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Jadwal Kegiatan Penyusunan Tugas Akhir 

ASUHAN AKUPUNKTUR PADA PENDERITA KECANDUAN ROKOK DI LABORATORIUM AKUPUKTUR TERPADU 

POLTEKKES RS dr. SOEPRAOEN MALANG 
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11. 
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POLITEKNIK KESEHATAN RS dr SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI AKUPUNKTUR

Malang, I Maret 2020

Kepada
Laboratorium Akupunktur Poltekkes
RS dr. Soepraoen Malang

No
Klasifikasi
Lampiran
Perihal

B / Akp /03illl t2oZA
Eiasa

Pengambilan Data Dan
Melakukan Penelitian
Tugas Akhir

Yth

Di
Tempat

Dasar .

a. Kurikulum Pendidikan Profesi Ahti Madya Akupunktur Pusat
Pendidikan Tenaga Kesehatan Departemen Kesehatan tahun
2003.
b. Buku Panduan Akademik Program Studi Akupunktur Tahun
Akademik 2A1W 202A
c. Kalender Akademik Prograrn Studi Akupunktur Tahun Akademik
2419 t 2020.

2. Sehubungan dengan dasar tersebut di atas. Dengan ini kami mohon
agar mahasiswa berikut ini :

Nama : Roni Handoko
Nltvl :17.3.003
Judul : Asuhan Akupunktur Pada Pender-ita Kecanduan Rokok Di

Laboratorium Akupunktur Terpadu Poltekkes RS dr.
Soepraoen Malang

Untuk pengambllan data dan melakukan penelitian Tugas Akhir

3. Demikian atas perhatiannya kami ucapkan banyak terima kasih.

Mengetahui

1

1 1 01 02004003
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I,EMBAR PERMOHONAN MENJADI PARTISIPAN

Malang,09 / Maret 12A20

Kei:ada

Yth. Saudara Partisipan

di Latroratorium Akupunktur Poltekkes RS. dr. Soepraoen Malang

l)engan Horrnat"

Sehubungan dengan pelaksanaan penyusuna,n Tugas Akhir yang berjudul: "Asuhan

Akupunktur pada Penderita Kecanduan Rokok di Latroratorium Akupunktur Terpadu

Poltekkes RS. dr. Soepraoen Malang", maka dengan ini saya mohon dengan hormat

kesediaan Saudara untuk menjadi partisipan dalam penelitian studi kasus ini dan dapat

memherikan infon'nasi dengan benar pada saat dilakukan perneriksaan dan terapi

Akupunktur. Adapun identitas Saudara partisipan akan dijaga kerahasiaannya.

Demikian atas parlisipasi Saudara. Diucapkan banyak terima kasih.

F{ormat Saya"

Peneliti

Roni Handokr:

NtM 17.3.003

.1



LEMBAR PERSBTUJUAN MENJADI PARTtrSI PAN

(TNFORMED CANSENry

Sa3,'n y'ang bertanda tangan di bar.vah ini

Lampiran 5

Nama (inisial)

Usia

Jenis Kelamin

Alamat

Sdr. "X"

1 9 Tahun

Lalii-Laki

Desa Puntir, Kec. Martopuro, Kab. Pasuruan

Setelah mendapat penielasan tentang tujuan dan rnanfoat serta kemungkinan resiko

penelitian Tugas Akhir yang berjudu[: "Asuhan Akupunktur pada Penderita Kecanduan

Rokok di Laboratorium Akupunktur Terpadu Poltekkes RS. dr. Soepraoen Malang",

dengan ini saya menyatakan "BERSEDIA" ikut serta sebagai partisipan dalarn penelitian ini.

Saya percaya sepenuhnya bahrva hasil pemeriksaan saya dijamin kerahasiaannya. Sebagai

bukti kesediaan. maka saya menandatangani surat ini tanpa adanya paksaan dari pihak

maflapun.

