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KATA PENGANTAR
EDISI - 1

Pembangunan kesehatan tidak saja diselenggarakan oleh pemerintah atau swvasti (elup!

iuga oleh masvarakat yang dimulai dari tingkat keluarga. Akupresur merupithin Lara
pengobatan tradisional vang tepat sebagai alternatif pengobatan ditingkat keluarga. karcna
lebih praktis. murah, dapat dilakukan sendiri dimana saja dan kapan saja.

Untuk itu perlu dikembangkan penerapan pengobatan akupresur dalam upaya peningzkatan
kesehatan. pencegahan penyakit, pengobatan ringan dan pemulihan kesehatan hatk ditingkat
keluarga. masyarakat, maupun puskesmas dan fasilitas kesehatan lamnya. Agar masyarakat
dapat mempraktekkan pengetahuan dan ketrampilan teknik akupresur dengan hemar dan
tepat perlu dilakukan pelatihan-pelatihan dimulai dari memperstapkan pelatih (Fasilithator) buik
petugas kesehatan maupun non kesehatan, kemudian petugas tersebut dapat melatih kader
akupresur vang selanjutnya diharapkan pengetahuan dan keterampilan akuprestr ini dapat
disebarluaskan ke masvarakat sekitarnya.

Departemen Kesehatan RI merasa perlu menerbitkan buku Pedoman pelatthan akupresur
bagi pelatih maupun kader vang dapat digunakan oleh berbagai pihak sebagai pegangan dalam
penyelenggaraan pelatihan bagi pelatih dan kader akupresur. Pada edisi pertama ini baru
diterbitkan seri pelatihan bagi petugas (pelatih). Dengan adanya buku pedoman ini diharapkan
pengetahuan dan ketrampilan akupresur dapat diterapkan dengan baik dan tepat oleh
masyarakat.

Kepada Tim Penyusun. kami sampaikan penghargaan dan terima kasih atas sumbangan
fikirnva sehingga buku ini dapat terwujud. Saran dan masukan untuk penyempurnaun buku
ini sangat diharapkan.

Jakarta, Fehruary 20035

an Direkiue Jenderal
Pembinsan Kesehatan Masyarakat
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KATA PENGANTAR
EDISI 11

Akupresur atau pijat akupunktur adalah salah satu cara pengobatan tradisional berdasarkan
ilmu akupuntur yang mudah, praktis. aman dan bermanfaat untuk meningkatkan keschatan
perorangan dan keluarga, Dengan meningkatnya minat masyarakat memanfaatkan akupresur
maka diperlukan pedoman praktis untuk pengembangan akupresur kepada masyarakat. Oleh
karena itu perlu dilakukan pelatihan berjenjang kepada petugas kesehatan, fasilitator atau

instruktur baik dari jajaran Kesehatan maupun nonkesehatan. dari tingkat Pusat. Propinsi.
Kabupaten/Kota dan Puskesmas.

Untuk memenuhi permintaan dari daerah maka “Buku Pedoman Pelatihan AKupresur
Untuk Petugas Kesehatan dan Kader” (Depkes RI 1998) dicetak ulang dengan berbagai
koreksi baik redaksional maupun teknis, khususnya pada Bab Uraian Singkat Materi Ajaran,

Selain itu pada cetakan Edisi 1] ini judul diganti menjadi “Pedoman Pelatihan Akupresur Untuk
Petugas Keschatan™.

Buku ini diperuntukkan bagi tenaga kesehatan juga oleh tenaga fasilitator lain dan dapat
digunakan dalam rangka memberikan pelatihan kepada masyarakat.

Kepada Tim penyusun. dan pihak-pihak yang telah memberi masukan untuk perbaikan
kami sampaikan penghargaan dan terima kasih.

Selanjutnya saran dan masukan

Jakarta, Februari 20035

Direktur Kes

hatgn Komunitas 32
-

(,

Dr. ’Fnizati Karim, MPH

Vi






DAFTARISI
HAL

 ATAPENGANTAREDISI T L e———
KATAPENGANTAR EDISI T i

.........................

1 D———

sl

BAB I ‘.‘--iDDULPELAT[HANAKL'PRESL’RBAG[PETL'GAS

B SISTIMATIKA MATERI PELATIHAN ..covreee s v £

Tk

L [}

BAB 11 MODUL DASAR DAN URAIAN MATERT PNy ccsivivessicsstnsmmsnsspsemasssases
Tradisional dan Sentra PAT ot

L |1

| MD-1 Program Pembinaan Pengobatan
2, MD-2 PcngcnalanAkuprﬂsurDalamKesehalan Mandirt. coeeseeemeseesieeions

BAB IV MODUL INTI DAN URAIAN SINGKAT MATERI .oviimmrennmreeesssmsnisinsess 18

URAIAN SINGKAT MATERTAJARAN TEORIDASARAKUPRESUR........ 20
a PARADGIDRBSUK ......cociisisvirmsssmmem s s

by TUOTEMM VAN - biisiosissstsssint sy s 20

¢\ Pefigértian Meridian dan THIK AKUPESUT oo..cvmvsissismssmmmsnriess 2
d. Teori Pergerakan lima LISUT .. ssvecesosrosnassnnssnrmssassrrensaes sepenss iensssisssbnddasas 6

e Materi Dasar . 6

URAIAN SINGKAT MATERIAJARAN FENOMENA ORGAN ....cccovenneen 30
a. L‘u'gandﬂlunnuhuhdun1'ungsiscsunidengmilmuﬁkupmsur TR '

b, Fungsidan gangguan fungsi OFZan ... 30

URAIAN SINGKAT MATA AJARAN MERIDIAN DAN TITIK AKUPRESUR

A NEHIAY o eeevrerarenmmrsmsssernrensssabassssivssassi i 37
ALY ) ot & 01 TR s G e S A e 11 5 o



¢ Jalannya (Topografi) Lokasi dan Indikasi (fungsi) THIK ....cccvismrivesimmmmmenies 43

URAIAN MATERI AJARAN PENYEBAB PENYAKIT ......cooooccminisiemmns 39
A, Penyebab Penyakit [Uar (PPL) ............oocorororecomssnssisssisssesssssmissssssees 99

B. Penyebab Penyakit Dalam (PPD) ................
s f’c'n;'c:hnhPcnyakithlonganKeliga................................---.-.-u

6l
6l

URAIAN SINGKAT MATERIA AJARAN EMPAR CARA PEMERH(SAAN
DAN DASAR DIAGNOSA ... 64
hd

66

A. I:mpatcmapcmenksaan

B. Dasar Diagnosa ..., e
URAIAN SINGKAT MATERI A JARAN TATALAKSANA TERAPI
A, CamMemiiar...ioiniiioimrini 7N 69
B. Hal-hal yang perlu diperhatikan sebelummemijat ................cccoooomvsisiniinnens 10

C. Caramemilih titik akupresur yangepat ... %........coccovmimssnissssmsissssienssissinss. 10
URAIAN SINGKAT MATERIAJARAN PEMBAHASAN KASUS ................ 75

LAMPIRAN ... i snsssssiresssssssessssscebsssmssnssssssssssssnrosnens 91
1. NOMENKLATUR TITIKAKUPUNKTUR ....c.oooiiniiiicicicrservinvenns. 97

2. PETALLQKASI TITIK AKUPUNKTUR ...ccccooomiiiitrirerersemrerneeenees 98
(Tampak muka, belakang dan samping) ..........ccccooiiviviiiiiioni. . 100



A.

.

BAB I
PENDAHULUAN

LATAR BELAKANG

Akupresusr merupakan salah saty pengobatan tradisional dengan melakukan pemijatan pada titik

-.II-.'upun!_xmr, dapat diginakan untuk pengobatan sendiri di rumah, dalam rangka meningkatkan
hemandinan sehat.

Lintuk pendayagunaannya diperlukan peningkatan kemampuannya dan ketrampilan masvarakatdalam
hal akupresur untuk mengatasi gangguan Keschatan. Terlebih dahulu perlu dilakukan pelathan

akupresur bagi petugas kesehatan. selanjutnya petugas tersebut akan melatih kader dan kemudian
Kader meneruskan kepada masvarakat.

Dalam pel ﬂ_kﬁtmfiuﬂ pelatihan kader, peugas kesehatan dapat bekerjasama dengan fasilitator
”j'“'l‘l_"-‘SLlr lainny & \Intuk menghindari perbedaan materi dan metoda pelatihan perlu adanya pedoman
pelatihan schagai acuan bagi setiap pengajar,

TUJUAN

LU mum:

Meningkatkan Keschatan masvarakat melalui pengobatan sendiri di rumah akupresur vang
berdavaguna dan berhasilguna. ‘

Khusus:
I Kemampuan tenaga kesehatan sebagai pelatih akupresur

-

2. Meningkatnya pengetahuan dan ketrampilan tenaga kesehatan tentang akupresur

PESERTA

Peserta Pelatihan adalah®

1. Tenaga Keschawan Propinsi dan Kabupaten/Kota
2. Tengeakesehatan Puskesmas

3. Tenapa Kesehatan Rumah Sakit.

PELAKSANA

I Instansi Pemenntah

2. Swasta

3 Maayarakat (LSM)



MATERI PELATIHAN DAN WAKTU

Materi pelatihan terdiri dari :

I. Materi Dasar - 4 jam pelajaran
2. Materi Inti . 49 jam pelajaran
3. Materi penunjang © 8 jam pelajaran

Total © 61 jam pelajaran

Materi dasar terdiri dari:
| Pembinaan Pengobatan Tradisional dan Sentra P31

2. Pengenalan Akpresur dalam pengobatan Mandiri

MateriInti:

Teori Dasar Akupresur
Fenomena Organ

Meridian dan titik Akupresur

Penyebab Penyakit
Empat cara pemeriksaan dan dasar diagnosa

R

6. Tatalaksana terapi
Penata laksana kasus.

=

[



BABII
MODULPELATIHAN AKUPRESUR BAGI PETUGAS KESFHATAN

A. Pelatihan Bagi Petugas Keschatan
Garis garis besar pelatihan akupresur untuk pelatihan terdin dari
1. Mater Dasar
2. Maten Inu

3. Materi Penunjang

Ad.l Maten Dasar:

Yang dimaksud dengan materi dasar adalah Kebijaksanaan Pemerfigh Sun peran serta
masyarakat dalam pengembangan dan pembinaan pengobatian tradgSiomid scad s Senta
P3T. sedangkan pengenalan akupresur dimaksudkan agar akuprestr dapat menunjing
kemandirian masyarakat dalam meningkatkan keschatanmasy arakdl.

Ad.2 Mater Inti

Semua teori dan praktek schagai pengetahuan danketrampilan merupakan satu Kesatuar
dengan pendekatan-pendekatan holistic yang merupakan prinsup-prinsip filsafat akupresur
untuk diterapkan/dilaksanakan dalam pemanfaatannya.

Ad.3 Maten Penunjang

Materi penunjang merupakafi iten tambahan untuk menmngkatkan kualitas pelaksanaan
pelatihan yang pendekataffiyddengan menggunakan metode pendidikan oranp dewasa vang
partisipatif.

