimbing 2 Puspo Wardoyo,
A.Md.Akp., S.Pd., M.M.

Bell’s Palsy/Miantan adalah kelumpuhan syaraf  perifer akibat proses (non
suppuratif, non neoplasmatik, non degeneratif primer), namun sangat mungkin akibat
edema pada nervus fasialis pada distal kanalis fasialis. Penyebab secara pasti belum
diketahui . Dalam Medis Timur, disebut Miantan, lumpuh separuh wajah yang
bersifat primer berupa serangan angin atau PPL (Penyebab Penyakit Luar) dan
sekunder akibat perubahan patologi. Permasalahan yang di timbulkan Bell’s
Palsy/Miantan cukup kompleks, diantaranya: masalah kosmetika dan psikologis.
Adanya kelumpuhan pada otot wajah menyebabkan wajah tampak mencong dan
ekspresi abnormal, sehingga menjadikan penderitanya merasa minder dan kurang
percaya diri. Penanganan yang di berikan sedini mungkin sangat di perlukan untuk
mengembalikan fungsi otot-otot wajah, dan mengembalikan penampilan. Salah satu
pengobatan alternative yang alami untuk Bell’s Palsy/Miantan adalah terapi
Akupuntur. Desain penelitian Menggunakan Pendekatan Kualitatif dengan metode
studi kasus dimana peneliti bertujuan mengetahui asuhan akupuntur pada kasus Bell’s
Palsy/Miantan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa setelah 8 kali terapi dengan
akupuntur dapat mempengaruhi perubahan patologi pada penderita  Bell’s
Palsy/Miantan. Dari hasil penelitian ini, maka disarankan untuk menggunakan
Akupuntur dalam mengobati penyakit Bell’s Palsy/Miantan dan tentu saja harus
diimbangi dengan pola hidup yang sehat.

Kata Kunci : Akupuntur, Bell’s Palsy, Miantan



DAFTAR ISI

SAMPUI LLUBE .o i
SAMPUI Dalam ......c.cooviiiiic e ii
CUFICUIUM VITAE ..ot ii
Lembar PErNYataan ..o 1\
IMIOTEO ...ttt nneee s v
Lembar PErsEtUJUAN .......ccoocioiiiiiiieie ettt vi
Lembar Pengesanan ............coouvovieiiiiiie ittt vii
Kata PENQANTAL ...........ooeiiiiiieee ettt sae st nre e sna s sba e te e steenresneenreens viii
Abstrak................... .. o SNRIRENE ;0 W TN X
Daftar Isi ...... g SN g L= A 0 P ... Xi
Daftar Ta@ilr S wllDr...... ... ... AP . Xiv
Daftar GAMDAL ........cocooiiiieie e ereareenna e XV
Daftar Arti lambang, Singkatan, dan Istilah .................cccccoiii e XVi
Daftar [ rguus . ................ 5. S ... ............... SO N XiX

BAB 1 PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah ..............cccccoovieiiiiiiiiiicce e 1
1.2 BatasqRMESRONREE ... e ... L N B 3
1.3 Rumusan Masalah ... 3
1.4  Tujuan ..\ N o = I BT T 4 oo L ... 3
141 TUJuaN UMUM oo sse s s sse e snssnnesnessesnesseas 3
1.4.2 TUJUaN KNUSUS ..oiiiiiiiieeiiie e esieeeieesaeessaesnneesieesneesseessneenseesnneens 3
1.5  Manfaat Penelitian ... 4
1.5.1 TEOMILIS oveiiieiiiiieieeee s 4
1.5.2 PraKLiS ...oovviiiieiiiiiceeeiee e 4

Xi



BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Tinjauan Bell’s Palsy menurut Kedokteran Barat ..............cccceoveivennne
2.1.1 DEFINIST coviieiiiiieiece e e
2.1.2 EHOIOGI cuvviiiiciie et
2.1.3 PatofiSIOlOQi......ccvveiiiieciece e
2.1.4 Gejala KHNIK .....coooveiieiiccc e
2.1.5 Penatalaksanaan ..........cccecveieeiieresiie e
2.1.6 PrOQNOSIS ...oveiiiiieiieiieieie ettt

2.1 Tinjauan Bell’s Palsy menurut Traditional Cina Medicine ..................
2.2.1 Pengertian Bell’s Palsy menurut Traditional Cina Medicine......
2.2.2 DIAGNOSIS tevveivieitiarieireeieaiteiseeaseesseaseesseasessaessensseasassbeessesseesseanes
R B o 1 (0] 1 11 [0] (oo T S
2.2.4 Perencanaan Penanganan Miantan/ Bell’s Palsy .............c...c....
2.2.5 Implementasi Miantan..........ccccceeveiieeienieseese e eesreenee s
25 IEERNCSUY ... SO ... S N