Malang, 9 Maret 2020

Partisipan

Sdr. "X"
)(



Lampiran 6

Nama
Tgl. Lahir / Umur
Jenis Kelamin
Agama
Pekerjaan
Alamat
Nomer Telepon

LEMBAR DATA KLIEN

'.r4hmrtd ]ohan5.lo'h No. Register :o\
: \1 Juni ?oc\ / \q -.xh.,,n Tgl. Datangpertama
' fq.P1 -. [c^ki
: \SLcrrn
: \.4c^hr\Siit\,6
:D&. Quntrr, Kec. Marto?uro, F'b, Qai'.;rvch
: OC'3D35 3'3s o67

: \\ /ogt k)+,

PEMERTKSAAN PENGAMATAN (INSPEKSI)

Femeriksaan Shen

Cahaya mata

Warna wajah

Mimik muka

Kesadaran

Bahasa / Bicara

Kondisitubuh

Refleksi gerak / tingkah laku

Perneriksaan Wajah:

Warna kulit wajah

Kesegaran kulit wajah

Topografi o'rgan pada wajah

:$eacrha3e^

:S,;bcr fLrnurrr

' ; \u^..ryet bego5

: SnAu<- (e*L
: lelar du* n9*t[t'nc1

: Co{ dog'g genuh [{e.t borturanq

, DoFt [ergerr.t deg.,n lelualc^

, (u.ing Fecorcetah*n

' L.rrtc.b
: -liclar. 6rda $9 

rtla (atotogii

Keadaan Tubuh :

Benruk tubuh : (rr^nux , \<u.rt
Geraltan kegiatan tubuh (sikap / pose) :

Ketika trerdiri , aE",?, bdtrr, rnenc&(t gr,;n1uah

Ketikaberialan,?nlrrt [e1jc',Icrn d"ryo" tlg"t, [..{ar" 6p3rnnq, {,elo,k paan4eg{

Ketika dLrduk : --(Ecuk [rngn, r<

Ketika lrertiaring , gaqnt bar lial nq d.yo, lolua1c.

/.- -4.--/-

F.*.
,rt+

,,L"
.#

.{

"i_{s+iiiilirr+

{}
\.*J



Kepala:

- Bentuk dan kondisi pose kepala : Simett r), Setrn(5c,tg [tgan b:btth

- Gerakan kepala , Qaqa+ bgo.ur. {*.gu, \etuso

Rarnbut :

- Warna

- Bentuk

- Kelebatan

- Kelembaban

t\rta"n

tku \

, [eb,tt

,l^u*b,^b

:

Ba-sian Wajah :

- Bengkak

- Kelur.npulran

- Mimik

Leher (Depan)

- Ben jolan

- Saluran nafas

Tengkuk (Belakang)

Mata

- Warna

- Bentuk

- Gerakan

Tc-linga

- Warna dan kese-earan

- Bentuk

Hidung

, -Tfc.k *!s" $er3ko^k
--trdc*k 

6drl [< ( ur',1uhorn

!ennor4ctt bor.1^l

rl
\tdc,r o\dcr bcnptftn

luri d, Eqjut^
*T'-dat< 

to.p,k Mei4i[ejrrr

-Iilur. kouku, (rtur,- \tmc,;, k,Aur" Vrytcut<,
- Ytr'rGnr 1u brrgorent [elua;a

Sc tt ro.

\rdilk

sqtn

luhh
@uncry. f dc.r" vnatcbL

(tg erc.k lrtLuqia

l(unrng KetorrtLut ^n, Se$ err

; !rnrtr,:1. scrrnb+r9 {..ga^ ke?rnt6

Cairan keluar dari telinga ' -1Idux r,rda Q^r'rctn Ketuur do.ri (etrya

Bentuk dan Warna : Sryyr€.lttJ, kunr'g keCcf.c1a,,1.1l,.

Cairan keiuar dari hiilung '. -ttdc'k nda (ur ran [celuir6 Jur; hrJ.,

Mr-rlut / Bil-rir

Warna dan kesegaran r (o10[64 [<eiotc4.],an, s:go.

,q



Gusi

'lerrggotokan

- Warna 1 \A€Fh Vnqler

Kulit

PerLrbahan pathologis , -\?Jci.k ada 0flcrta \atofqi1

Warna clan kesegaran ', kuntng katoke luian, \pger

Bentuk luar '. hotol. fod,,1. bers,.>,r<

Warna .\nOror^ y'^udr{

Perubahan pathologis -'
/rtturk +da gqicr\a (abu.gis

Perlrbal-ranpathologis: [,'{ut or-de^ ?eru0c^hc,n

- chickenp.',* ,'.-f-'"Cek adc' Chrtkenp P

- spot i rash ' -tittctt cn{e" slot 1po3l.