Untuk menjadi pelatiltdiperlikan waktu belajar, minimal 61 (enam pulub satu) jam pelajiran, dengan
rncian :

4JPL  (T=41PL)
49JPL (T=18JPLP+31JPL)

a) Maten Dasar
k) Materi Inti

¢) Materi Penunjang = (P=8JPL)

Semua materi vang akan diberikan berupa 22 jam teori dan 39 jam praktek

L
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SISTEMATIKAMATERI PELATIHAN

MATERI

MATERIDASAR (41 )
Lo Program Pengobatan Tradisional dan Sentra P31

2o Pengenalan Akupresur dalam Kesehatan Mandin

MATERIINTL 49 1% )
1. Teon Dasar Akupresur
Fungst Organ
Lokasi Fungst Mendian dan Tiuk Akupresur
Penyebab Penyakit
Cara Pemeriksaan Dasar Diagnosa
Penata Laksana Terapm
Kasus
a. Meningkaikan dava tahan tubuh
b Sesak natas
¢.  Sakitkepala
d Susah tidur
¢. Sakit perut
Nveri otot
Nyver hind
Nyen lambung/Uluh han,
Mual muntahy mu
[emam
Sakit Pingggmg
Batuk pilek
Menstriasi tidak teratur
Biduran (urtikaria)
Mimisan (epistaksis)

o e s b

=gl Bt

L T

m
n
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MATERI PENUNIANG |
1 Metode Pelatihan dan Penyelenggaraan Pelatihan

{POD)

Evaluasi (Pre Test & Post Test)

Pembukaan Penutupan

A
B .

o

TEORI | PRAKTEK  TOTAL
arL)y | oGeL) (PL)

e ——

L)

(4]

[ S T S

20

]

3 1a
td 1@

)

Keterangan : ,
1PL. = Jam Peljaran = 45 Memt
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BAB 111
MODUL DASAR DAN URANAN SINGKAT MATERI

Nomor : MD.

Mataajaran  : Program Pembinaan Pengobatan Tradisional dan Sentra P3T.
Waktu : 2 Jam pelajaran ( 2 x 45 menit )

Tujuan Instruksional Umum :

Setiap peserta latih memahami program pembinaan pengobatan tradisional di Indonesia.

Twuan Instruksional Khusus ;
Selesal mengikuti pelatihan peserta latih mampu ;
a) Menjelaskan pengembangan dan pembinaan pengobatan tradisional.

b)  Menjelaskan arti pengobatan sendiri di rumah dengan menggunakan pengobatan tradisional
vang aman dan efektif.

¢) Menjelaskan pengertian, wjuan, fungsi dan pengorganisasian Sentra P3T.

Pokok Bahasan dan Sub pokok bahasan :
a) Pengembangan dan pembinaan pengobatan tradisional, terdiri dari :
e Kebijaksanaan pembinaan pengobatan tradisional
e Poladan langkah pembinaan pengobatan tradisional
e  Kegiatan operasional pengobatan tradisional
h) Kemandirian dalam pengobatan sendiri di rumah dengan pengobatan tradisional.
¢) Sentra Pengembangan dan Penerangan Pengobatan Tradisional.
e Kebijakan Sentra P3T
» Pengertian. tujuan dan fungsi Sentra P3T
® Pengorganisasian Sentra P3T

=  Peran Serta Masyarakat pada Sentra P3T

Bahan rujukan :
a) Pembinaan pengobatan tradisional bagi petugas kesehatan
h) Pengobatan sendiri di rumah dengan tanaman obat dan akupresur

¢) Materi Sentra P3T

N
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10.

Metode dan Sarana :
a) Tataruang - berbentuk huruf U
b) Alat Bantu pelatihan :
AVA . - OHP
- White Board, Papan tulis, - Flip Chan,
- Spidol, kapur tulis
¢) Metode - Curahpendapat;
- = CTJ(Ceramah Tanya Jawab) Diskusi.

Proses/Langkah kegiatan :
Kegiatan | (10 Menit): _
Menggali pengetahuan lain tentang organ tubuh dan fungsi sesuai dengan ilmu akupresur dan gejala-
gejala kelainan organ tubuh.
Kegiatan I1(70 Menit)
a. Pelatih menjelaskan secara singkat dengantanya jawab tentang
1) Organ tubuh & fungsi dengan ilmu akupresur
2) Gejala-gejala kelainan tubuh
b. Peragaan menentukan letak Fungsi organ:
Simulasi : menentukan gambaranfenomena Organ.

Kegiatan I11 (10 Menit)
Merangkum keseluruhan pokok bahasan yang telah diberikan

Pelatih/Fasilitator :
a) Pengelola program pengobatan tradisional Kabupaten/Kota atau Puskesmas
b) Pelatih akupresur.

Evaluasi :
a) Testformatif

b) DPenilaian proses belajar mengajar

6



URAIAN SINGKATMATERTAJA RAN
PROGRAM PEMBINAAN PENGOBATAN TRADISIONAL
DANSENTRA P3T

DASAR PROGRAM
GBHN 1993

» Pengobatan Tradisional yang secara medis dapat dipertangy
untuk perluasan dan pemerataan pelayanan kesehatan.

ungpawabkan perli lerus dibina

»  Pemeliharaan dan pengembangan pengobatan tradisional sebagin warisar buadiya bafgsa perlu
terus ditingkatkan dan didorong melalui penggalian. penclitian. penguiian, Jun pengembangan,
serta penemuan obat-obatan, termasuk budiday tanaman obat tradisional yasgetira medis
dapat dipertanggungjawabkan.

UL Kex 2371992
l) Pengobatan tradisional merupakan salah satu upaya pengobatat dan atau perawatan cara Jain

di luar ilmu kedokteran dan atau ilmu keperawatan
| dibinfa dahdiawasi untuk diarahkan agar dapat

menjadi pengobatan dan atau perawatan cara lain yang dapat dipertanggungjawabkan manfaat

dan keamanannya.

2} Pengobatan tradisional vang dimaksud perl

an manfaat dan keamanannya

3) Pengobatan tradisional yang sudah dapit dipertanggungjawabk
mewujutkan derajat

perlu terus ditingkatkan dan dikenhanghan untuk digunakan dalam
kesehatan vang optimal.

SKN

» Pengobatan Tradisional merupakan suatu hentuk peran serta masyarikat.

» Pengobatan iradisional yang berdayaguna ditingkatkan melalui himbingan sistematis

»  Dilakukan Penibinaan dan bimbingan terhadap pengobatan tradisional yang berhasil guna dan
berdayaguna.

Pengobatan Tradisional yang terbukti berhasilguna, dibina, dibimbing. dan dimanfaatkan untuk
pelayanan kesehatan.

Perlu ditingkatkan pengawasan dan penertiban terhadap penyimpangan dan penyalahgunaan
yang merugikan masyarakat.

RESOLUSI WHA

RESOLUSI 20.72. : Kehijaksanaan tentang program pengobatan tradisional

RESOLUSI 32.34 : Pemanfaatan Tenaga Pengobat Tradisional dalam PHC

RESOLUSI 31.33 ; Pengembanpan program pemantaatan tanaman obat dalam
Sistem Pelayanan Kesehatan.



1. PENGERTIAN
ygobatan non kons ensional. i

Pengobatan tradisional disebut juga pengobatan alternatif. atau pet

beberapa negara lain negara barat | Eropd gmerika. Australia » disebut jugd pengoehatan
komplemanter dan alternatif (Complementary and Alrernarive Medicines disingkat CAM
Beberapa pengentian vang perlu dipahami berkaitan dengan pembinaan upayl pengobatan tradistonal
vaitu aniara lain °

atan dan atau perawatan car lain

a. Pengobatan Tradisional adalah salah satu upaya pengob
metoda), obat dan pengobatannya.

diluar ilmu kedokteran dan ilmu keperawatan, mencakup cara !

vang mengacu kepada pengetahuan, pengalaman Jan ketrampilan yang diperolehsecara turun
temurun. bergury, magang atau pendidikan pelatihan baik vang ash maupting g berasal d..m
luar Indonesia dan diterapkan sesuai dengan norma y i kerlaku dalam madsyarakat. (UU.

Kes. No. 23'1992).

b. Upayakeschatan tradisional adalah caramenanggulang masala (gangguin) keschatan individn.
keluarga dan masvarakat dengan perawatan dan pengobatan (dadssional yang melenggurdku‘n‘
secara komprehensif. mencakup upaya promotif | pt‘lllﬂ}_-‘k-’ﬁ“' kes“ham_l ). upaya prevent
(pencegahan), kuratif (pengobatan penyakit) danupayd cehabiTitatf (pemuliban).

c.  Obattradisional adalah bahan atau ramuan bahayang berupa bahan tumbuhan, bahan hewan,
bahan mineral. sediaan sarian (galeruk) atay eampufan dari hahan tersebut yang ﬁeca{u turun
temurtn telah digunakan untuk pengobataf herdasarkan pengalaman (/L. Kes. No. 23/1992).

d. Pengobat Tradisional (Banra) adalah deseorang vang diakui dan dimanfaatkan oleh masyarakat
sebagal orang yang mampu melakukari pengobatan secard wadisional. (Kepmenkes Nomor
1076 SK. Menkes' VI 2004,

e, Pengobatan radisional ditinjau dan cara pengobatannya dapat dikelompokkai
1). Pengobatan tradisional’yang menggunakan ramuan obat tradisional. seperti shinse. tabib,

gurah. battra ramuan asli Indonesia (jamu), aromaterapl. (lower therapy. pengobatan sauna
(mand: rempah-rempah). oukup. homoeopathy, dan lain-lain.
atau teknik mekanik. seperti
,Touch

1 sebagai berikut:

Y. Pengobatan tradisional yang menggunakan ketrampilan

akupunktur, pengobatan patah tulang. pijatunit, pijat refleksi, shiatsu, pijat gigung

ForHealth”, Spa terapis. dan lain-lain.

3 ¥ Pengobatan tradisional vany berdasarkan ajaran agama.

4). Upava pengobatan tradisional yang menggunakan cara supranatural antara fun .

a). Pengobatan dengan Tenaga dalam. ( “mind manipulation”. atu manipulasi bivenerg|
metafisika). :

by Paranormal {menggunakan indra ke enam. pewaskita),

¢). Kebatnandll, yang belum diindentifikast.



3. LANDASAN HUKU

i

b

M PEMBINA AN
UL Kesehatan No. 23 tahun 1992 pasal 47 tentang Pengobatan Tradisional
. ankes/RS/1980), lentang
disional/ Akupunkturis

SKB Dirjen Binkesmas Depkes RI dan Dirjen Diklusepora Depdikbud No 365/Binkesmas/
DI/1990 dan No.Kep 1 7/E/1L/1990), tentang Pembinaan Pendidikan Luar Sekolah yang
diselenggarakan masyarakat & Pemanfaatan lenaga.

Peraturan Menkes R 1 No 24 6/Menkes/Per/V/1990), tentang 1zin Usaha Industri obat tradisional
dan pendafiaran obag tradisional,

Peraturan Menkes RENo 902y

Panitia Pengembangan dan Pembinaan
Pengobatan 1r;

Keputusan Menkes RI Nomor 0384/ Menkes/SK/VI/1995, tentang Sentra Pengerbingan dan
Penerapan Penpobatan Tradisional (Sentra P3T),
Peraturan Menkes RI Nomor |

186/Menkes/Per/VI/1996, tanggal 12 Nopember 996, tentang
Pemantaatan Akupunkiur di §

arana Pelayanan Kesehatan.

