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Abstrak

Purwaningsih, S. Asuhan Akupunktur pada Penderita Stroke non Hemoragik di
Klinik “SP” Semarang. Tugas Akhir. Program Studi Akupunktur Institut
Teknologi, Sains dan Kesehatan RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing I.
Puspo Wardoyo, AMd Akp., S.Pd., MM Pembimbing II. dr. Leny
Candra, A.Md.Akp., MM.

Stroke adalah kondisi yang terjadi ketika pasokan darah ke otak terganggu
atau berkurang akibat penyumbatan (stroke non hemoragik) atau pecahnya
pembuluh darah (stroke hemoragik). Tanpa darah, otak tidak akan mendapatkan
asupan oksigen dan nutrisi, sehingga sel-sel pada sebagian area otak akan mati.

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan metode studi
kasus. Sample dalam penelitian ini adalah orang yang mengalami stroke non
hemoragik dengan keluhan daya ingat dan usia diatas 58 tahun. Tehnik
pengumpulan data dilakukan dengan cara pengamatan (Wang), pendengaran dan
penciuman (Wen), wawancara (\Wen), dan palpasi (Qie).

Setelah pasien diterapi akupunktur selama 12 kali terapi, didapatkan hasil
kemampuan mengingat, membaca, menulis dan membedakan benda meningkat.

Untuk meningkatkan efektifitas terapi akupunktur dan kesembuhan
Responden sebaiknya ditunjang juga dengan fisioterapi, pola makan yang harus
dijaga, istirahat yang cukup.

Kata kunci: akupunktur, daya ingat, stroke non hemoragik
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