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ABSTRAK 

 

Darmadi, B. 2022. Asuhan Akupunktur pada Klien Gonalgia di Griya “BD” 

Bogor. Tugas Akhir Program Studi D-III Akupunktur Institut Teknologi, 

Sains, dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing I. dr. 

Mayang Wulandari, A.Md.Akp., M.M. Pembimbing II. dr. Leny Candra 

Kurniawan, A.Md.Akp., M.M. 

 

Gonalgia adalah rasa nyeri yang terjadi pada bagian depan lutut yang 

terletak di bawah tempurung lutut atau di dalam sendi lutut. Rasa nyeri pada 

penderita Gonalgia akan berdampak buruk pada kehidupan sehari-hari, sehingga 

akan menurunkan kualitas hidup dan produktivitas ekonomi penderita Gonalgia. 

Akupunktur merupakan terapi alternatif untuk meredakan nyeri penderita 

Gonalgia. 

Dalam penelitian ini digunakan pendekatan studi kasus sebagai bagian dari 

penelitian kualitatif. Metode pengumpulan data dilakukan dengan cara 

Pengamatan (Wang), Pendengaran dan Penciuman (Wen), Wawancara (Wen), dan 

Palpasi (Qie) disertai studi dokumentasi. Partisipan seorang wanita berumur 54 

tahun yang menderita Gonalgia. Terapi Akupunktur dilakukan di Griya “BD” 

Bogor sebanyak 6 kali dengan jadwal dua kali seminggu. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa Asuhan Akupunktur dapat 

membantu mengatasi nyeri pada lutut saat dipakai untuk berjalan, jongkok, dan 

bertumpu, sehingga klien dapat beraktivitas dengan normal kembali. 

Hasil penelitian studi kasus ini dapat digunakan sebagai bahan 

pembelajaran dan pengembangan ilmu Akupunktur dan sebagai bahan 

pertimbangan dalam memberikan Asuhan Akupunktur pada klien Gonalgia. 

 

Kata Kunci: Akupunktur, Gonalgia, Nyeri 
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