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Lampiran 2

POLITEKNIK KESEHATAN RS dT SOEPRAOEN
PROGRAM STUDI AKUPUNKTUR

No : BlAkp/TA.24lllll20ZA
Klasifikasi : Biasa
Lampiran : -
Perihal : Pengambilan Data Dan

Melakukan Penelitian
Tugas Akhir

Malang, I Maret 2020

Kepada
Yth : Klinik Akupunktur Citra Husada

Jember

Di

1. Dasar, 
' Tempat

a. Kurikulum Pendidikan Profesi Ahli Madya Akupunktur pusat
Pendidikan Tenaga Kesehatan Departemen Kesehatan tahun
2003.
b. Buku Panduan Akademik Program studi Akupunktur Tahun
Akademik 20191 202A
c. Kalender Akademik Program studi Akupunktur Tahun Akademik
2A1U 2A2A

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

Nama : Albert Roberty
NIM : 17.3.024
Judul : Asuhan Akupuntur Pada Pasein Kelumpuhan Kaki

Pasca Stroke Di Klinik Akupunktur Citra Husada Jember
Untuk pengambilan data dan melakukan penelitian Tugas Akhir

3. Demikian atas perhatiannya kami ucapkan banyak terima kasih.

Mengetahui,



*[reSAg $AKIT CITRA &IU*ABA _rgMBER * gg*
,*,.,{i*liffi#}ffiffi;,* W

IVebsite : www.rssitrahus*da.com f,mail : rs-citrshusada@.yahoo.eo.id,t,t{hstrily^g{rarupr.,*.{A

J*r*hen ?3 r\,{axst XSI{}
Nqi&*r

$ifat

I"en:pirett

P*rihal

: l3$i RS*fiIlIff ?*?*

: F*nting

:-
: Femh*ritahu*n

Kepada Yth.

Ketua Program Studi Akupuntur

Politeknik Kesehatan RS dr. Soepraaen

Di

ISalang

Mssirtdffk Istjuti $urer ffiud*r* n6ms[: BlAKplIA.]4/It#zsz0 raas$el g

Maret 20?0 perihal Pengambilan Data dan Mclakukan Penelrtian Tugas Akhir.
Dengan ini kami menyetujui untu* mahasisrva saudara melakukan penelitian

tersebut a.n, Albert Robertv NIM : 17,3.024 dengan Judul penelitian ..Asuhan

Aliupuntur pada Pa-*ien Kelumpruhan Kaki Pasca Stroke di Klinik Akupuntur Cira
Husada Jembet'.. Dengan mengikuti segnla psraturan yang telah direntukan aieh

Rumah Sakit Citra Husada Jember.

Dernikian, atas perhatian dan kerjasama ssudara karai sampaikan terinna kasih.

}t"*mah $ckit Cirra Hurad* Jeillbff

dr. Susils w-*rdbeni S. MBt
Direktur

s*



Lampiran 3

LEMBAR PERMOI{ONAN MENJADI PARTISIPAN

Jember, o9 Maret

2A2A

Kepada

Yth. Bapak I Ibu partisipan

di

Jember

Dengan Hormat,

sehubungan dengan peraksanaan pe*yusunan proposal Tugas Ar&ir yang
berjudul: Asuhan Akupunkfur pada Klien Lemah Kaki pasca stroke di Klinik
Akupunktur cmRA HUSADA Jember maka dengan ini kami mahon dengan hormat
kesediaan bapak / ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini dan dapat
memberikan informasi dengan beaar pada saat dilalakan pemeriksaan dan terapi
Akupunktur. Ada pun identitas bapak l ibu dijaga kerahasiaarmya.

Demikian atas partisipasi bapak / ibu, diucapkan banyak terima kasih.