Edaran Dirjen Binkesmas No. 218/ VDIBPSMAII1981 tentang Pemanfaatan Tanarman Obat
Hasil TOGA dan Rasionalisas; Pengobatan di Puskesmas.

Edaran Sekjen Depkes No. K$.01.8] Viib.1897.7 Destmber 1998, tentang Tanaman Obat.
Surat Keputusan Menteri Keschatan Nomor, 1076/Menkes/SK

IVII/2003 tentang
penyelenggaraan pengobatan tradisional

Surat Keputusan Menteri Kesehataf Nomor 1227/Menkes/SK/VIII/2003 tentang tenaga
akupunktur,

4. TUJUAN DAN SASARAN

a.

TUJUAN
I.Umum :
Meningkanya pendayagunaan pengobatan tradisional baik se

terintegrasi pada sistem pelayanan kesehatan
kesehatan masyarakat vang optimal,

2. Khusus :

caratersendin atau terpadu/
paripurna. dalam rangka mencapai derajat

4. Meningkatnya mutu pelayanan pengobatan tradisional, sehingga masyarakat te

rhindar
dari dampak negatil karena pengobatan tradisional.

b. Memngkatnya kemandirian masyarakat dalam mengatasi masalah kesehatan dengan
upaya pengobatan tradisional.
¢.  Terbinanya berbagai tenapa pengobat tradisional dalam pelayanan kesehatan,

d. Terintegrasinya upaya pengobatan tradisional dalam program pelayanan kesehatan
paripurna, mulai dari tingkat rumah tangga, puskesmas sampai dengan rujukan.

9
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SASARAN

Sasaran dalam pembinaan upava pengobtan tradisional meliput -
Pengobat tradisional  Battra)
Petugas keschatan

- Masvarakan

KEBIJAKSANAAN

a.  Peningkatan Mutu pengobatan tadisional

b.  Mencakup upava promotif, preventif, kuratif, rehabilitatatit.

¢. Diselenggarakan melalui jaringan Pelayanan Kesehatan Panpurma

d. Diselenggarakan secara LP dan LS termasuk orpanisasi Battrd

¢. Pengujian olehTim” Lintas-disiplin/sector { Pemerintah Pakar, batira, LSM).

f Pengobatan tradisional yang bermanfaat dan aman, dijtegrasikan dalam program pelayanan
kesehatan,

KEGIATAN POKOK

4 Pembentukan Sentra Pengembangan Penérapan Pengobatan radisional Baru dan Pembinaan
Sentra P3T vang telah terbentuk

b. Pengembangan dan Pembinaan Pe ngobatan Tradisional.

¢.  Pengembangan don Pembinain Tenaga Pengohatan Tradisional.

d Pengembangan din Pembinaan Sarana Pengobatan Tradisional.

¢ Pengalian dan Dokumentasi Warisan Budaya Pusaka Nusantara,

{  Peningkatan dikungan situas, fasilitasi dan advokasi

OPERASIONAL PEMBINAAN

d.

d.

Inventarisasi jumlah dan jenis tenaga pengobat tradisional (Battra) berdasarkan cara
pengobatannya

Penggalian dan dokumentasi Pengobatan Tradisional Warisan Pusaka Nusantara

Sentra Pengembangan dan Penerapan Pengobatan Tradisional (Senttra P3T)

Wajib daftar bagi pengobat tradisional

Wajib daftar diberlakukan bagi semua pen pobat tradisional vang telah terinventarisasikan (+30
jenis battra ssuai kategori diatas), dan dilakukan di Dinas Kesehatan Kab/Kota. Sesuai SK
Menteri Kesehatan Nomor 1076/Menkes/SK/VII2003 tentang penyelenggaraan pengobatan
tradisional.
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Pelaksanuan Forum Komunikas ditingkat Pusat, Propinsi dan Kabupaten/Kota Tujuan forum
komunikast adalub terbinanya kerja sama lintas program dan lintas sector untuk memecahkan
permasalahan vang tmbul, tenimusnva komitmen tindak lanjut pembinaan pengobatan tradisional,
dan diperolehnya data dasar rinci pengobatan tradisional. Peserta forum komunikasi adalah
program dan sector terkait (Dep. Kehakima/Pakem. Depdikbut, Dep Agama, Depdagrt,
Depppen). dan organisasi profesi kesehatan seperti: DL TBL ASFL TAKMIL Organisast
pengobatan tradisional dan pengobat tradisional.

Pelaksanann KIE Kultural Sarasehan Battra,

KIE Kultural merupakan kegiatan pembina kepada pengobat tradisional yang dilaksanakan
dengan metode saraschan (KIE Kultaral). Tujuan dari KIE Kultural adalah meni ngkatkan mitu
Battra dalam menjalankan prakick agar dapat dipertanggunjawabkan manfaat dan keamandnnya,
meningkat-kan kerjasama yang baik dengan Puskesmas, dan meningkatkan peransérta Battra
dalam pembangunan keschatan. KIE Kultural dilaksanakan ditingkat Keedmétan dengan
fasilitator tenaga Puskesmas.

Pemantfuatan TOGA dan Penerapan Akupresur.

Pengperakan dan pemanfaatan TOGA serta penerapan akupresurmérupakan bentuk kegiatan
pembinaan pengobatan tradisional untuk meningkatkan kentandirian masyarakat dalam hidup
sehat dengan pengobatan tradisional.

Untuk penerapan akupresur terlebih dahulu ditaukanpraktek bagi petugas kesehatan yang
dilaksanakan di Sentra P37, atau pelatihan kepada kader yang dilakukan oleh LSM pengobitan
tradisional. |

TemuAhli Pengobatan Tradional,

Temu ahli pengobatan tradisipnalbertujuan untuk menampung pemikiran paraahli dalam
merekomendasikan hasil peagkdjian dan pengujian pengobatan tradisional, menyepakati upaya
pemecahan masalah vang ménpghambat keamanan dan manfaat pengobatan tradisional, serta
tindal lanjut pembinady pengobatan tradisional. Paraahli dalam pertemuan tahunan tersebut
terdiri atas © ahli kedokteran, ahli keschatan masyarakat, pakar pengobatan tradisional,
anthropolog. arganisasi profesi kesehatan, LSM pengobatan tradisional. dan pengelola pro-
gram pembinaan pengobatan tradisional,

Pengofagisasian Pengobatan Tradisional.

Setiap jenis pengobatan tradisional didorong untuk membentuk suatu wadah “asosiasi prpfesi”
sebagai ternpat pembinaan kemampuannya,

Contoh: PAKSI = Persetuan Akupunktuns Seluruh Indonesia,

IKN] = [lkatan Naturopatis Indonesia dll.

[HI Ikatan I lomocopath Indonesia

ARSI = Asosiasi Relky Seluruh Indoesia,

A3 Asosiast Praktisi Pijat Pengobatan Indonesia.. dil
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Pelatihan atau Orentas

Pelatihan atau Orentasidilakulan untuk meningkatkan keampilan pengobat tradisioral. Pelathar
dapat dilakukan oleh LSM pengobatan tradisional atau wadah organisasinya. Untuk
pcngfembangan kemandirian masyarakat dalam hidup schat dengan pengobatan tradisional
pelatihan dilakukan terhadap tenaga kesehatan sebagai pembimbing masarakat di Sentrz PIT
Bimbingan teknis.

Bimbingan teknis dan pengawasan serta pengcndalian terhad'ap penguh'ral tradisional dan
pengelolanya dilakukan secara berkala, oleh tenagta pengelola di setiap jenjang adminstrasi.



1

SENTRA PENGEMBA NGAN DAN PENERAPAN
PENGOBATAN TARDISION AL
(SENTRA P3T)

Pendahuluan

Sesuai dengan amanat GBHN, UU Kesehatan NO.23/1 992 dan SKN tersebut diatas, maka

di dalam Replita V| Kesehatan, Pengobatan Tradisional telah tertuang sebagai pokok program
dimana salah saty pokok kegiatannya adalah, "Pembentukan Sentra Pengembangan dun
Penerapan Pengobatan Tradisional vang disingkat dengan Sentra P3T. memalui kegiatan Sentra
P3T tersebut diharapkan akan dihas; Ikan suatu pengobatan tradisional (cara. obaf dan pengobat)
yang benar-benar dapat bertanggung jawabkan dan keamanannya,

Untuk menyelen

ggarakan kegiatan Sentra P3T senatiasa harus beérpedoman pada Surat
Keputusan Menteri

Kesehatan RI No.0584/Menkes/SK/VL/1995 tanggal 2 Juni 1995 tentang Sentra
P3T. Di samping ity agar Sentra P3T dapat berfungsi sebagaimana mestinva maka Sentra P3T

harus mempunyai tenaga ahli yang mau bekerja dan dapat meluangkan waktu untuk memikirkan
pengembangan obat dan pengobatan tradisional,

Pengertian

Sentra Pengembangan dan Penerapan Pengobatan Tradisional (Sentra P3T ) adalah suatu wadah/
laboratorium untl.lkpcngkajianfpem:litianfpcna,mjian, pendidikan pelatihan dan pelayanan tentang obat
dan cara pengobatan tradisional, Selanjutnya setelah dapat diketahui manfaat dan keamanannya
dikembangkan tersendiri di masyarakat atau dapat juga di larang apabila membahavakan masyarakat
dan tidak bermanfaat.

Tujuan

Tujuan umum :

Meningkatkan pendayagunaan pengobatan tradisional (cara. obat dan pengobatnya) vang aman

dan bermanfaat. dalam pelayanan keschatan baik secara tersendiri maupun terpadu dalam jaringan
pelayanan kesehatan paripurna.

Tujuan Khusus :

€. Terlaksananya pengkajian, penclitian, pengujian pengobatan tradisional,

f. Terlaksananya pendidikan pelatihan tentang pengobatan tradisional vang aman dan bermanfaat,
g Terlaksananya pelayanan pengobatan tradisional yang aman dan bermanfaat,
h.

Tersusunnya criteria/persvaratan setiap jenis pengobatan tradisional,



4. Kebijaksanaan

i

Sentra P31 berfungsi sebagai laboratorium atau
pendidikan pelatihan dan pelayan ( Fxcellence Laboratory) pengo

Fungsi Sentra P3T

Sun!ur P31 dibentuk dengan mendayagunakan sarana dan tenaga yang ada. tidak membentuk
instruksy/struktur baru, dan berkedudukan di tingkat propinsi.

Kegiatban Sentra P31 mencakup kegiatan pengkajian, penelitian. pengujian; pendidikan pelatihan
dan pelavanan pengobatan tradisional.

Sent ra P31 dapat melekat/attached pada badan Litbangkes, Fakulias Kedokteran/RS
Pendidikan, Bala Pelatihan Keschatan (Bapelkes), Yayasan atau [nstitusi swasta yang memenuhi
syarat dengan tujuan yang sama.

Sentra P31 dikembangakan di beberapa propinsi dengan kekhususan masing-masingdan benitk
berbeda-beda.

Kegatan Sentra P3T disclenggarakan secara terkoordinas
terkant dengan peranserta masyarakat termasuk swasla.
Pengembangan kegiatan Sentra P3T kearah integrasi ke dalam jaringanpelay
panipurna atau berkembang secara tersendirt.

i lintas program dan lintas sector

anan kesehatan

koordinator untuk pengkajian, penelitian, pengujian:
batan tradisional.

