BAB 5

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Asuhan Akupunktur pada klien Lumbago di Griya Sehat “SP” Jakarta
dapat ditarik beberapa kesimpulan, antara lain:
a. Lumbago yang dirasakan sejak 3 bulan yang lalu sudah sembuh.
b. Kaki kanan sudah tidak terasa berat.
c. Kaki kanan sudah bisa digerakkan dengan leluasa.
d. Ketika berjalan kaki kanan sudah tidak menyeret.
5.2 Saran

Berdasarkan pada kesimpulan di atas maka dapat diberikan saran sebagai
berikut:
5.2.1 Bagi Institusi Pendidikan

Disarankan kepada Institusi Pendidikan untuk menggunakan hasil
penelitian studi kasus ini sebagai bahan masukan dalam mengembangkan ilmu
Akupunktur, khususnya Akupunktur untuk terapi Lumbago.
5.2.2 Bagi Peneliti Selanjutnya

Disarankan kepada peneliti selanjutnya untuk menggunakan hasil
penelitian studi kasus ini sebagai data awal untuk penelitian lebih lanjut tentang
Asuhan Akupunktur untuk Lumbago dengan populasi yang lebih luas dan

pembahasan yang lebih mendalam.
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5.2.3 Bagi Profesi Akupunktur

Disarankan kepada Akupunktur Terapis untuk menggunakan hasil
penelitian studi kasus ini sebagai bahan pertimbangan dalam memberikan Asuhan
Akupunktur pada klien yang menderita Lumbago.
5.2.4 Bagi Penderita

Disarankan kepada penderita untuk mematuhi anjuran dan saran: 1). Tidak
boleh melakukan kegiatan atau aktivitas dengan beban yang berat, karena umur
yang sudah tua; 2). Terapi secara teratur; serta menyebarluaskan informasi tentang
Asuhan Akupunktur sebagai alternatif dalam pengobatan Lumbago kepada

masyarakat luas.
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