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ABSTRAK 

 

Nugraha, M.I.A. 2023. Asuhan Akupunktur pada penderita Vertigo di 

Laboratorium Akupunktur ITSK RS dr. Soepraoen Malang. Tugas Akhir. 

Program Studi D-III Akupunktur Institut Teknologi, Sains, dan Kesehatan 

RS dr. Soepraoen Malang. Pembimbing 1 Puspo Wardoyo, A.Md.Akp., 

S.Pd., M.M. Pembimbing 2 Amal Prihatono, A.Md.Akp., S.Ked., M.M. 

 

Vertigo atau yang disebut juga pusing, pening, dan pusing ringan adalah 

adanya sensasi gerakan atau rasa gerak dari tubuh atau lingkungan sekitarnya. 

Vertigo memerlukan penanganan jangka panjang dan melibatkan berbagai pihak. 

Pemberian obat farmakologis pada kasus Vertigo masih diperlukan dengan tetap 

memerhatikan efek samping yang ditimbulkan. Asuhan Akupunktur menjadi 

alternatif terpilih dalam menekan frekuensi kekambuhan Vertigo. 

Desain penelitian menggunakan pendekatan kualitatif jenis studi kasus 

dengan melibatkan seorang partisipan laki-laki berumur 24 tahun. Asuhan 

Akupunktur dilakukan di Laboratorium Akupunktur ITSK RS dr. Soepraoen 

Malang sebanyak 6 kali sesi terapi pada bulan April 2023. Metode pengumpulan 

data dilakukan dengan cara: Pengamatan (Wang), Pendengaran dan Penciuman 

(Wen), Wawancara (Wen), dan Palpasi (Qie) disertai studi dokumentasi. 

Setelah dilakukan Asuhan Akupunktur menunjukkan hasil yang baik, yaitu: 

pusing sudah berkurang, mimik muka tampak bergas, refleksi gerak bertenaga dan 

leluasa, badan terasa segar, serta nafsu makan meningkat. 

Hasil penelitian studi kasus ini dapat dijadikan sebagai bahan pertimbangan 

dalam memberikan Asuhan Akupunktur pada penderita Vertigo. 

 

Kata kunci: Akupunktur, Vertigo, Pusing. 
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DAFTAR SINGKATAN 

BPPV : Vertigo Posisi Paroksismal Jinak 

 

DAFTAR ISTILAH 

Ataksia : Gangguan neurologis yang disebabkan oleh masalah pada 

otak dan sistem keseimbangan dan koordinasi. 

Cervical 

spondylosis 

: Kerusakan pada tulang leher dan bantalannya yang 

umumnya terjadi pada orang usia lanjut. 

Hipotensi : Kondisi ketika tekanan darah jauh lebih rendah dari yang 

seharusnya. 

Kanalis 

semisirkularis 

: Suatu struktur yang terdiri dari 3 buah saluran setengah 

lingkaran yang tersusun menjadi satu kesatuan dengan 

posisi yang berlainan, yaitu: 1). kanalis semisirkularis 

horizontal, 2). kanalis semisirkularis vertikal superior, 3). 

kanalis semisirkularis vertikal posterior. 

Meniere’s 

syndrome 

: Gangguan pada telinga bagian dalam yang dapat 

menyebabkan pusing (vertigo) dan gangguan 

pendengaran. 

Nistagmus : Gangguan penglihatan yang ditandai dengan gerakan bola 

mata yang tidak terkendali dan berulang. 
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