Pengkajian, Penelitian Pengujian:

Dilaksanakan secara prioritas bertahap meliputi inventarisasi,
uji klinik berbagai jenis pengobatan tradisional.

PPendidikan pelatihan:

Berfungsi schagai penyelenggard pendidikan pelatihan bagi obat dan cara pen gobatan
yang telah terbukti aman dan hermanfaat.

registrasi, klasifikasi. uji mutu dan
tradisional

Pelayanan :

1) Berfungsi schagai wjiklinik

Dilakukan di unit teknis yang memenuhi persyaratan, d
induknya.

3).Pelayanan cara pengobatan tradisional dan obat
herman(aat (dengan SK Menkes) dan diterapka

2) ibawah pengawasan Sentra P3T

tradisional yang telah terbukti aman dan
n sesuai prosedur tindakan standar.



P

n

Nomor 'M.D.2
Mata ajaran : Pengenalan Akupresur Dalam Keschatan Mandiri
Waktu -2 Jam pelajaran (2x 45 menit)

Tujuan Instruksional Umum

Setiap peserta latih memahami kegunaan akupresur dalam pengobatan sendiri di rumabh,

Tujuan Instruksional Khusus :

Setelah mengikuti pelatihan ini diharapkan peserta mampu ;

a.  Menjelaskan asal mula akupresur

b Menjelaskan efektifitas dan keamanan akupresur

¢.  Menjelaskan kegunaan akupresur dalam pengobatan sendiri di rumah
d. Menjelaskan akupresur ditinjau dari aspek kedokteran,

Pokok Bahasan dan Sub pokok bahasan:
a. [Pengertian akupresur
b. Sejarah akupresur

¢. Manfaat akupresur
d. Akupresur ditinjau dari aspek kedokteran

Bahan rujukan :
e Buku Pedoman Praktis Akupresur, Dep.Kes. RI

e Pengobatan sendiri di rumah dengan tanaman obat dan akupresur

Metode dan Sarana :
a). Tatanuang 7 berbentuk huruf U atau setengah lingkaran
b). Alat Bantupelatihan :
AvA- - OHP
- White Board, Papan tulis
- Flip Chart
- Spidol, kapur tulis

¢). Metode : CTJ. Diskusi



9. Proses/langkah kegiatan

Kegiatan 1 (10 menit) :
Menciptakan suasana kesiapan berlatih dengan pelaksanaan singkat dan curah pendapat agar

mengenal akupuntur dalam kesehatan mandiri.

10. Pelatih/Fasilitator :
¢) Pengelola program pengobatan tradisional Kabupaten/Kota atau Puskesmas

d) Pelatih akupresur.
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4.

c.

URATAN SINGKAT MATERI AJARAN
PENGENALAN AKUPRESUR

Pengertian:

Akupresur adalah suatu cara pengobatin dengan memberikan rangsangan pada titik atau bagian
tubuh tertentu dengan jari. Bila rangsangan dengan jarum disebut akupunktur sedangkan pemanasan
dengan moxa disebut moxibas

Keamanan dan efektifitas:

Akupresur merupakan cara pengobatan yang aman, bermanfaat dan dapat dilakukan sendiri baik
untuk tindakan preventif, promotif, kurat i maupun rehabilitatif,. Akupresur merupakan pengobatan
yang aman karena hanya menggunakan pemijatan dengan jari tangan,

Sejarah:

Pengobatan akupresur dan akupunktur telah dipakai oleh ahli pengobatan Cina tradisional sejak
limaribu tahun lamanva, serta terus berkembang dan dipraktekkan baik di negeri Cina sendiri
maupun di-negeri-negeri lain termasuk Indonesia.

DiIndonesia. sejak jaman dahulu akupunktur telah dimanfaatkan dan berkembang di masyarakat,
sedangkan pelayanan akupunktur sejak tahun 1963 di laksanakan di Rumah Sakit Umum Pusat
Cipto Mangunkusumo. Jakarta.

Akupresur merupakan salah satu cara akupunktur vang tidak menggunakan tusukan jarum, tetapi
menggunakan pijatan dengan jari tangan. vang sampai saat ini berkembang lebih cepat di masyarakat.
Akupeser dalam kesehatan mandiri :

Akupreser merupakan pengobatan yang mudah dilakukan untuk pertolongan pertama mengatasi
penyakit nngan dan gejala penyakit tertentu pada keluarga atau masyarakat sekitar vang membutuhkan
pertolongan.

Penggunaannya dapatdilakukan segera, tanpa menggunakan obat dan alat bantu lain.

Akupresur ditinjau dari aspek kedokteran:

Mekanisme kerja:Akupresur ditinjau dan llmu Kedokteran menurut beberapa ahli:

e Sesuai dengan teori endorphin, yaitu perangsangan pada bagian tubuh akan menghasilkan zat
endorphin dari otak yang mempunyai efek menghilangkan rasa nyeri,

o Bioclektrik, yaitu : rangsangan pada titik/bagian tubuh tertentu yang akan meningkatkan daya
elektrik tubuh sehingga menimbulkan efck berkurangnya rasa sakit.



=1

BABIV
MODUL INTI DAN URANAN SINGKAT MATERI

Nomor ‘ML
Mataajaran : Teori Dasar Akupresur
Waktu - 6 jam pelajaran (6 x 45 menit )

Tujuan Instruksional Umum :

Setiap peserta latih memahami dasar pengobatan akupresur.

Tujuan Instruksional Khusus :

Setiap mengikuti pelatihan ini diharapkan pesertamampti:
¢. Menjelaskan pandangan holistik

d.  Menjelaskan teori Yin Yang

e, Menjelaskan pengertian Meridian dan Titik akupresur
f  Menjelaskan teori pergerakan 5 Unsur.

Pokok Bahasan dan Sub pokok bahasan :
b. Pandangan holistic

¢. Teon Yindan Yang

d. Pengertian Meridian dan Titik akupresur
e. Teori perzerakan 5 Unsur,

f Maten Dasar

Bahan rujukan.

»  Buku Pedoman Praktis Akupresur
+  BukulimuAkupunktur (Unit Akupunktur RSCM) 1985

Metade dan Sarana :
4) Tataruang - berhentk huruf U atau setengah lingkaran
by Alat hantu pelatihan :
AVA -OHP
-~ White Board. Papan tulis
- Flip Chart

= Spidol, kapur tulis
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¢) Metode =TI
. - peragaan
L= simulasi
9. Proses:

Kegiatan 1 (20 menit ) -

Menggali pengetahuan peserta latih tentang pandangan holistic, teori Yin Yang. teori energi vital,
pengertian meridian dan titik akupuntur,

Kegiatan I1 (240 menit)
10. Pelatih/Fasihitator -

a.  Pengelola program pengobatan tradisional Kabupaten/Kota atau Puskesmas
b. Pelatih akupresur

Pelatih menjelaskan secara singkat disertai Tanya jawab tentang:
w Pandangan holistic; dijelaskan tentang hubungan antara:
*  Manusia dengan alam semesta, manusia dengan manusia
*  Sakitdan schat merupakan sebuah proses alami

w Teori Yindan Yang, menjelaskan tentang semua benda dan fenomenanya dapat dikelompokan
kedalam Yindanang.

%+ Teon energi vital, menjelaskan tentang pembentukan energi vital
%+ Pengerian menidiandan titik akupunktur,

« Teon 5 unsur. menjelaskan saling hubungan antara oragan tubuh dengan manifestasi kelainan
fungsinya.

Kegiatan [II (10menit)
Merangkum keseluruhan pokok bahasan vang telah diberikan

10. PelatihvFasilitator :
¢. Pengelola program pengobatan tradisional Kabupaten/Kota atau Puskesmas

d, Pelatih akupresur,

10. Evaluasi
a, Testformatf

b. Penilaian proses belajar mengajar.
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URAIAN SINGKAT MATERI AJARAN
TEORIDASAR AKUPRESUR

A.. PANDANGAN HOLISTIK

Semua yang ada di dalam alam semestamerupakan suatu kesatuan. Tanah. air, udara, langit, binatang,
tumbuh-tumbuhan. manusia. dil adalah bagian dari kesatuan alam semesta terschut.

Alam semesta sebagai makro kosmos, sedangkan bagian-bagiannya adalah mikro kosmos. Mikro
kosmos juga merupakan kesatuan dari bagian-bagiannya Demikian pula bagian-bagian terse but
adalah kesatan dari bagian yang lebih kecil lagi, sampai yang terkecil. Tidak ada benda yang berdin
sendiri secara mutlak. Semua yang ada dalam alam semesta merupakan saling berhubungan.

Manusia adalah kesatuan dari organ-organ tubuh, anggota tubuh, jaringan penunjang, panca indera,
cairan-cairan, darah, dll. Organ tubuh merupakan kesatuan dari sel-sel dan seterusnya.

Jika salah satu bagian terganggu akan berakibat terganggunya kesefmbangan terscbu. YATg
menyebabkan sakit.

Manusia saling pengaruh mempengaruhi dengan alam lingkungannyd dan dengan sesama manusia itu
sendiri. termasuk kondisi sosial ekonomi. kebudayaan, politik dsh.

Organ-organ dan sistem kehidupan di dalam tubuh manusia saling mempengaruhi. Jika salah satu
bagian dari tubuh terganggu akan mempengaruhi bagian tubuh yang Jain yang akan Mengganggu
kesehatan tubuh. Untuk mengembalikan kondisi tubuh agar sehat harus dilakukan upaya I’eﬂgﬂmbﬂlﬁfﬂ
keseimbangan yang dinamis, baik keseimbangan di dalam tubuh maupun keseimbangan manusia
dengan alam.

Atas dasar pandangan tersebut maka akupresur memandang. menganalisa, mendiagnosa dan
mengobati penyakit secaramenyeluruh (holistik), tidak bagian demi bagian (parsial).

B. TEORIYIN DAN YANG

Setiap benda dalani alam semesta mempunyai dua aspek yang berlawanan, tetapi saling terkait dan
merupakan satu kesatuan juga bersifat tidak mutlak.

Sebagai contoh pada tubuh wanita terdapat sedikit hormon laki-laki dan sebaliknya. Aspek tersebut
dibseri nama Yin dan Yang. Yang berarti cahaya dan Yin berarti bayangan. Yin dapat digambarkan
seperti air dengan semua sifatnya dan Yang seperti api dengan semua sifatnya.

