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ABSTRAK 
 

 

 

 

Mamahit, Jim Paul. 2022. “Asuhan Akupunktur pada Klien Penderita Rheumatoid 

Artritis karena Autoimune di Rumah Sehat Thabib Kota Bekasi” Tugas 

Akhir Program Studi Akupuntur Institut Teknologi, Sains dan 

Kesehatan RS. dr. Soepraoen Kesdan V Brawijaya Malang. 

Pembimbing I Ikwan Abdulah, A.Md.Akp,S.Psi.,M.M. Pembimbing II 

dr. Mayang Wulandari,A.Md.Akp.M.M. 

 

Rheumatoid arthritis merupakan penyakit inflamasi sistemik kronik atau 

penyakit autoimun dimana memiliki karakteristik terjadinya kerusakan pada 

tulang sendi, dan penderita terbanyak yang mengalami gangguan rheumatoid 

arthritis ini adalah perempuan. 
Dalam penelitian ini peneliti menggunakan pendekatan kualitatif dengan 

metode studi kasus. Metode pengumpulan data dilakukan dengan cara 
pengamatan (Wang), pendengaran dan penciuman (Wen), wawancara (Wen), dan 
palpasi (Qie) disertai studi dokumentasi. Dengan partisipan perempuan berusia 52 
tahun yang memiliki gangguan  rheumatoid arthritis  dan diterapi sebanyak 6 
kali. 

Didapat kesimpulan bahwa terapi akupunktur pada perempuan  penderita   
rheumatoid arthritis sudah terbebas dari rasa nyeri pada persendian lutut sisi 
medial dan nyeri berpindah-pindah ke tungkai bawah, perut sudah tidak kembung, 
badan lebih bugar dan bergas, BAB lancar dan tuntas, lebih tenang tidak gelisah. 

Untuk meningkatkan keefektifitas hasil terapi, harus mengikuti anjuran 

dan saran seperti rutin olahraga ringan yaitu Tai Ji, hindari makanan-minuman 

yang bersifat lembab panas dan tinggi gluten (makanan yang di goreng, pedas 

berminyak, pemanis dan karbohidrat, berbahan tepung dan daging merah olahan), 

minum air putih minimal 1,5 lt/hari, dan minuman yang kaya antioksidan, 

istirahat yang cukup, kelola stres, memakai support lutut mencegah nyeri saat 

beraktivitas, rutin terapi. 

 

Kata kunci: Asuhan Akupunktur, Rheumatoid Arthritis, Autoimune, persendian. 
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DAFTAR SINGKATAN DAN ISTILAH 
 

 

 

Singkatan: 

 

CM : Chinese Medicine. 

 

RA : Rheumatoid Arthritis 

 

WHO : World Health Organization 

 

 
 

Istilah: 

 

Sinovitis : Merupakan proses awal peradangan sendi 

 

Difus : Difus adalah menyebar, tidak terlokalisasi atau terbatas 

Destruksi : M e rupakan suatu perlakuan untuk melarutkan atau 

mengubah sampel menjadi bentuk materi yang dapat 

diukur sehingga kandungan berupa unsur-unsur 

didalamnya dapat dianalisis. 

Onset : sering digunakan untuk menggambarkan waktu 

permulaan munculnya suatu penyakit 

Sindrom : dalam ilmu kedokteran dan psikologi, adalah 

kumpulan dari beberapa ciri-ciri klinis, tanda-tanda, 

simtoma, fenomena, atau karakter yang sering muncul 

bersamaan. Kumpulan ini dapat meyakinkan dokter 

dalam menegakkan diagnosis. 
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