- rr-riliaria alba, {-idc^k atda h^r \"c\r{c{ cttlzl

- carbuncle. cellutitis, furuncle, 6oii -rttak ada

Qatctorli'l

PEMERIKSAAN PENDENGARAN (AUSKULTASI) dan PENCIUMAN (OLFAKSI)

Pendenga ran (Auskultasi)

- Keluarnya suara: I+ntc.nr1

- Biclrra: ]tlu1 dc'n rycrn"bulg

- Pernatasan: hnt" i
- Bersin; --[-io,rt ada Lu.s't'

- Batuk: -Iidat c"dc,. bafurx

- Muntah: -Tlak otda rnuntaA

- Ccgukan, 
-\td,,la 

a,la tesoKan

- Sendau,a' -T,'&'re c^.to. Sendatrrt

- Si-ehing (Menarik 1llafas Panjang;: 
-\t 

du2 olc. srf]hin4

- suara url,r' 
-fiJc.k (.rdegan (ucte. oJu)

Penciuman (Olfaksi)

- Bau mulur: ai[u alo WD n4L{ut

- Bair hidung: --I-rtlat ctta h" hiduy

- Bau keringat'--[ridak aJr. 6ou Kottrga[

- Bau badan: -fiuro a&' bau 6udr,r,

- Bau clari bahan ekskresi (excreta) , -TFdc.r" Jrpcrltlar

1.'



J3
PE M E RI KSAAN WAWANCARA (ANAIITN ESIS)

Keluhan Utama:

Kecandurrn t0k0k gpj.crk 7 {ethun gcug lntu
Keluhan Tamtrahan:

Sej arah Penyakit Sekarang:

. Keadaan terladinya penyakit:

{kaltan teriadinyo, mendadak ,i perlahan, sebab teriadi i pen.ceftls fi,ang dQterkirakan sendiri oleh

penderitu), kondisi aw*al geiala, sifat dan lokasinya)

-Cqctlt gulo {c,h.rn '7cr3, PigrtJi ((tcrrrr 
ryrtc har\ K&f eno{ (lcui nqoba -n,olo

theroKcr< delgrrn furrrr- lewan,

Perr:bahan keadaan penyakit:

{trtawancara atas fusntlisi uturmu dari perkernbangctn konclisi penyctkit vang terjacli. mulai dati awal

teriodin,va pen)tql{i1 hinggu datang ke T'erapis: timbul gejala utdntG crp(t saja, ntla / tidak perubahan

sifat serta derajat geiala yang dirasakan, dalam kctndisi crya gejala meredct i memherat, kapan

terjadi (ximbul) perubahan kctndisi penyakit ycmg bartt (bila ucla), apctkcth perubahcm kcndisi

penyakit tetjadi secara beratut'an / tidak)

Y::".] ^.Y., 
rgotct-nelgtc^ 1"kui (t,,urn o,\rror.uK, ta-[., tc.l^c.n kzta,-, Lran ,1cdr

Ftct,tn c{uctn. aLuc\\ Kecc.nJut.n v, etoK.$k Ccrh, hcrri hc^b, I | _ L 6r1VU,
\utu (umcr- Ke[amacrn g - ? Gc.tary, dun Sourp&r, \ekctp5qr.1

Perjalanan terapi yang pernah dilakukan:

{dalant proses perjulanan penyakit pernah ruelekukan tindakan pemeriksctcot cliagnosis / terupi opo

saja, bagaimanq konclisi terapi yalng pernah dilah*an, bctgairnonu hasii terapi ),ttng pernah

dilakukan)

txtu* Qerrral,
\

Sejarah Penyakit Dahulu:

o Kondisi kesehatan dahulu:

(sehat / kekar, sehat / lemah defisit, sering terjangkit penyakir)

Se ha{

Seiarah tefiular penvakit menular serla kondisi immunisasi:

{pemah terjungkit berbugai peny,akit rnenular (diphtherict, measles, malaria, tiphus). pernalr

melakttkctn imtmisasi apa saja, di mana, kapan, sejarah alergi terhadup ob{tt-obatan / makonan-

winttman / kondisi tertentu)

-{Ic.rr- 
lcrncrh (erk€n6r 

fepcrr, t kng.utar

a

a

a



. Sejarah penyakit lainnya:

{dulu peruah terjangkit penyakit lain apa saja, apa pernah karubuh kernbali. sekarang apa sudah

sembuh total / mosih ada kondisi penyakit lai.n, berpengarult / tidak terltadap pemtakit yang

sekarang dikeluhkan)

