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ABSTRAK 

 

Permana, Tresna. 2022.  Asuhan Akupunktur pada Klien Penderita Latah di Griya 

Sehat “MP” Tangerang. Tugas Akhir Program Studi Akupunktur Institut 

Teknologi Sains Dan Kesehatan RS dr. Soepraoen, Kesdam V Brawijawa 

Malang. Pembimbing I Ikhwan Abdullah, A.Md.Akp.,S.Psi.,M.M. 

Pembimbing II Puspo Wardoyo, A.Md.Akp., S.Pd., M.M. 

 

 Latah adalah perilaku hipersensitivitas terhadap ketakutan yang tiba-tiba, 

seringkali diikuti dengan ekopraksia, ekolalia, kepatuhan perintah, dan perilaku 

disosiatif atau seperti trans/kerasukan, yang pemicunya dikarenakan emosi yang 

menyebabkan kecemasan (Anxiety) berlebihan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui manfaat Asuhan Akupunktur pada Klien Penderita Latah di Griya 

Sehat “MP” Tangerang. 

 

Desain penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan jenis studi 

kasus. Metode pengumpulan data dilakukan dengan cara pengamatan (Wang), 

pendengaran dan penciuman (Wen), wawancara (Wen), dan perabaan (Qie) disertai 

studi dokumentasi. Partisipan dalam penelitian ini adalah perempuan berumur 42 

tahun yang memiliki keluhan latah sejak 26 tahun lalu. Asuhan akupunktur 

dilakukan seminggu dua kali sebanyak enam kali sesi terapi. 
 
Hasil penelitian ini memberikan kesimpulan asuhan akupunktur bermanfaat 

dalam menyembuhkan penyakit ganguan latah, dan  menyembuhkan gejala-gejala 

yang timbul yaitu, berdebar-debar, cemas dan was-was, serta sulit tidur. 

 

 Perlu adanya pengembangan asuhan Akupunktur khususnya dalam 

penanganan gangguan prilaku latah.  

 

Kata kunci : Akupunktur, Anxiety, Disosiatif, Ekolalia, Ekopraksia, Latah. 
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