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ABSTRAK 

 

Farienda, L, 2021. Asuhan Akupunktur pada Kelumpuhan Otot Tangan Pasien 

Pasca Stroke di Klinik Candi Sidoarjo. Tugas Akhir Program Studi D-III 

Akupunktur ITSK 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. 

 

Pasca stroke merupakan suatu tahap yang akan dijalani apabila pasien telah 

mengalami stroke sebelumnya. Untuk mengembalikan kemampuan tubuh setelah 

serangan stroke merupakan proses yang panjang yang membutuhkan kesabaran, 

kerja keras dan komitmen. Penggunaan modalitas Akupunktur, selain hemat biaya, 

juga dapat mengurangi efek samping dari penggunaan obat kimia jangka panjang 

yang lambat laun akan mempengaruhi kesehatan. 

Dalam penelitian ini menggunakan pendekatan studi kasus sebagai bagian 

dari penelitian kualitatif. Metode pengumpulan data dilakukan dengan cara 

pengamatan, pendengaran dan penciuman, wawancara, dan perabaan disertai studi 

dokumentasi. Dengan partisipan laki-laki berusia 59 tahun yang mengalami 

kelumpuhan otot tangan pasca stroke dan diterapi sebanyak 6 kali. 

Didapatkan kesimpulan bahwa Terapi Akupunktur pada kelumpuhan otot 

tangan pasien pasca stroke ini memperoleh hasil yang cukup bagus. Jadi, Asuhan 

Akupunktur ini efektif untuk mengurangi kecacatan atau keterbatasan akibat 

serangan stroke. 

Disarankan untuk menggunakan Terapi Akupunktur sebagai salah satu 

terapi komplementer untuk kasus kelumpuhan otot tangan pasca stroke 

 

Kata Kunci : Akupunktur, Lumpuh, Pasca Stroke 
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