Pengelompokan Yin dan Yang dapat ditera pkan pada alam semesta. mahluk hidup. termasuk jenis
keluhan dan jenis terapi dalam akupresur (pemberian rangsangan p tjat/teknik pijat)

Karakteristik Yin dan Yang
1. Merupakan 2 hal yang bertentangan

2. Saling membentuk
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3. Merupakan kesatuan
4. Tidak mutlak, dalam Yin terdapat Yang, dalam Yang terdapat Yin
5. Berada dalam keseimbanagn yvang dinamis

; " ' Jahil - (e abnor-
6. Hilangnya keseimbanagn terhadap Yin dan Yang vang berlebihan menimbulkan keadaan
mal/sakit

Gambar YIN-YANG




- ¥ l f ni i\q,‘.l.li.'li“'l sehat ht.‘nm]
Semun aspek lmu pengobatan € a tradison wal dilandas feon Vin dan Yang |

Yindan Yang scimbang

Keadaan patologtk sakit menungukan lang atau tergingpy

L —— / ]
| enanggulangan dilakukan dengan  keadaan ber lebil maka di kurang

k. eadman kurang maka ditambah

K eadaan lemah makit dikuatkan

Tujuan pengobatan yaitu memulikan keseimbangan Yindan Yang

Dasar tiagnosa dibuat dengan menentukan perubahan Yin dan Yan

Dalam alam semesta:

e

S - . -\
YIN . pelap, malam, air, hasah/lembab, hagian bawal, dalam, barat, utara.
YANG :  terang, siang. api, kering, hagian atas. luar, timur, selatan
Tubuh manusia:

YIN . wanita. dada. perut fisik. permukaandalam tubuh (tidak kena sinar matahari)

YANG :  pria, punpi__runp_pmp,g;mg.nw.t:mul.psik:s.pcnml!munluartubllh

Organ-organ tubuh:

YIN . paru-paru, impa. jastung, ginjal, selaput jantung, hati (organ padat)

YANG :  usus besar, lambing, usus kecil kandung kemih, tri pemanas. kandung empedu
(organ herangga)

Sifat penyakit:

YIN © kronis(menahun). tenang, lama, dingin, lembab

YANG " akut (mendadak), gehisah, baru, panas, kering

PENGERTIAN MERIDIAN DANTITIKAKUPRESUR
1. MERIDIAN
a. Pengertian
Meridian adalah saluran enersi vital di dalam tubuh.
h. Fungsi meridian:
o Penghubung antaraorgan tubuh yang satu dengan organ yang lain. jaringan penunjang,

pancaindera, dll.

e



T, P . :
*  Penghanta rangsungan (prjatan dar luar ke dalam tubuh)

*  Penghantar penyehah penvakit
L]

- 1 T — — : ¥ ¢ | T
Penghantar manitestasi kelainan fungst organ ke bagian luar Tubuh

Mendian ada 2 macam, yaiw - meridian luar dan dalam. Meridian luar tempat lokasi itik

pjat hcrmin i permukan tubuh dan meridian dalam berhubungan langsung dengan organ
terkaut dan pasangannya,

Klasifikasi meridian

Sistem mendian terdiri dari 12 meridian umum dan 8 meridian 1stimewa yaitu !
1) Meridian umum : 1dd

Klasifikasi menurut Penamaan/ nomenklatur

Angka Menurut organ (Indonesia) Singkatan
Latin
1 Meridian Paru P/Pr
| | Meridian Usus Besaf U
il Meridian Lambung Lb/ LB
v Mendian Limpa Lp/ LP
vV Merndian Jantung 1/ JT
Vi Meridian Usus Kecil UK
VI Mendian Kandung Kemih KK
VI Mendian Ginjal G/ Gl
X Meridian Selaput Jantung SJ
X Meridian Tripemanas TP
X1 Mendian Kandung Empedu KE
X1l Meridian Hau H/ HT

]
s



2)  Mendian istimewa :
Meridian istimewa vang kita pelajart hanya 2 Meridian vaitu:
a) Merdian Tu: memerintah semua meridian Yang
b) Meridian Ren : bertanggung jawab terhadap semua meridian Yin

Keempat belas meridian it disebut mendian utama karena memiliki titik akupresur
tersendin

2. Titik Akupresur;

a. Pengertian
Adalah lokasi berkumpulnya enersi vital di bagian tubuh-tubuh tertentu.
Ada 3 macam titik akupresur :
1) Titik umum adalah titik vang berada di jalur meridian
2) Titik pijatistimewaadalah: titik vang berada di jalur maupun di luar meridian yang
mempunyai indikasi khusus.
3) Titik nyeri tekan (yes point) adalah titik nyeri pijat yang dirasakan paling nyeri bila
dipijat
b. Jenis Titik Akupresur
Titik Akupresur Meridian
Titik pijat adalah tempat berkumpulnya Ci (enersi vital) dan terdapat di jalur meridian.
Titik Akupresur Istimewa : Titik pijat yang mempunyai indikasi tertentu dan dapat berada
dijalur meridianmaupun diluar meridian.
Tatik Nyeri Tekan ( Yes point):

Titik nyen pijatadalah titik pijat yang lokasinya dirasakan paling nyeri bila dipijat.

¢. Fungsititik akupresur
1) Sebagai tempat perangsangan

2) Pencerminan kelainan organ

d. Cara menentukan lokasi titik berdasarkan;

I) Tanda-tanda: sepenti tonjolan tulang, lipatan kulit, lipatan siku, batas- batas otot. panca
indera, batas rambut,

2)  Pengukuran dengan lebar jari pasien



Nomenklatur titik Akupunktur
1) Titik Akupunktur umum:

Singkatan orpan dimiridian umum, diberi nomor urut  sesuai perjalanan Mendian

Contoh - Tigk No3 pada Meridian Paru-Paru Ditulis/

disingkat : P. 3 atau PR.3 atau 1.3
Ttk No 36 pada Meridian L ambung Ditulis’

disingkat ¢ Lb. 36 atau LB. 36 atau I11. 36

2) Titik Akupunktur Istimewa

Singkatan daerahregio diikuiti nomor urut

Daerah'regio

Kepala Leher . KL
Dada peru pDp
Punggung P
Anggota gerak Atas : AN
Anggota gerak bawah : AB

Contoh utik EX,DP, 1 dibaca -
- Titik akupunktur istimewa di daerah Dada Perut, nomor urut 1

3) Pedoman letak titik akupunktur :

a) Biasanvadigunakan tonjolan tulang . batas rambut, kerutan kulit vang ada. batas
pérbedaan warna kulit, pancaindera kuku, batas Otot dan sebagainya.
b)«, WKuran lebar jan tangan pasien.



D. TEORI PERGERAKKAN LIMA UNSUR

Teor pengertian hima unsur yaitu suatu teor yang i wenjelaskan tentang I
vang ada dalam kehidupan alum semest

bty AN USUF-HBTH

Menurut teori in1 alam, baik alam semesta maupui EHEEL terdint dart ima unsur yang saling

berhubungan. Lima unsur tersebut vatu - kayu, apl, tanah, logam dan air

Bagian-bagian tubuh manusia dan segala hal yang terkait dengannya terbag) dilam kelomp ok limis
unsur tersebut, sepertt : Organ dalam pjanngan penuring, pine i fern, rinsa-rasi inakanig, SU,
emosi, udara sekitar, cairan-cairan tubuh, warna muk, all

Teori Lima Unsur menjelaskan saling hubungan antar Ot tubuh yang disimbulkim dengan: kay,
api, tanah, logam dan air

Prinsip saling hubungan tersebut adalah.

1. Hubungan saling menghidupi

2. Hubungan saling (mengendalikan) membatasi

3. Hubungan saling menindas

Gambar pergerakan lima unsur

e —— — -

./.—h\"., englildigika

S——Y pmpimfaata s

menindas balikimeng

— s

Furenat

Mol K andung Empedu

Glﬂfﬂ'
Kandus
pisi 4 Jantung
Usus Halus
fogam Liemga Lambung
Parugard

Usus Bosar
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FABEL PENGGOLONGAN LIMAUNSUR

e B ,
Lima unsin havu apt tanah logam \in
l'll'g“.“ P;hL” h.ﬂl I .““““”g |11"Iu! I'\u"] ‘ll!”-]l
Organ berongea | Kandung | Usus lambung | Usus Ky
empedu kewil besat ket
= S i) i ol
I :Iilh'lm‘:'..“'t dalam urat l‘mﬁh “‘.( '}Iﬂ_ _E{lill | “].“”_l_
Jarah

Warna muka hijau merih Kuning Putth Hhitam
Kesukaan rasa asam pahit mans Pedas Asin

3 s —_— — : | 2 oy y
Penyebab Angin panas lembeb kenng [ g
penyvakit luar |
b Ty, [ : . . " B r
Penyebab Jengkel gembira | Rindu kehawatir Tkt
penyakit dalam dongkol | berainta sedily
Suara menjent erawa | memvamt fsmenanguis | mertih
Cairan Airmata | keringat | Adreliur ngus Kotoran tehinga

Contoh cara memahami tabel serta keteran gan table. 3 Unsur :

1. Contoh hubungan lima unsur

Yanyg termasuk unsur kayu adalah - Hati - Empedu - Mata -

Jengkel — Menjent - Aipmata

al

h)

Penjelasan Tabel.

dimuka. jika hati terganggu.

s

d).

e,

dil.

Hati berhubungan dengan Kantung Empedu,

Urat - Hijau

Hat dan Kantung Empedu memancarkan wama kehijauan. Warna ini akun nampak jelas

Emost. jengkel. sangat mempengarubi organ hati dan Kantung Frped
Jika jengkel menyehabhan pangguan keseimbangan di hati yang mendorong keluamya swars
menjent

Kelainan pada organ hati dapat tercermin melalui gangguan pada mata. urat (tendon dan
arrmata. Jadi manifestast keluhan /gejalase’ tanda-tand kelainan yang terlihat
mata merah, katarak. rabun, mudah keseleo, kram. air mata berlebihan, air mata Kering.

Asam - Angmn

ad.



E. MATERI DASAR S
Materi dasar terdiri dari antara lain Jing. Ci, Shen, Yang akan dibahas adalah energi vital (Ci).

Qi adalah zat kehidupan yang ada dalam mahluk hidup

Qi berasal dan bersumber dari:

1. Orang tua (Ci bawaan)

2. Makanan. minum, dan hawa udara (Ci yang di dapat)

Pembentukan Ci sangat dipengaruhi oleh lingkungan.

Menurut fungsi dan letaknya Enersi Vital dapat dibagi: | |

a) Enersi Vital (Ci) organ letaknya di setiap organ yang fungsinya memelihara fm:lgisl organ.

b) Enersi Vital (Ci) meridian letaknya di meridian yang fungsinya memelihara meridian |

¢) Enersi Vital (Ci) vang letaknya di permukaan tubuh yang berfungsi mempertahankan tubuh dari
serangan penyvakit.

d) Enersi Vital (Ci) yang beradadi cairan tubuh, misalnya di darah.
Fungsinya adalah penggerak dan pemelihara darah.



v

9.

1)

Nomor M2

Mata ajaran - Fenomena Organ

Waktu 2yam pelajaran (2x 45 menit)

[ujuan Instruksional Umum -

Setiap peserta lath memahami kepunaan/ fungs organ tubuh manusia dan kelainannya
Tujuan Instruksional Khusus -

Setelah mengikuti pelatthan i diharapkan pesertamampu :

a. Menjelaskan organ-organ dalam wibuh dan fungsinva sesuai dengan ilmu akupresur
b. Menjelaskan gejala-gejala kelainan organ

Pokok Bahasan dan Sub pokok bahasan -

f.

Organ-organ dalam tubuh dan fungsinva sesuai dengan ilmu akupresur
b Gejala-gejalakelainan organ,

Bahan rujukan .

a.  Buku Pedoman Praktis Akupresur

b, Gambar letak organ-organ dalam tubuh

. Bukulimu Akupunktur (Unit Akupunktur RECM) 1985

Metode dan Sarana .
a). Tataruang  : berbentuk huruf U glausetengah lingkaran
b). Alat Bantu pelatihan :
1VAVA - -OHP
-White Bourd. Papan tulis
<Lip Chant
s=Spidol, kapur tulis
2) Gambar. beneka (model)
¢ Metode -CT1, Dhiskusi
-Diskusi

C-Nimulast

Proses/Langkah kegiatan
Kegiatan [ {10 menit)

Mengyali pengetahuan peserta latih tentang organ tubuh dan fungsi sesuai denpan ilmu akupresur
dan gejala-pejala kelainan oran tubuh,

. Pelatibh/Fasilitator

e.  Pengelola program pengobatan tradisional Kabupaten/Kota atau Puskesmas
f. Pelatth akupresur.,
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A. ORGAN DALAM TUBUH DAN FUNGSI SESUAI

1.