BAB 3 METODE PENELITIAN

3.1 DegniSSUSRiaim.............. AN, ... S |
3.2 Batasan IStilah ...
3.3  PartiSgE S NE ... 5 N N
3.4 Lokasi dan WaKEU ..o
3.5 Pengumpulan Data ........cccoooiiiiniiieiiii e
3.6 Penegakkan DIAGNOSIS ....c..ciueiriiiriiiaieienieniesieasessessieneennesnesse e seesnees
3.7 Penyusunan Rencana ASUNAN .........coceueeiienieiiieineseneeseenie e siee e
3.8 Implemetasi Rencana ASUNAN ...........ccccovevveiiiiieieese e
3.9 Penyusunan EValUuaSi.........c.ccccveieiiiiieiie e
3.10 Pernyataan PrOgOSIS ......coveiveiueaieiiesieeie e sieesiessae e sne e sreesna e
3.11 Uji Keabsahan Data...........ccoeiiiiieninieieiesie s

xii



312 ANALISIS DAl ..o 34
.13 EUKA PENUIISAN . ... e e e e eans 35

BAB 4 HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 HaSil Penelitian ... 37
4.1.1 Gambaran LOKAST ......cccceovrerreiiinieicise e 37
4.1.2 Karakteristik PartiSipan ..........ccocovevireniieienene e 37
4.1.3 Tata Laksana ASUNAN..........ccooeiiiiriieseseeee s 38
4.3  Pembahasan Hasil Penelitian ..., 55

BAB 5 KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 KeSIMPUIAN ..ot e e ara et e nnasneeeneas 64
5.2 Saranduyr. SRR Sl ol ... . ... .. A T 64
5.2.1 Bagi Institusi Pendidikan ............ccccoceiviiniinenieiiiecnic e 64
SEP IEREIRRTOIES] AKupURIUESRR 5.0 SRy, ... 64
SR IR REIUEIpan ... L. ST S 65

DAFTAR PUSTAKA
LAMPIRAN

Xiii



DAFTAR TABEL

No Daftar Tabel Halaman

Tabel 4.1 Perbandingan Data KHEN .........cccccveveiiiiiiiieiie e 39

Xiv



DAFTAR GAMBAR

No Daftar Gambar Halaman
Gambar 1.1 Parese nervus VII perifer Kanan..........ccccccoecvveevieeveiiesvcsecnnn, 9
Gambar 1.2 Fungsional Anatomi Nervus Facialis ..........c.ccoovvvieiiiencnnnnnns 10
Gambar 4.1 Terapi 1. ...ooiiiiiiiiieieiee e 62
Gambar 4.2 Penatalaksanaan Terapi.........cccuvviririirienenenesese e, 62
(G T o T R T =T - ] APPSO 63
Gambar 4.4 TEerapi 3 ......occieieeieiieieeireaeeaeestesaesaesse e saeasasiaeeeesreesteeeeareeareens 63
Gambar 4.5 Terapi 4 .....oceeieeie ettt e ra b aa et et nne e 63

XV



HSV
LMN

TCM

Acut
Asimetrik
Biao
Bilateral
Degeneratif
Eliminasi
Facialis
Fisioterapi
Foramen
Fu
Idiopatik
Inflamasi
Insiden

Insomnia

DAFTAR SINGKATAN DAN ISTILAH

Singkatan

Herpes Simplek Virus
Lower Motor Neuron

Traditional Chinese Medicine

Istilah
Baru terjadi, mendadak
Tidak sama
Permukaan
Dua sisi
Mengalami kemunduran
Dikeluarkan

Wajah

Terapi fisik dengan menggunakan media alam

Lubang atau celah
Mengambang

Tidak diketahui penyebabnya
Peradangan

Kejadian

Sulit tidur

XVi



JinYe
Jin

Jing Jin
Kanalis

Kompresi

Luo /Meridian

Neoplasmatik

Nervus
Optimal
Palpitasi
Paralisis
Patogen
Perifer
Shi

Shuo
Temporal
Unilateral
Voluntari
Xu

Xue
Yang

Yin

Cairan

Kencang

Otot penggerak

Lubang saluran

Tekanan

Jalur energi

Pembentukan baru

Syaraf

Terbaik, paling menguntungkan
Irama jantung berdetak lebih cepat
Kelumpuhan

Penyebab

Tepi

Kuat

Cepat

Sisi samping kepala

Satu sisi

Sengaja

Kurang

Darah

Sesuatu yang bersifat panas, terang

Sesuatu yang bersifat dingin, gelap

Xvii



DAFTAR LAMPIRAN

No Judul Lampiran

Lampiran 1 Jadwal Kegiatan Penyusunan Tugas Akhir
Lampiran 2 Surat Permohonan Izin Pengambilan Data
Lampiran 3 Lembar Permohonan Menjadi Partisipan
Lampiran 4 Lembar Persetujuan Menjadi Partisipan
Lampiran 5 Lembar Data Partisipan

Lampiran 6 Kartu Bimbingan Tugas Akhir

Xviii



