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ABSTRAK 

 

Kurniawan, I.L. 2021. Asuhan Akupunktur Pada Penderita Nyeri Lambung Di 

Klinik Akupunktur Mandiri “E” Malang. Tugas Akhir. 

Program Studi Akupunktur Institut Teknologi Sains dan 

Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing I 

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

dr.Leny Candra Kurniawan.,MM. 

 

Nyeri lambung merupakan masalah kesehatan yang banyak faktor resikonya. 

Nyeri ini dapat disebabkan oleh pola makan yang tidak sehat, baik dari jumlah, 

waktu, dan jenis yang dikonsumsi. Juga dapat disebabkan oleh aktivitas fisik, 

cemas, dan berfikir berlebihan. Efeknya dapat mengganggu aktivitas dan 

produktivitas bahkan kematian. Nyeri lambung yang termasuk prevalensi tinggi 

ini dapat diobati dengan farmakologis meskipun masih berefek samping. Oleh 

karena itu pendekatan non farmakologis terutama akupunktur yang terstandar 

perlu dijadikan pilihan. 

 Mendapatkan gambaran tentang asuhan akupunktur pada penderita nyeri 

lambung di Klinik Akupunktur Mandiri “E” Malang secara komprehensif. 

Pendekatan studi kasus. Pengumpulan data dilakukan dengan cara Pengamatan 

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

(Qie). Diagnosis ditegakkan berdasarkan data hasil pemeriksaan.  Rencana 

tindakan disusun berdasarkan sindrom. Pelaksanaan terapi dilakukan sebanyak 6 

kali (2x/minggu). Tindakan terapi merujuk pada prinsip dan cara terapi dengan 

memanfaatkan titik Neiguan (PC 6), Zhongwan (CV 12), Zusanli (ST 36), Qimen 

(LR 14), Taichong (LR 3), Gongsun (SP 4), Pishu (BL 20). Evaluasi dilakukan 

setiap selesai tindakan terapi. 

Setelah dilakukan terapi akupunktur, diketahui bahwa nyeri lambung sudah 

tidak ada, badan sudah lebih baik, perut tidak kembung, rasa mual sudah tidak ada, 

makan banyak, emosi stabil, nyeri kepalamasi ada, feses padat, tidur nyenyak.  

 Untuk meningkatkan efektifitas terapi akupunktur pada penderita nyeri 

lambung sebaiknya ditunjang dengan mengatur pola makan, kerja dan istirahat 

yang cukup dan menjaga emosi. 

 

Kata Kunci : Akupunktur, Nyeri Lambung, Sindrom dingin. 
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ABSTRACT 

 

Kurniawan, I.L. 2021. Acupuncture Care for Gastric Pain Sufferers at the 

Independent Acupuncture Clinic “E” Malang. Tugas 

Akhir. Program Studi Akupunktur Institut Teknologi 

Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. 

Pembimbing I Puspo Wardoyo,A.Md.Akp.,S.Pd.,MM. 

Pembimbing II dr.Leny Candra Kurniawan.,MM. 

Gastric pain is a health problem with many risk factors.  This pain can be 

caused by an unhealthy diet, both in the amount, time and type consumed.  It can 

also be caused by physical activity, anxiety, and overthinking.  The effect can 

interfere with activity and productivity and even death.  Gastric pain, which 

includes a high prevalence, can be treated pharmacologically, although it still has 

side effects.  Therefore, non-pharmacological approaches, especially standardized 

acupuncture, need to be chosen. 

To get a comprehensive overview of acupuncture care for gastric pain 

sufferers at the Independent Acupuncture Clinic “E” Malang. Case study approach. 

The data collection method was done by observation (Wang), hearing and smell 

(Wen), interview (Wen), and palpation (Qie) accompanied by documentation 

study. The diagnosis is made based on the results of the examination. Syndrome 

based action plan. The therapy was carried out 6 times (2x/week). Therapeutic 

measures refer to the principles and methods of therapy by utilizing the points of 

Neiguan (PC 6), Zhongwan (CV 12), Zusanli (ST 36), Qimen (LR 14), Taichong 

(LR 3), Gongsun (SP 4), Pishu (BL 20). Evaluation is carried out after each 

therapeutic action. 

After acupuncture therapy, it was found that the gastric pain was gone, the 

body was better, the stomach was not bloated, the nausea was gone, eating a lot, 

emotions were stable, headache was present, solid stools, good sleep. 

To increase the effectiveness of acupuncture therapy in patients with gastric 

pain, it should be supported by regulating adequate eating, work and rest patterns 

and maintaining emotions 

 

 

Keywords : Acupuncture, Stomach Pain, Cold Syndrome. 
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Sel parietal : sel yang menghasilkan asam lambung atau sering disebut 

getah lambung 

Sel chief : suatu jenis sel di lambung yang melepaskan pepsinogen 

dan lipase lambung serta merupakan sel yang 

bertanggungjawab menyekresi kimosin pada ruminansia 

Penyakit Crohn : penyakit radang usus kronis yang mempengaruhi lapisan 

saluran pencernaan 

Sarkoidosis : kondisi dimana sel tubuh mengalami peradangan 

Wegener 

granulomatosis 

: kondisi yang menyebabkan peradangan pada pembuluh 

darah 

Isolated 

granulomatous 

Nyeri Lambung 

: merupakan penyakit langka yang penyebabnya masih 

belum jelas 

Eosinophilic 

granuloma 

: bentuk histiositosis sel Langerhans 

Allergic 

granulomatosis 

: suatu penyakit yang ditandai oleh peradangan pembuluh 

darah pada orang dengan riwayat asma atau alergi 

Vasculitis : peradangan pada pembuluh darah yang menyebabkan 

perubahan pada dinding pembuluh darah 

Plasma cell 

granulomas 

: lesi pembentuk massa yang relatif jarang, terdiri dari sel 

plasma poliklonal yang berlatar belakang fibrosis storiform 

dan proliferasi sel gelendong 

Rheumatoid 

nodules 

: pembengkakan lokal atau benjolan ringan 

tumor Amyloidosis : penyakit langka yang terjadi saat zat amiloid menumpuk 

pada jaringan tubuh 

Granulomas : kelainan pada jaringan tubuh yang muncul akibat 

peradangan 

Desquamasi sel : proses pengelupasan 

Perforasi : lubang pada dinding organ tubuh yang dapat terjadi pada 

esofagus, lambung, usus kecil, usus besar, anus atau 

kandung empedu. 
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Gastroptosis : kondisi di mana kurva kelengkungan tepi bawah panggul 
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Peptic Ulcer : lubang atau peradangan terbuka yang muncul saat lapisan 
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asam pencernaan 

Gastric Carcinoma : kanker lambung 
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Gastric Mucosa 

: prolaps mukosa lambung 
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Duodenal 

Mucositis 

: peradangan dan ulserasi yang menyakitkan pada selaput 

lendir yang melapisi saluran duodenum atau usus dua belas 

jari 

Qi : energi 

Xue : darah 

Yin : dingin 

Yang : panas 

Zangfu : “Zang” organ yang padat sedangkan “Fu” organ yang 

berongga 

Jiao : bagian 
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