URAIAN SINGKAT MATERI AJARAN

FENOMENA ORGAN

DENGAN ILMUAKUPRESUR

Definisi

Teori untuk menilai keadaan fisiologis dan patolog:
yang terlihat dari luar (fenomena), sebagai pencermin

ogis darl fungsi organ dalam berdasarkan ap,
an keadaan organ dalam tersebut,

Organ Padat dan Organ berongga (Zang/Cang dan Fu)
Organ dalam pengertian akupunktur/akupreseur dib_a.gi menj: a
tubuh manusia terdapat organ yang disebut sebagal Zang/Can
Zang dan 6 organ Fu

di dua kelompok : yaitu di dalam
g- Fu yang terdirt dari 6 Organ

impa. Hati, Ginj
¢ Organ Zang merupakan organ padat yaitu: Jantung. [fam-paru, i';ma‘; suiwtanslil;i:rll:i'an
Perikardium. Fungsi organ Zang adalah : memp uksi dan menyimp : ng

termasuk Ci. darah, cairan tubuh.
. Kantung empedu. Lambung. Usus Keci],

). Fungsi organ Fu adalah : menenma
uarkan bahan sisa.

gsi dan sifatyang berkaitan, dan

d. Organ Fumerupakan organ berongga yaitu
Usus besar, Kandung kencing, dan Sanjiao (Tri pemanas
dan mencemakan makanan , menyalurkan dan mengel

e. Organ Zang dan Fu yang bersimbol sama mempunyai fun
hubungan antara keduanya disebut hubungan luar dalam.

B. Fungsidan Gangguan Fungsi Organ

Jantung
a. Fungsi Jantung
Pengaturan darah dan pembuluh darah.
17 Rumah pikir: sebagai tempat semangat, kesadaran, daya ingat. pikiran dan tidur,
2§ Hubungan dengan dunia luar dengan lidah (jantung ;yang
3)  Normal lidah berwarna kemerahan, basah, licin dan fungsi

4) Pengecapnormal).

bh. Gangguan fungsi jantung dan SelaputJantung :
1) Gangguan peredaran darah dan pembuluh darah
2} Gangguan semangat, kesadaran dan daya pikir

1) Gangpuan pada idah



2. Hati

Fungsi Hati :
1) Menyimpan darah, hati mempunyai fungsi menyimpan dan mengatur jumlah darah
vang beredar,

Memelihara aliran Ci vaitu untuk menjaga keharmonisan dan melancarkan fungsi dan
kegiatan tubuh,
3)  Menguasai tendon

4) Hubungan dengan dunia luar melalui mata.

Gangguan fungsi hati
1) Gangguan pendarahan
1) Gangguan tendon (Kram)

3)  Gangguan mata

3. Limpa

a.

Fungsi Limpa :

2)  Menguasai transportasi dan pengolahannya yaitu- pengolahan pada pencernakan dan
penyerapannya

3) Mengendalikan darah : supaya darah tetap berada di dalam pembuluh darah dan
mencegah perdarahan,

4) Mempengaruhi otot dan anggota gerak : memelihara besar dan kuatnyva otot

5) Hubungan dengan dunia luar melalui mulut.

Gangguan Fungsi Limpa :

1) Gangguan pencemaan dan cairan tubuh
2) Gangguan perdarahan

3 Gangguan Otot

4)Gangguan mulut

4. Paru-Paru

Fungsi Paru-paru:
1) Menguasai Ci dan mengendalikan pernatasan
2)  Mengatur pengeluaran air

) Menguasai kulit dan rambut

4)  Berhubungan dengan dunialuar melalut hidung,
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b. Gangguan fungsi paru
1) Gangguan pernalasan

2)  Gangguan cairandalam ubuh

3)  Gangguan kulitdan rambut hadan

4)  Gangguan hidung

5. Ginjal
a. Fungsi Ginjal:

1) Menyimpan Jing (Jing meru

2) Materi yang didapatkan sesudah lahir), men

perkembangan.

3) Menghasilkan sumsum, membentuk otak, menguasal tulang

4) Menguasai cairan tubuhdan menarik Ci kebawah.

pakan materi dasar bawaan

guasal repmduksi. pertumbuhan dan

Jdan memproduksi darah,

5) MenerimaCi.
6) Hubungan dengan dunia luar dengan telinga.
h. Gangguan fungsi ginjal
1) Gangguan otak, tulang dan tekanan darah
2) Gangguan cairan tubuh, Gangguan kemampuan sexX

3) Gangguan telingadan Gangguan rambut kepala

6. Selaput jantung ( Pericardium)

a. Fungsi Pericardium (selaput jantung) : pericaridium me
untuk menjagajantung dan bukan merupakan organ pa
dari jantung

b. Gangguan fungsi Selaput Jantung
1) Gangguan peredaran darah dan pembuluh darah

2)  Gangguan semangal, kesadarun dan daya pikir

rupakan selaput yang meliputi jantung
da umumnya tetapi sesuatu bagian

3) Gangguan pada lidah

7. Kandung Empedu
a. Fungsi Kandung Empedu::
Kandung empedu melekat pada hati dan fungsi utamanya adalah menyimpan getah
yang dikeluarkannya ke usus untuk membantu pencernakan. Ll S
Berhubungan luar dalam dengan hati.



b. Gangguan fungsi kandung empedu.
1) Gangguan kepala sebelah, Gangguan pencernaan. dan
2) Gangguan bawah iga.

8. Lambung

1). Fungsi Lambung :
Lambung menerima dan mencernakan makanan kemudian menyalurkan ke usus kecil.
Hubungan luar dengan limpa.

2). Gejala fungsi lambung

4) - Gangguan pada pencernaan makanan
b) Gangguanotot.

9. Usus Kecil

a. Fungsi Usus Kecil :
1) Menerima dan menyimpan sementara makanan yang dari lambung,
2)  Melanjutkan pencernakan makanan tersebut untuk kemudian diserap
3) Menyalurkan sisa makanan ke usus besar,

b. Gangguan fungsi usus kecil
1) Gangguan buang air kecil , Gangguan pencernaan dan
2) Gangguan pembuluh darah

10. Usus Besar
a. Fungsi Usus Besar.
Usus besarmenerima sisa makanan dari usus kecil kemudian mengubahnya menjadi tinja
vang akandikeluarkan dari tubuh
b. CGangguan fungsi usus besar
I) Gangguan buang air besar dan g angguan pemafasan

2) Gangguan meridian usus besar.

11. Kandung Kemih
a. Fungsi Kandung Kemih

1) Pengatur keseimbangan cairan.

Lad
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b. Gangguan fungsi kandung kemih

1) Gangguan pada saluran air kencing

7) Gangguan kemampuan sex

12. Tri Pemanas (Sanjiao)

a. FungsiSanjiao (Tri pemanas)

an organ nyatd mel
i tempa

sasi dari sebagian fungsi orgay,

ainkan £ dalam rongga tubuh.

Sanjiao bukan merupak {yang berbeda

Zang Fu yang terletak pada berbaga
Sanjiao terdiri dari :

B Jizoatas (mewakili dada)

B Jiaotengah (mewakili epigastn um)
B Jiao bawah (mewakili hipogastrium)

Fungsi sanjiao adalah:
1) Menghangatkan organ Zang dan Fu.

2) Koordinasi kerja Zang dan Fu supaya dapat bekerja sama.

3) Keseimbangan cairan
4) Berhubungan luar dalam dengan pericardium.

b. Gejala kelainan fungsi Sanjiao (Tri pemanas)
1) Gangguan pada Jiao atas, sama dengan gangguan fungsi paru-paru dan jantung

2) Gangguan pada Jiao tengah sama dengan gangguan fungsi pada pencernaan

3) Gangguan pada Jiao bawah, sama dengan gangguan fungsi pada ginjal dan kandung
kemih (bagian bawah rongga tubuh)



{ o ]

Nomor M3

Mataajaran . Mendian dan utk-tink akupresur

Waktu 10 jam pl.(Teori = 4 jam pl, Praktek = 6 jam ph)
Teori 3x 45 menit
Praktek 5 x 45 menit

Tujuan Instruksional Umum :

Setiap peserta latih memahami meridian dan titik akupresur

Tujuan Instruksional Khusus ;

Setelah mengikuti pelatihan ini diharapkan peserta mampu :
a. Menjelaskan jalur tap-tiap meridian pada tubuh manusia

b. Menunjukkan titik-titik dan menjelaskan indikasi penting yang terdapat dalam mendian beserta

kegunaannya.
Pokok Bahasan dan Sub pokok bahasan :
a. Penalanan titikk mendian pada tubuh manusia
b. Titik-utik dalam mernidian
¢. Letak dan kegunaan titik-titik pada meridian.
Bahan rujukan :
a. BukuPedoman Praktis Akupresur
b. BukullmuAkupunktur (Unit Akupunktur RSCM) 1985
Metode dan Sarana :
a) Tataruang  berbentuk huruf U atau setengah lingkaran
b) Alat Bantupelatihan :
1) AVA ;- OHP
- - White Board, Papan tulis
- Flip Chart
: Spidol, kapur tulis
2) Alatperaga : Gambar, boneka akupresur
¢) Metode :« CTJ. peragaan.
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9. Proses:

Kegiatan [ ( 10 menit ) , dian titik dan indikasinya
Menggali pengetahuan peserta latih tentang jalur iap-tiap meridian,

dalam meridian.

10. Pelatibv/Fasilitator :
g Pengelola program pengobatan tradisional Kabu
h.  Pelatih akupresur,

paten/Kota atau Puskesmas



URAIAN SINGKAT MATAAJARAN
JALANNYA MERIDIAN, LOKASI DAN INDIKASIHFUNGSI)
TITIKAKUPUNKTUR

MERIDIAN PARU (YIN)

Meridian Paru mulai dari daerah lambung turun kebawah ke usus besar lalu kembali ke lambung.
menembus sekat rongga dada (diafragma), paru-paru. Dari bagian atas paru (trachea) keluar di sela
igal dan I1, naik keatas sampai tulang selangka kemudian menyusuri bagian dalam sisi uar lengan.,
pergelangan tangan dan berakhir di ibu jari tangan. Cahang mendian keluar dan belakang pergelangan
tangan menuju ke jari telunjuk — untuk berhubungan dengan Meridian Usus Besar.

Gambar Meridian Paru

Tk Akupunktur penting meredian panu

P.1. Lokasi Selaiga | dan Il yaiudan putting susu ke samping luar 3 jari. kemudian naik 6

jart keatas.

Indikasi Batuk. asma, nyer! iga. dada rasa penuh, sakit pada bahu dan punggung .



PS5, Lokasi
Indikasi
P.6. Lokasi
Indikasi

P.7. Lokasi

P10, Lokasi
Indikasi

Pada lipat siku sebelah |uar antara batas wamna hitam dan putih

Batuk, kejang otot lengan, sering buang air kecil, kejang demam pada anak.
Dari titik P.5 turun 6 jari kearah ibu jari.