Tttc,t^ 
Terruth t .,3ur13i.,r 

\cryuk.t (arrh

Sejarah Pola [Iidup Pribadi Penderita:

* Ternpat lahir, tenrpat tinggal sekarang, dan tempat yang pemah disinggahi:

(penyakit spesifik pada sucttu dqerq.h; daerah ];ang pernah teriadi v,abuh kpidemic area))

-*^?* [ru,, Nlrtov, (r"qcrt b'tg", (rtr'urucu, -IQw 
\trncth (rkt,n6r (n4ak,t rnanl\61,

Sit'at pekerjaan yang dilakukan, sifat kerja-istirahat, sifx kehidupan sehari-hari:

(pekeria otak / otot; derajat keberalqn pekerjaan; pttsisi badafl ketiku melakukan peker,iaan, kondisi

kerja-istirahat; ada / tidak kekacauan pola istirahat (bangun i ticlur), dsb"'1

t,n\i,,, O{c.k.

a

a

t

a

Sifat kebiasaan pola makan-minum:

(jttmlah -vang dikonsumsi; kecenderungiln i kesenangan mengkonsumsi ruakanan tertentu; termasuk

kebiusaan merokok dan ntinum arak)

. \vtgrkan S0huri 3 Kr,tlr', {rrr\ut.., [cryak, 9<sVu \,rtukan (a,r,h- \V\rn9,5 5 t hori l- v r4eu\5, !uk6t \,n(nd h. d rry, o .

Sejarah pemikahan dan melahirkan (khusus wanita):

(sudah /' belum menikah; pria: tanyakan sejarah kelahiran anerk dari istt'i:tya: w*anita: tonyakan

kondisi kehamilan, tnelahirkan (keguguran, persalinan norruul ,, sulit, dsb.)

Kondisi kejiwaan:

{.konrlisi sifat / keiiwaan sehari-hari, si{at terburu-buru, nrudah mareh, konclisi batin stress tertekon,

ds& )

fttttkc^ tTrn Ynerokok {e{u1i foctcrk Kesarutcrr'c{n $5c,y, c€(erri 
Serrsa6

Sejarah Keluarga:

{kondisi kesehatan I penyakit yang pernah dideritq olah sanak-famili yarzg berhubungan secara langsung;

astabila famili yanq herhubungdn secdra langsttng tlengan pen.derita sudah meninggal, maka harus

menunyakan sebab dan waktu kematiannya).



t

a

a

a

a

Rasa Haus (Masatrah Tenggorokan):

(ada tirlakwu rasa haus, iwmlah air yang dikonsumsi, kecenderungctn sukq mengkonsumsi ninuntan

pan*s i dingin, dsb.).

Vtn- Sahuri < -? gelo1, (ur<r^ o\r.nuff. &,g,.n

Pendengaran (N'lasal ah Telinga) :

{p en d e n ga r an tn entrrun, tel i n ga ber d en gi ng, ds b.')

'-I[iuX &Jo l4Lu!.an

Pengli tratan (Masalah Mata):

{penglihatan n?enurun, penglihatan kabur, rabun senf a, rabun dekat ,'.iuuh, penglihatan ganda, mata

gatal, mata perih, matu nlteri, nata sepet, dsb.)

-{t dok c*.,\c^ ke tur,ap

Tidur:

(sulit memulai tidur, setelah tidur mudah terbangtilx, tidak bisa tidur dengan tenang, senang tidur,

tsrganggLt mirnpi, dsb.)

tnu {oth ymcmgrdr' (,Jur, ("J"r nqorgc,k

Khusus Wanita:

Masalah Haid:

{siklus haid, jttmlah hari haid, jumlah darah haid, wqrna darah kaid, k$;ulitas clarah kaid, masalalt

gejala ikutttn, rnasalah nyeri haicl, hari terakhir haid, umur ketiks mwlai haid, atau wnur ketika

berhenti hairl)

Masalah Keputihan:

Q'umlah, viarnq, bau, dan kwalitas / bentukan lain\

Masalah Kehamilan dan Persalinan:

{jttrulah anak vang dilahirkan, masalah keguguran, kelctinun s{.tut kehamilan, kelsinan soqt

pe.rs alintrn. kel ainan s etelah p ers alinan, dsb.')