Lampiran 4

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI PARTISIPAN

$NF{}tMEL CANSENry

Saya yang bertanda tangan di bawah fui:

Nama (Inisial)

Usia

Jenis Kelamin

Alamat

:Tn.S
: GS \cr.\rlrn-
' La-\r-rc - to-Ui

: \l)trotpa.o:.

setelah mendapat peqielasan tentang tujuan dan manfaat serta
kemungkinan risiko penelitian Tugas Akhir yang berjudul Asuhan Akupunktur pada

Klien Lemah Kaki Pasca stroke di Kliaik Akupunl*ur crrRA HUS$A Jember,

dengan ini saya menyatakan *BERSEDIA. 
ilant serta sebagai partisipan dalam

penelitian ini. saya percaya sepenuhnya bahwa hasil pemeriksaan saya dUamin
kerahasiaannya. sebagai bukti kerediaa4 maka saya menandatangani surat ini
tanpa adanya paksaan dari pihak mana pun.

Jember, o5 Maret 2020

Partisipan

lnisial



LampiranS

Tgl. Lahir / Umur
Jonis Kelamin
Agama
Pekerjaaa
Alamat

LEMBAR I}ATA PARTISIPAN

LEMBARDATA KLMN

Tq $f"ttt{,
3o-r o - ttrt
La.ri .-tqrl'

No. Register : ?g
TgI. Datang perrama : eZ ,s.f.; t &ng>

tttq-r4
Aonr
tlJi

Nomer T UBar -

PEMERIKSAAN PENGAMATAN flNSPf,KSD
Pemeriksaan Shen:

Cahayamata

Warna wajah

Mimikmuka

Kesadaran

Batrasa / Bicara

Kondisitubuh

Refleksi gerak / tingkah lalar

Pemeriksaan Wajah:

lVanra kulit wajah :

Kesegarankulit wajah :

Topografi orgffi pada :

wajah

, S*,u
, ("J.r
'Mut'aruj

: LtwueL

:La""a\ /Ut",[
{t U+g iruwoo*1_
: (gonbarn -

C-otctat fr.*t
lr^r *qm .



/*\

.lfilr lr*.
,ffr { J{*.

Keadaan Tubuh :

Bentuk tubuh : tA:rUC
Gerakan kegiatan tubuh (sikap /pose) :

Ketikaberdiri : [\[Wcoci

: 6l,or- aAc h€aykcr$-
- Kelurnpuhan " TidoJl- L-our.yart\" "\

- Ketikaberjalan'ko,*-t K-iri tvwr^qe{e}, dcrtqg\ft Low.luaL arn{ee_.- Ketikaduduk: [r\-sr^c-d-ri co,,*g,.:].^^ / (oou{*.n=*, J'- '' \eYsw
- Ketika berbaring : Lutot t {*e f,dro tLlrrUC,

. fi wra};rts . @t*b..r,q &"fl"v, kr.tlt_ (uhil,
Letlct-(q ,

BeroV.tv,

Bernetsnr.tolS

lLbcrt
: Le-u-r\cct\o "

Kepala:

- Bentuk dan kondisi pose kepala \
- Gerakan kepala : bab*<.
Ramlrut:

- Warna I

- Bentuk :

- Kelebatan :

- Kelembaban

Bagian Wajah :

- Bengkak

- Mimik j
Leher (Depan)

- Benjolan

- Saluran nafas

- Nadi di leher

Tengkuk (Belakang)

W..5
f{ Aa\s- adcr. '

"* Lur,.rS &i{e-'g<L
o \'Lqr_ NrW(ra.u- 

-r$eJnLe\c1r 
.

' {i Lau- Kctritl.l , tr&q.vc \ur*o5



Mata

- warna : SC\erc,. keto\ '
- Bentuk ; (i?$atris'
- Gerakan r Bcbox r LetdcLt q ,

Telinga

- Warna dan kesegaran : (eKti\r\qa\r

- Bentuk : 651-gft"is '
- Cairan keluar dari telinga : -tt &o"lr'.a a.&q
Hidung

- Bentuk dan warna' i kekrwr,,tXo ^ d6rn SWhiA- '

dou sat^'t'

- Cairankeluardarihidung : ti{61U, o.A.t -

Mulut / Bibir

- Warnadankesegaran I $&rok t,ets &oo tce\c."r .