Batuk, sesak nafas, batuk darah, radang tonsil (amandel), lengan kaku, sakit
lengan dan siku. menghentikan perdarahan.

2 jari di atas garis pergelangan tangan

Sakit kepala sebelah, sakit kepala, nyeri tenggorokan, batuk, mulut miring. mulu
tidak dapat dibuka, salah bantal, ibu jari susah digerakkan, jari tangan dan

pergelangan tangan tidak kuat.
Pertengahan Ruans pangkal tulang ibu jari tangan antara garis hitam putih.

Batuk darah, batuk, bronchitis, sakit dada dan pinggang. kejang, demam disertai
sakit kepala, rasa panas telapak tangan.

iK



11. MERIDIAN USUS BESAR (v AN,

Meridian Usus Besar nyyja;
bahu. kemudian ke belaka
kembali ke bahu dan bercab
diafragma sampai ke
atas ke bibir atas dan
akan berakhir di tepi h

dan upung jan telunjuk natk menyusun tept loar lengan ke
ng bertemy dengan meridian-mendian Yany di tnk Tu 14,
ang dua, cabang pertama menembus ke dalam melalui paru
usus hc_sar sedangkan cabang ke dua dan tulang sclangka natk ke
!Jt'fakhu pada tepi hidung yang berlawanan (meridian yang hanan
idung kiri dan sebaliknya meridian kin di tepi ldung kanan )

Gambar Meridian Usus Besar

Titik akupunktur penting pada Meridian Usus Besar.

1B 4 Lokasi

Indikasi

UB 11 Lokasi
Indikasi

UB 15 Lokasi
indikasi

UB 20 Lokasi
Indikasi

Di punggung tangan pada tempat vang paling tinggi jika ibu jari dan jan
telunjuk dirapatkan

Sakit kepala depan dan samping, sakit tenpgorokan, sakit gigi, lengan
lumpuh, diare, kaki tangan pegal linu, panas tanpa keringat, tidak datang
haid. sulit buang air besar

Pada ujung garis lipat siku bagian luar
Sakit tenggorokan, lengan nyeri dan bengkak, lengan tak bertenaga.
lumpuh kedua tangan, penyakit kulit, demam.

Lekukan persendian bahu dan lengan atas kalau lengan di angkat
Nyeri tulang bahu, kelumpuhan, penyakit kulit

Sudut luar cuping hidung
Gangguan hidung, mulut muing, muka bengkak dan gatal. saki v
rahang atas.



I, MERIDIAN LAMBUNG (YANG)

; sar naik kepangkal hidyy,,,

Menidian lamb lai pada tink terakhir Menidion ||.'1llrl‘- I::,;;pr,mim-.g o 1.;4"“;_
ki am {;]"B n‘“;a;e'::dllan Kandung Kemih dan Iu.m‘ |;,mg Lryiade etan ik Keare,
mery mh“ﬂnn - itart bibir lalu berjalansepanjang ra n di kening

enembus gusi atas, mengita af Sa D :
melalui d:pin telinga mcngyusmi garis batas rambut ";W”:’:‘m'inng dua. cabang pertam,,
Dani rahang bawah turun sampai tulang selangha L.‘IZ.I[ ambunyg dan Limpa, _
menembus ke dalam rongga dada, diafragma dan “:',1,: clﬁﬂu dan perut sampai ’lsmtrmhn
: | selangka turun menyu! : satu berjalan di dalay,
E:lm?a::iit::nd:;:‘n;ﬂfgim::h‘Illfmt bercabang dua Ilcum!'l.'ll.ll. ﬁ::ﬁrmuknﬂn kulit Berakh,
dan berakhir pada jan kaki ketiga dan yang lainnya berjalan
pada jari kedua

Gambar Meridian Lambung
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Titik akupunktur penting Meridian 1.ambung

Lb 6 Lokasi
Indikasi

LLh 8 Lokasi
Indikasi
LLb 25 Lokasi
Indikasi
Lb 35 Lokasi

Indikasi

[.b 36 Lokasi
Indikasi

Lb 40 Lokasi
Indikasi

[.b 44 Lokasi
Indikasi

Lekukan pada tulang rahang bawah, segaris dengan sudut mulut .
Kelumpuhan muka, mulut mencong dan mata miring. suara hilang. pip!
bengkak, sakit gigi leher kaku dan mulut mengancing.

Sudut dahi 1 ibu jari tepi garis rambut ,
Sakit dahi, sakit kepala sebelah, sakit mata, banyak keluar air matd

3 Jari samping kiri dan kanan pusat (puser) . -
Gangguan pencernaan, nyeri sekitar pusat, sulit buang air besar, usus
berbunyi, perut kembung, keputihan

Di pangkal tulang kering, bawah luar tempurung lutut
Nyeri lutut, baal ( tidak terasa) pada tungkai.

4 jari dibawah titik Lb 35
Gangguan pencernaan karena dingin . sering lapar (lambung panas),
kembung, nyeri lambung, susah buang air besar, kelumpuhan muka dan

anggota gerak, ayan, nyeri tenggorokan. nyeri lutut dan kaki. badan
bengkak, meningkatkan daya tahan tubuh.

Titik tengah antara lutut dan mata kaki‘sebelah luar, ke sisi luar 2 jari dari
tulang kering,

Batuk, pusing, mengeluarkan dahak, pergerakan tungkai terganggu.

Lekukan antara punggung pangkal tulang jari kaki ke dua dan tiga.
Sakit gigi (lambung panas), radang tonsil (amandel). mimisan, sakit perut,

kembung, disentri, nyeri dan bengkak pada punggung kaki, kelumpuhan
muka

41



IV. MERIDIAN LIMPA (YIN)

Mendian limpa mulay dan tbu jari kaki naik pada batas perubaban warna L}.:-IIIIJ{:]‘II dalyg,
unekai mefalui lipat paha terus masuk ke dalam rongga perut dan berhu ""-'"".“_ dengy,
Limpa, Lambung, Jantung dan berakhir di di pangkal hidah. Cabang lun berjalan g,
Permukaan perut dan berakhir pada samping badan antar ga o dan 7

Gambar Meridian Limpa

—

‘Lpl

Titik akupunktur penting Meridian Limpa.

Lp I Lokasi
Indikasi

[.p'6 Lokasi
Indikasi

L.p 10 Lokasi
Indikasi

Sudut kuku sebelah dalam ibu jari kaki.
Kembung, tidak nafsu makan, muntah, diare, haid berlebihan, kaki tangan
dingin

4 jari ke atas dari mata kaki bagian dalam

Menormalkan fungsi limpa lambung, gangeuan pencermaan, usus bunyi.
kembung, mencret, haid tidak teratur, Keputihan, Kesukaran melabirkan,
perdarahan, ngompol, nveri wingkai hawah.

3 jan diatas lutut dan 3 jan kearah dalan,
Hand ndak teratur, eksinn, penyakit kulit, wvert paha bagian dalam.



V. MERIDIAN JANTUNG (YIN)

Meridian Jantung mulai dari Jantung menembus diafragma sampai di Usus Kecil. cabang
lain l'tﬂik ke atas bcrhuhungan dengan mata dan otak. . i
Cabang yang lainnya berjalan di atas paru-paru ke arah samping menembus rongga dada
di lipat ketiak dan menyusuri lengan bagian dalam sampai di ujung jari kelingking.

Gambar Meridian Jantung

A
-

Titik akupunktur penting Meridian Jantung

15 Lokasi © 1 jan dari pergelangan tangan bagian dalam. segaris dengan jari
kelingking
Indikasi . Jantung berdebar, lemah syahwat, gila,daya ingat menurun, suara tiba-tiba

hilang, lidah kaku, pergelangan tangan sakit. mata merah, tenggorokan
kering, keputihan, nyeri saluran kencing disertai perdarahan,

It 7 Lokasi . Tepat pada lekukan garis pergelangan langan, segaris dengan jari
kelingking
Indikasi . Jantung berdebar, sulit tidur karena kesal, sakit kuning, nveri tula ng iga.



VEMERIDEAN USUS KECTE () ANG

g, menvusut tela
Mendian Usus Keetl mular wong sebelah dalam L«'Inu.k“‘h-l'“:l':;:: Iimlu: ;ﬁ: tngay,
KRS sampai ke hahu, beroabang dua . cabang oA |:|r '"l; lintasi mm‘.knim“ o
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e Bawah mara ampar pangkal hidung

Gambar Mendian Usus Kecil

e —— —
r
1) ST~
@Ae ‘
UK S PEY.
LFK;I .{f
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UK 2
Titik akupunktur penting Meridian Usus Kecil.
UK 3 Lokasi © Upang lipat pangkal jan kelinghing pada tangan vang dikepalkan
Indikas - Sakit kepala, leher kaku, mata merah, avan, nunisan, buang air kecil merah.

UK 11 Lokasi : Bagian tengab tulang belikat
Indikasi - Nven daerah belikat, nvert sist luar lengan dan siku

UK 19 Lokasi : Lekukan didepan anak ehnga
Indikasi - Gangguan pendengaran, telinga berbunyi ata berdengung, tuli

4



VILMERIDIAN KANDUNG KEMIH (YANG).

A S mala bagian dal ' denvan meridian Tu di
puncak kepala. Cabang iﬂingrzzsu;'am‘ naik ke kepala bertemu deng

1 ke tenckuk,
: : ; ke dalam otak dan keluar lagi menuju ke tengRux.
berjalan menuju ke tepj tulang belika bagian dalam. Kedua meridian kandung !»u:;juh (kiri
kanan tulang punggung) berjalan sejajar dengan ruas tulang belakang sampai di daerah
pinggang, masuk ke dalam qyhyh berhubungan dengan ginjal dan kandung kemih. Dari

Gaoma: PIagERNg boccibar - i c ah sampai lipat lutut.
Cabang lain : darj dae;ahg menuju ke daerah pinggul terus ke bawah samp

e tengkuk berjalan sejajar dengan cabang pertama. Sampai o
daerah pinggul terus ke lipat paha dan bertemu dengan cabany pertama. di lipat lutut,
ari kelingking kaki sebelah luar.

wrun ke betis berakhir d; ]
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Titik Penting meridian kandung kemih

KK. 2 Lokas

Indikas,

KK 13 Lokas,
Il’ldlknm

KK 15 Lokasi
Indikasi

KK.17 Lokas;
lﬂdikam

KK 18 Lokasi
Indikas)

KK.19 Lokasi
Indikasi
KK.20 Lokasi

Indikasi

KK 21 Lokasi

Indikas

Di pangkal alis
Srr:np mengeluark
mata terasa beral karena angin

i e mata, dava penglithatan menurun, huyg, War
i i y 1

. b
Antara tulang punggung ke 111V ke samping ki kanan 2 jan

Panas, gelisah, hatuk. batuk darah. 1B radang parn-pani. radany Selapy
dada. bronkins /radang tenggorokan , asii

(Catatan - untuk penderita sakit paru-paru tittk it el ditekan terasy

sakit) Tiuk Paru paru.

g
Aiitara Iulang punggung ke V-VI ke samping kirt kanan 2 Jark.