Masalah Khusus Pria:

{kemawpuctn seksual 1mpotensi, ejah,tlasi dirui), seruinal emisi, oktivitas ,sek.suu!. dsb.)

knt lo. L,c,rg,-,0 t'Jr. kq u,{,' q(Qksr'

a



a Masalah Khusus Anak:

{konclisi mastt kehomilcm, masa persalinan, dan masa menrttsui, kondisi bay,ctan (congenital),

kondisi pemeliharaan anak, gejalo 5 lambat, gejala 5 lemas, kondisi imntttnisasi, sejarah terictn.qkit

penyakit nenular, sejaralr berhubungan dengan penyakit menulur, pernah atau ticlak pernuh

ter kej u t, kedin gi n an, ds l:t.)

PtrRABAAN (PALPASI)

e Perabaan daerah keluhan:

(.ry,eri tekan / enak tekan. ketegangcm, benjctlan, peningkatefi / penurunan suhul

_ --fi[u,k c,rtl6r letgi.an

a Perabaan Titik Khusus

a Perabaan Nadi:

Perabaan Nadi Umunt:

{mengambang / tenggelcutl, cepat i lantbeL kuqt / lemah, besar / kecil, dsh.\

V\egov," bctrv4, ceqa(, k-uu6, 6e,ur

a Perabaan Nadi Khusr,rs

ORGAN MfT-DEPAN sHt -llLr..\K.\\(i YIi.\N

Paru Zhongft (LU 1) Feishu(BL13) Tay yuan (LU 9)

Llsus besar 'l'ianshu (ST 25) Dachangshu (BL 25) Hegu (LI4)

Lambung Zhongrvan(CV l2) Wcishu (BL 21) Chongvang (ST 42)

Limpa Zhangmen (LR -3) Pishu (Bl- 20) Taibai (SP 3)

Jantrmg .luque (CV 14) Xinshu (BL I5) Shenmen (HT 7)

IIsus Kecil Guanyuan (Cv 4) Xiaochangshu (BL 27) Wangu {S1 4)

Kandung Kerrih Zhongi(CV 3) Pangguangshu (BL 281 Jinggu (BL 64)

Ginjal "linernen {GB 25) Shensu (Bi. 23) Taixi (KI3)

Pericardiunr Zhanzhong (CV 1 7) .luel,inshu (BL l:{) Daling (PC 7)

San Jiao Shimc:n (CV 5) Sanliaoshu (Bl,22) Yangchi (TE 4)

Kandurg Enrpedu Ri1.ue (GB 24) Danshu (BI- l9) Qiuxu (GB,10)

Hati Qimcn (L,R 1.1) Canshu (BL 18) Tarchong (1..R 3)

NADI TANGAN KANAN
PASTEN

TANGAN KIRI
PASIEN

CHI Ginjal
Perr"rt Bawah

($tgnr.0ar9, cclrI Ginjal
Pen-rt Bawah \M 0rr3)crrm bxrq, cegctl

GUAN I-impa
Lambung tvr.1g.*bang, e(fdt Hati

Kandung Empedu tlo.pc, banE,ecpaq

CUN Paru
\Yrtrr3a#arrr1, ce(c,{ Jantung

U?nry*rrO , ceWL



PEMERIKSAAN PENGAMATAN (INSPEKSI) LIDAH

t. Otot Lidah I Badan lidah

- Bentuli: $tnaV-
- Warna: Mctah vnuJr,r

- Gerakan' [olprl16n

- Nactidi Bar.vah Liclah: {rtcrk ft.,mgax vwcnlotEai

2. SelaputiL-urnut Lidah

_ Kerchalan, 
-\r?,>

- I(elernbal,un, korrn4

- Kebelsihan(berminyak, busuh)'. -

- BentLrk (.terkelupas. kot'a, psra, dsb.): .
_ Warna: quhh

3. Topograli Organ Zang Fu pada Lidah :

I

DIAGNOSIS

Peni,akit: |(ecur.lJucrn Botzor,.

Sindrom:

,l
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l\_
r!
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I
f-rl
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rl
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I
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t,rjt;

I
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I
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TERAPI/ PENGOBATAN

I . Prinsip Terapi dan Cara Terapi:

gl crg\ltt urn4kaer lmcngurcrng i (usc{ keccrn d.rr, ARrcvctk

kagul, .,4ttok r '7p"[, , lc,ru,, fr\rf<rrn".