Gusi d

- war:ra r \fuxa\ tV\Nf^ '
- Perubahan pathologis : U d-q.K- a"Lo, -
Tenggorokan

- warna . hJ*or*\ \,\r$ct
- Perubahanpathologis i Ai{61K 4,A_a.,

Kulit

- Warna dankesegaraa t kefr:"1,*ran Ac.^
- Bentukluar t 1;dsr tddrsclqr_, Hsr-l-DS .

- Perubatranpathclogis:

- chickenpox i. tt dox_ odq
- spot/rash ," ft{o.x- ,ttq
- miliariaalba F TiAqlL d"dq
- carbuncle, celiutitis, fi:ruacle, boil : TiAoV <eAq ,

PEMERIKSAAN PENDENGARAN (AUSKULTASI) dan PENCIUMAN
(oLFAKSD

Pendrngaran (Auskultasi)



- Keluarnya suilra: $ur*
- Bicara: Letncr"V 1Lt'it -

- Pernafasan: Holrif

- Bersin: T.i tov- ^Id
- Baruk: ft&aVc a{s
- Murfiah: \tA'slc o-&'q

- Cegukan: \t A,slc a.A'o

_ Sendawa: Ti g. dAr\

- Sighing (Menarik Nafas panjang): ti {o11

- Suara usus. fW[s'V._ ad.r

Penciumar {Olfaksi)
- Bau ruulur T;&su.- aA-e

- Bauhidung: .rg;&gfi= 
o.,f,cr

- Bau keringar: Tt &qW a.tq
- Bau badan: Ti&s,u_ a-&g..

- Bau dari bahan ekskresi (excreta) : Ti daV_

PEMERIKSAAN WAWANCARA (ANAMNESIS}

Keluhan utama: Lerno\n Ket<^

Keluhan Tambahan: l-tiyeftq$S1

o-d-*

cr&t\

Sej arah Penyakit Sekarang:

r Keadaan terjadinya peayakit:

{kapan tegcdinya, mendadak t' perrahan, sebab tegadi / pencetus (yang

diperkirakan sendiri oleh penderita), kondist awal gejala, sifut dan

k*ir^ te{Lri h\t hb^- t bo {rdon
be-h"rn t{r=.t r rt[rc q^a*(aD *t *#\H;enotton



lolmsinya)

(\er\{qd&k-, trrk{"{e'y e,$\i.

Perubahaa keadaan poryakit:

{wawancara atas kandisi utama dari perkembangan kandisi penyakit yang
tegadi, rnulai dari awal terjadinya penyakit hingga datang ke Terapis: timbul
gejala utama apa sajo, adfr / tidak perubalwn sifat serta derajat gejala yang
dirasalmn, dslam kandisi ap gejala mereda / memberat, rrapan tegadi
(timbul) perubahon lwndisi penyakit yang bant {bita ada), apalah perubahan
kondisi penyaht terjhdi secara beraturan,i tidak)

O t"t qorka- lc,tri be-ra.n3rrt c \^4lfl,,,rt r d-n 11ex*acr,t,

Perjalanan terapi yang pemah dilalokan:

(dalam proses perjalarwn peny*kit pemah ruelakuka* tindakan pemeriksaan

diagnasis / terapi c*pa s*ja, bagaimarw kondisr turop{ yang pemah dilalukan,
bagaimana hasil terapi yang pemah ditataimn)

tiso ksogs , b buu* [cuL,.r .

Sejarah Penyakit Dahulu:

r Kondisi kesehatan dahulu:

(sehot / kelmr, sehat / lemah defisit, sering tegangkit perryakit)

1t fq\c ter to.ru gel^._cth .

r sejarah tertular penyakit menular serta kondisi immunisasi:

Qternah tegangkit berbagai percyakit merxtlqr (drphtheria, rnecsles, malaria,
tiphus), pemah melakukan imunisasi apa saja, di mana, kap*n, sejarah alergi
terhadap obat-obatan / makanan-minuman / kondisi tertentu)
Tt dc*c P{tru.c^-V, tf"3o,*'" ^ ^'" t f "\*'t f*-nOtqr"



. Sejarah penyakit lainnya:

(dulu pernah tegangkit penyokit lain apa saja, apa pemah kambuh kembali,

sekarang apa sudah sembuh total i masih qdy kondisi penyakit lain,

betpengaruh / tidnkterhadap penyakit yang serrarang dikeluhknn\
plo\r1 ke\!\uqn Se[rttq.u-3 r &uut .lrdcru- pcrnoh Seru't gam\^

Sejarah Pola Hidup Pribadi Penderita:

r Tempat lahir, tempat tinggal sekarang, dan tempatyang pernah disinggahi:

Qtenyakit spesifik pada suatu daerah; daerah yang pemch tegadi wabah

(epidemic area))
fvrut i to((. \'.rq1.r A**o"T {rgpy'r. ti \)

'!&$\r.* R.ryr\r dd* ep{enrrtrc yn.3 rno*.,y"UoV,,.r,Vr
t-<-Ucl.naP: -

\$rro\.r,
f,<0lP\.qr't .xay

r Sifat peke{aan yang dilalcukan, sifat keda-istirahat, sifat kehidupan sehari-

hari:

Qtekerja otak i otat; derajat keberatan pekeg*an; posisi badan ketika

rnelalrulrsn pekegaan, kondisi kefia-istirahat; ada / tidflk kekacauan pola
istirahat (bangun / tidur), dsb.)

&n"So b....*, QcJru^Jg t fkiraLq,t, ,?c4-orrorL,

Sifat kebiasaan pola makan-minum:

{iumlah yang diknnsumsi; kecenderungcn / kesenangan rnenglatnsumsi

malranan terteiltu; termcsuk kebiascan meroknk dnn minum arak)
tinfU,qrf t-"t,t3a-tc, Ce+J"er-u-irq Gcr; t , f***,*-p
WKct 4.,re6(- 0- 14n'

Sejarah pemikahan dan melahirkan (khusus wanita):

(sudah / belum menikah; pria: tanyaknn sejarah kelahiran anak dari istrinya;

wanita: tarryalmn kondisi lcehamifan, me{ahiykan $reguguran, persalinan

normal / sulit, dsb.)

Kondisi kejiwaan:

(korcdisi stfut i lrejiwaan seh*ri-hsri, sifat terburu-bura, nudah marah,

$\o&o"V. w\!^ro,\^,-,



kondisi batin stress tertekan, dsb.)

t{$bh Ko*.,"L

Sejamh Keluarga:

(kondisi kesehatsn / penyakit yaxg pern*h diderita alah sanak famili ya*g
berhubungcn secqra langsung; apabilafamili yang berhubungcn secara rangsung
dengan penderita sudah rneninggar, maka haruts menanyakan sebab dsn waktu
kematiannya\.

\tAq\$- \o\,J Jtft*u cLdc* k*.1* 
t"1t.1 

rYre+rderitq p.r$"urb
,h**o^,

Gej ala Penyakit Sekarang:

r Panas Dingin:

(hanya dingin tidak panrss {demam) / hanya pcTrdts (demam) tidah dingin /
panfls (demam) benci dingin / pan*s dingin silih berganti, dsb.)

{idon $cwosr Tidos {ILu^lt Ut6n,

o Keringat:

{ada tidaknya keringat yang keruar pada srndrom Biao-Li, kapan waktu
keluamya keringat, lokas{ kelwruya keringat, banyck sedihtnya keringat
yang keluar, serta gejala ikutsn utama yang te$adi pada penderita, dsb.)

Se*t be.roxl.q.tes, b4" rcerlula"U .

r Keluhan (Rasa / Sensasi) pada bagian tubuh.

r Kepala {sakt kepala, ptsing, dsb.}:

kAlur ti \"<-r'*,! ,

r Dada / Perut (dadn berdebar, dada tertekan, dada sesak, nyeri ulu hati,
perut kembung, dsb.):

Aeo- re&o. P*\,r

r Tangan dan Kaki {nyeri, terasa berat, kesemutan, mati rasa, dsb.):

K"\*l \.rrl tpruAt., .