2. tlemilihan Titik clan Cara 1V{anipulasi :

6.'-1Tc,6*ctlvc CeX -ue l\)
-roryti : Mor'J\r(cngr \<ecsn&cr'r, yoFot<, Jebri+tKasi Cctct'rr dctr" nrc-6eri 

Pe1.aJdr{n 
knrtty

b Unhr [<ogeti5ohctn \ ,'
-h.gu Gra) r \Aorn[cri Sralaurr. Vnar.g ttuen,gL,tc\rq\ kogeuscohctn

- ftegu€ (Lr 7'r.a \hom[e1r' \ccaScro,n (nrr.1 [n1q^q.rte\nL)t [zegotr scthcrn

- fi:1,sinlr CS- gO-, \Scr,[,c,, p. t aia.rn @rorg / rrcilrl-1ar^611 lioge i, tcr h,.rn

- konE+-(ji clu 0 -r- \.rlor'4ai1r (it (c^ru, {c.r rvrrnur.,nkinn Gr Qctlv,
- YhQyn bcr9.l"kc^p lanot t; (crtC

Untu x \<a t'tak y5an4o^crn d, tnggdrcron :

- ghennren (ht +) -, \noi,rgr[ar'kr !r'rKu\011 l*tu.tl Jc,n r1r0,[z1i 
feraloun knor.,E

_ Sungrq.iiuc (et il .-'' Vtonryernkkrnn dc"rc,h dan r,Irlurunc3i str,si.g , v,;10tyhan6rcr,
talc\ (alzr I [,2,n Wonnbrr (araj&r,in @,na\

c

,i. Pemilihan Alat:

3" Penentuan .ladwal:

L hc,rt gQ kor \r- Se trx rna

tl. Anjuran dan Saran:

- $c,tngr,t, ikxr( Kgtct1s1",

- 0\a t'. tug cr te t u{-u r

f kut ti terq?r'

?0Si6 e Ontur fl,rdtar.!i wC,.klu t(:crr9

5. Frognosis 6ort



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

Lampiran 7 



 



Lampiran 8  

DAFTAR TITIK AKUPUNKTUR UNTUK KECANDUAN MEROKOK 

 

1. Tianweixue (EX-UE 21) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  : Pada tangan, di pertengahan antara Lieque (LU7) dan 

Yangxi (LI5). 

 Penusukan : Tegak lurus 0,5 - 0,7 cun.  

2. Hegu (LI 4) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  : Pada dorsum manus, di antara os metakarpalis I – II, 

pertengahan tepi radial os metakarpalis II. 

 Penusukan : Tegak lurus 0,5 – 1 cun. 

 Keistimewaan : Titik Yuan Meridian Usus Besar. 

 



3. Lieque (LU 7) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  : Sisi radial lengan bawah, antara tendon m. abduktor 

policis longus dan tendon m. extensor policis brevis, 1,5 cun di atas 

pergelangan tangan. 

Penusukan : Miring ke arah siku 0,5 – 1,5 cun. 

Keistimewaan : Titik Luo Meridian Paru dan Titik Indk Meridian Ren. 

4. Zusanli (ST 36) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  : 3 cun di bawah Dubi (ST 35) pada garis penghubung Dubi 

dan Jiexi (ST 41), 1 jari fibular dari krista tibialis. 

Penusukan : Tegak lurus 0,5 – 1,3 cun. 

Keistimewaan : Titik He Meridian Lambung. 

 

 



5. Kongzui (LU 6) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  : Pada aspek anterolateral lengan bawah, pada garis yang 

menghubungkan LU5 – LU9, 7 cun di atas pergelangan tangan.  

Penusukan : Tegak lurus 0,5 – 1 cun. 

Keistimewaan : Titik Xi Meridian Paru. 

6. Shenmen (HT 7) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  :Pada pergelangan tangan, di tepi radial tendon m. fleksor 

karpi ulnaris. 

Penusukan : Tegak lurus 0,3 – 0,5 cun. 

Keistimewaan : Titik Shu Meridian Jantung dan Titik Yuan Meridian 

Jantung. 

 

 



7. Sanyinjiao (SP 6) 

 

 

 

 

 

 

Lokasi  : Sisi medial cruris, 3 cun di atas maleolus medialis, tepat di 

posterior os tibia. 

Penusukan : Tegak lurus 0,5 – 1 cun. 

Keistimewaan : Titik pertemuan Meridian Limpa-Hati-Ginjal. 
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