. Buang Air Besar:

{sdat bentuk, warnn, bant, waldu, jamlah (varume) yang dikeluarkan, jumlah

o Buang Air Kecil:

{sifut bentuk, warna, bau, waldu, jumlah (valume) yang dikeluarkan, jumlah

(freh*ensi), vasa ketikn BAK, sert* ge.iala y*ng mengilwtinya, dsb.)

U)arlro \t-$s-i\r{ tch, telr" AqS Ec&wlt n^fpni 
"

d

o KebiasaanMakan-Minum:

(nafsu malmn, jumlah yang dilwnsumsi, kecenderungan safta mengkonsumsi

malranan i rasa tertentu, dsb.)

lffiH 
tfifr.,;.Hp"?.-*, 1r''[' do'n 

to,"ury-dr*t*,
r Rasa di Mulut:

PPhtt'

r Rasa Haus (Masalah Tenggorokan):

(adn tidalmya rasa haus, jumlah air yang dilansumsi, lacenderungan supn

mengka*sumsi minuman panas i dingin, dsb.).

fYuJf,eh \,\-a-\,*-

o Pendengaran (Masalah Telinga):

Qten*ngar*n menurun, te linga berdenging, dsb.)

Ttlsu 4{a.

o Penglihatan (Masalah Mata):

{penglihatan menufltn, penglih*tan lmbur, rabun senjo, rabun dekar / iauh,
penglihatan ganda, matc gatal, mata perih, matanyeri, mata sepet, dsb.)

\.&cu,r- o'SE^-

(frela,uensi), rasa ketika BAB, sert* gejala yorug mengilattinya, dsb. )

h*b Lcrt\car, ?- \o"l g4xd.u,. (&\ , do,, 4rnt*6 .



!-
I

i

r Tidur:

(sulit memulai tidur, setelah ti&tr madah terbangun, tidak bisa tidur dengan
tefiang, serumg tidur, terganggu mimpi, dsb.)

St'trcr- te-rLc1tur &uf"ri qduik trd.,,.,

r Khusus Wanita:

Masalah Haid:

(siklus hcid, iumlah hari haid, jumlah dnyah haid, warna dnralt haid,
la,valitas darah haid) masalah gejala ilafian, mssalah nyeri haid, hari terakhir
haid, umar l{etil{a mulai lzsid, atsu umur ketilra berhenti haid)

Masalah Keputihan:

{jumlah, warFta, bau, dan kwalitas i bentukan lain)

Masalah Kehamilan dan persalinan:

{jumlah arruk yang ditahirkan, masolah keguguran, kelainan saat kehamilan,
*r:r" saat persalinan, lrnlailwn setelah persalinan, d"b.)

r Masalah Khusus pria:

{lremarupuan seksual (impotensi, ejalatlasi dini), seminal emisi, aktivitas
seksual, dsb.)

]ec eet-&-o.r,r-1 t{ A-c^,\ e-N- uut-l."..

(--t
gz-a+

(

. MasalahKhusus Anak



(kandisi masa kehamilan, masc persalinan, dan mass menyuxti, kondisi

bcrwaan (congenital), kandisi perneliharaan anak, gej*la 5 lambat, gejala 5

lemas, Iondisi immunisasi, sejarah te$angkit penyakit menuksr, sejarah

berhubungan dengan penyakit menular, pemah atat tidak perruah terkejut,

kedinginan, dsb.)

.<

PERABAAN (PALPASI)

r Perabaandaerahkeluhan:

(nyeri tekan I enak fel<nn, lrrt"gongon, benjolan, peningkataru / penurunan suhu)

(^[* \u r i \sv.''r\^ k.*t -A ,

r Ferabaan Titik Khusus:

ORGAN MU-DEPAN SHU-BELAKANG YUAN

Paru Zhoastu(Lu 1) Feishu ( BL 13)
Tay yuan (LU
9)

Usus besar Tianshu (ST 25)
Dachangshu (BL
25\ Hegu (LI a)

Lambung
Zhongrran(CV
tz\ Weishu (BL 21) Chongyang (ST

42\

Limpa Zhangmen (LR
3)

Pishu (BL 20) Taibai (SP 3)

Jantung Juque (CV 14) Xinshu (BL 15)
Shenmen (HT
7)

Usus Kecil Guanyuan (Cv
4)

Xiaachangshu
{BL 27.}

Wangu (SI4)

Kandung
Kemih Zhangsi(Cv 3)

Pangguangshu
(BL 28) Jrnggu (BL 64)

Ginjal
Jingmen (GB
25) Shensu {B.L23) Taixi (KI3)

Pericardium
Zranzhong (CV
t7)

Jueyinshu (BL
14)

Daling (PC 7)

San Jiao Shimen (CV 5)
Sanjiaoshu (BL
22\ Yangcld (TE 4)

Kandung
Ernpedu

Riyue (GB 24) Danshu (BL 19) Qiuxu (GB 40)

Hati Qimen (LR 14) Ganshu (BL 18)
Taichong (LR
3i



r PerabaanNadi:

Perabaan Nadi Umum: C"("t , T,r-"^"X16lAny
(mengarnbang / tengge{am, cepat / lambat, kuat / lemah, besar / kecil, dsb.)

r PerabaanNadi Khusus :

PEMERIKSAAI\ PBNGAMATAN (INSPEKSD LIDAH
I. Otot Lidah I Badan lidah

- Bentuk Ge-vrl't-lt'

- Warna: Kemer o\o.ar'

- Gerakan' \o-<-Lle-td r L-<1".r o.-i or-z

- Nadi di Bawah Lidah: icA*urU \r.e-v-V6-6ar '
2. Selaput/Lumut Lidah

- Ketebalan: 1e\a*\
- Kelembabaa: \ <'"-\-o\6
- Ktbersihan(berminy*k, busuk): \"*x- ^l*y,t '
- Benfuk {terkelupas, kac*, peta, dsb.):

- Warna: Fu.rl\!t\-
3. Topografi Organ ZangFtpada Lidah :

NADI TANGAII KANAN
PASIEN

TAi\{GAN KIRI
PASIEN

CHI Ginjal
Perut Bawah

'(ehsxdflw) Ginjal
Perut Bawah

terflr-tqV)

GUAN Limpa
Lambung Ce4at

Hati
Kandung
Emnedu

Cs{rq.b rkrlat

CT]N Paru ee(-{,lt*A Jantung Gryab '



I

I
tTq/-

t
I
I Co"ry

[,)dF

DIAGNOSIS

Penyakit: Lemek keu-\ k"*.*l fLrve (**f.t

sindrom: I"o*U*t" - (*^"{-

TERAPI / PENGOBATAN
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Lampiran 6

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKHIR

Nama Mahasiswa : Albert Roberfy Mulai bimbingan : 03 Februari}lz}
N I M : 173024 Akhir bimbingan : 06 Juli 2020
Judul Tugas akhir : Asuhan Akupunktur Pada Klien Lemah Kaki Pasca Stroke Di Klinik

Akupunktur CITRA HUSADA Jember

Nama Pembimbing I : Amal Prihatono, S.Ked,, M.M.
Nama Pembimbing II : Ikhwan Abdullah, S.Psi, M.M.

Catatan:

Tanggal
Binnbingan yang Diberikan oleh Dosen Tanda

TanganPemtrimbing I / II r Permasalahan
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Lampiran 6

KARTU BIMBINGAN TUGAS AKIIIR
Nama Mahasiswa : Albert Roberlry Mulai bimbingan : 03 Februari 2020
N I M : 173074 Akhir bimbingan : 06 Juli 2020
Judul Tugas akhir : Asuhan Akupunktur Pada Klien Lemah Kaki Pasca Stroke Di Klinik

Akupunktur CITRA HUSADA Jember

Nama Pembimbing I : Amal Prihatono, S.Ked., M.M.
Nama Pembimbing II : Ikhwan Abdullah, S.Psi, M.M.

Catatan:

Tanggal
Bimbingan yang Diberikan oleh Dosen Tanda
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