Pemurung, pelupa, debar jantung cepat. l‘t’"T‘*’Rf" W terlamby
berbicara.. mengeluarkan banvak kerngat padaZmalamt har (Titik

Jantung )

Antara tulang punggung ke VII-VITT ke samping Kiri kanan 2 jari

Segala macam pendarahan, sukar tidi, dai malas, _Iw":""k" lambuung,
pendarahan pada lambung/usus. kejanfy hanyak heringat, panas tanpa
keringat, cegukan

(itik i merupakan  nuk Caang menguasal
peredarandarah )

pembentukan

Antara tulang punggung IX-X ke samping kit kanan 2 jari
Nyen di dada, sakit ywa, ayan. mata merah, mata kabur, buta ayam,
gangguan fungs Bart( Tink Hoau )

Antara tulang punggung X-XI11 ke samping kin kanan 2 jari.

Sakit kuming. nyen iga, mulut terasa pahit, gangguan hati menahun dan
bary, lambung rasa penuh, sakit pada ulu hati, muntah-muntah (kecuali
hamnl).

CTink Kandung Empedu )

Antara ruas tulang pungpung XI-XII ke samping kiri kanan 2 jan.
Kembung, fungsi limpa dan lambung lemaly, diare, udem. asma dan
banyak lendir. ¢ Tiik Limpa )

Antara ruas tulang punggung XI1 dan wlang pinggang ke [ ke samping
kit kanan 2 jari,

Nyert ulu hati. muntah-muntah. kembung, menguat kan fungsi limpa dan
lambung ( Titk Lambuny )



KK.22 Lokast
Indikasi

KK.23 Lokasi * :

Indikasi

KK.25 Lokas:
Indikasi

KK.28 Lokasi
Indikasi
KK.54 Lokasi
Indikasi
KK.57 Lokasi

Indikasi

KK.60 Lokasi
Indikasi

Antara ruas pinggang ke 11 ke samping ki banan 2 jar

Pcrul I‘-':“'lh’-ll'lu. uss |“'lhllli\l. dinre. |'-II1|'L'||>IIL ||r|4r.r'|r|.|.|||. lﬂlil!l}! i

kecil sering sedikit-sedikit, sakit pggang. dan ppompol. Ltk

Pemanas)

Antara ruas tulang pinggang ke -1 ke samping kanan ki 2 jan
Ngompol, impoten, sex terlalu kuat, sering buang ar kecil, sakit
pinggang, keputihan, telinga dengung, tuli. mata kabur{ [tk Cngal)

Antara ruas tulang pinggang ke V-V ke samping kirt kanan 2 jari.
Sakit perut, usus berbunyi, diare. susah buang air besar. perut kembung,

sakit pinggang (Titik Usus Besar)

Antara ruas tulang tngging ke [1- 111 ke samping kin kianan? jar

: Ngompol, hernia, nyeri di dacrah tungging (Titik Kandune Kemih)

Di tengah tengah lipat lutut bagian helakang,
Sakit pinggang, sakit pada tungkai hawah, gangguan sendi lutut, radang
persendian, tungkai lumpuh, sakit perut, pingsan karena sinar matahari.

Di perut betis.
Sakit pinggang, nyeri betis, kejang betis, wasir, susah buang air besar,

Di lekukan belakang mata kaki Juar.
Sakit kepala, rematik, nyeri tumit, leher kaku, pegal otot piggang.

17



VIIL MERIDIAN GINJAL (YIN)

;1er_idian ginjal dimulai dari telapak kaki terus
agtan dalam. di tempat tersebut bercabang du _ .
sedangkan cabang yang lain masuk ke tulang ekor. natk meny
: zimjal, kandung kemih. hat, paru-paru dan
luar berjalan ke atas dj perut di antara meridian

sampal di

melingkari mata Kaki, nai!& -ke paha
.. sebuah cabang ke menidian lugy.
usuri tulang terseby
sampai di pangkal lidah. Meridian
lambung dan garis tengah badan.

berakhir di bawah tulang selangka.
Gambar Meridian Ginjal

r——

Titik penting Meridian Ginjal (G),

(11 lokasi
Indikasi

(3.3 Lokasi
Indikasi

(i.7 Lokasi
Indikasi

di tengah tengah telapak kaki 1/3 bagian depan

Sakit puncak kepala (ubun-ubun), pusing. mata kabur. sakit tenggorokan,
gangguan buang air kecil, susah buang air besar, telapak kaki nven panas,
kejang demam anak-anak, mimisan,

Di lekukan belakang mata kaki bagian dalam.
Sakit tenggorokan, sakit gigi, asma, haid tidak eratur. susah tdur. mani
cepat keluar, impoten.

3 jari di atas tink G.3
Mencret, usus bunyi, bengkak Karena sakit einjal, sakit buah zakar.
banyak keringat ataupon sedikin kenmeat,

Sk



IX. MERIDIAN SELAPUT JANTUNG (VIN)

Dimular dan Elﬂﬂll, menelunu ||*|111il,1|. B dalivmy s di bk angan biercnbiny
dua. satu ke jari tengah dan yang Lain ke o mais D dada sehual cabingoya b b
selaput jantung dan dar Jantung terus ke bnwah menembus diadoagma ke gt npils
dan perut bagian bawah mencapii o bl

Gambar Meridian Selaput Jantung

S ———

Titik penting meridian selaput jantung (SJ),

S1.6 Lokasi : O3 janidi atas pergelangan tangan bagtan tengah.
Indikasi : Denyut nadi cepat, sakit Tambung, mumtal-mumah, cepukan, susah udur,
pelisah, kejang siku, perut mual

1.7 Lokasi - Di tengah tengah perpelangan tangan bagian daliam
Indikasi . Gelisah, nyeni ulu hati, muntah-muntali, nyen dada, nyen siku, sakat
tenggorokan, telapak tanpan panas

$1.9 Lokasi - Di ujung jan tengah tangan

Indikasi : Pingsan, telapak tangan panas. menangis 1 tengah malam pada anak,
sakit ujung lidah,

4y



N-MERIDIAN TRI PEMANAS (1),
Dimulai dan jari manis, naik ke punggung langan terus mencapal hahu. |.|1E;|r;;'_: Sihtngp]:a- dan.
bercabang dua. Sebuah cabang ke leher melewat helakang telinga. pipi dan bera hir d;
tiung ahs luar, vang lain mehintasi dada sampa di jantung
ruangan badan

turun menembus ke lipa

Gambar Meridian Tri Pemanas

k]
WY
f "v._‘
i
-
%
s i
Titik penting Meridian Tri Pemanas (TP),
TP.3 Lokasi . Padaekukan punggung tangan antara tulang tulang jar kelingking dan
jari manis, pada ruas jan pertama.
Indikasi . Telinga bunyi, tuli, bengkak tenggorokan, sakit kepala sebelah, mata
merah, nyeri siku lengan bawah
TP.5 Lokasi »* 3 jari dari pergelangan tangan segans jari tengah.

Sakit kepala, panas, demam, flu, wli, telinga berbunyi, nyeri iga. anggota

Indikasi
gerak susah digerakkan, sakit pergelangan tangan. tangan gemetar.

TP.17 Lokasi  : Pada lekukan di belakang telinga.
Indikasi + Telinga bunyi, bisu tuli, lumpuh otot muka.

TP.23 Lokasi  : Pada ujung alis mata luar.
Indikasi . Sakit kepala sebelah, nyeri syaraf telinga, mata kedutan. mata kabur.

S0



X1 MERIDIAN KANDUNG EMPEDE (YANC

Dimulai dari sudit mata bagian luar, ke kepala ~ampan o 1engiour Sehuall cahany oar
pipi masuk ke dalam dada dan berhubungan dengan orgsn bandung emped ’*Iil"-'- ke
hawah sampai perut bagian bawah ( abang lainnya ampak wepert f-”_f-”fl_"”- lual. TAr]aan
di bagian sisi luar tubuh sampar ke pungguny kak bereabany chuah cabangnga ve o
jart kaki dan lainnya berakhir o ujung Jart ke crnpat

Gambar Meridian Kandung Empedu




Titik penting Meridian Kandung Empedu

KE.20 Lokasi
Indhkasg)

KE 21 Lokaw
Indikasi

KE 30 Lokasi
Indikasi

KE 31 1 okas)
Indikas
KE.34 " okasi
Indikas;

K139 Lokasi
Indikasi

K41 Lokasi

Indikasi

Pada lekukan di belakang kepala.2 jarn dar hatas rambut hrlinh.u:iﬂ o~
Sakit kepala, permulaan pepyakit panas/influensa. leher kaku. n
mata merah nyerni, gangguan bicara

Pada Iekukan di atas bahu. lurus ke bawah dengan daun tehnga
Leher kaku, nyeri bahu, lengan tak dapat dianghkat

Pada persendian tulang pangkal paha
Sakit pinggang-pinggul, nyeri sendi tungkar. lumpuh. polio

[Dalam posisi tegak dan tangan lurus, titik terletak di uing Jari ter@aly
paha

Lumpuh kaki, nyeri tungkai. kaki tak bertenaga

D1 lekukan di bawah pertemuan pangkal tulang kenng dan tulang bets, di
bawah lutur

Kaki lumpuh, nyeri tungkai bawah. nyeri sehdi lotut. sakit bl
empedu

4 jari di atas mata kaki luar _ , .
Leher kaku, kaki lumpuh, nver i sakit pinggang. pegel linu tungkai
bawah,

Di lekukan pertemuan‘wlang jari mams dan jart kelingking di punggung
kaki.

Nyeri sudut mata-Juar; mata kabur, nyeri iga, hengkak pada punggung
kaki, keseleo.



XII. MERIDIAN HATI (YIN)

Dimulai dari ibu jari kaki bagian luar dekat jari ke dua naik ke paha bagian dalam. masuk
ke daerah kﬂl'n.llllll'l. terus ke atas mencapai haty. Di daerah ruangan tengah perut muncul
sebuah cabang yang menuju ke lambung, naik ke paru-paru. Cabang yang: lain dar hati

I I F u‘ﬂkal |idﬂ|l men . ar -Il- n h ma A pi“ [h Il“nfﬂk

(sambar Meridian Hati

Titik-titik penting meridian Hati (H).

H.3 Lokasi . Di punggung kaki antara pangkal ruas tulang ibu jari dan jari kedua.

Indikasi . Pendarahan, mani encer, hernia, ngompol, sakit kepala, mulut mencong,
daerah iga sakit, sakit pinggang.

H.8 Lokasi . Sisi dalam di sendi lutut antara 2 urat.

Indikasi : Nyeri haid, kencing terganggu, gatal pada alat kelamin luar, lutut
bengkak, lemah syahwat.

H.13 Lokasi - Pada ujung iga ke X1 di bagian samping badan.

Indikasi - Sakit hati, perut kembung daerah iga sakit, sakit punggung dan pinggang.

sakit pankreas, diare.



XTI MERIDIAN REN/KONSEPSI (YIN).

i bagian bawah ke daerah Kelamjy,
melingkart bibir, kfﬂ‘llldian
sampai di bawah mata.

¢ pe
ng bawah dan
fasi pipt

Dimulai dari depan lubang dubur. terus K
merambat ke atas sampai di leher ke raha lii
terpecah menjadi dua cabang masing-masing me¢ |

Gambar Meridian Ren P

Titik penting Meridian Ren

Rend Lokasi  : 4 jari di bawah pusat. o
Indikasi - Lemah syahwat, ngompol, buang air kecil, haid tidak teratur, wasir,

mandul, keputihan.

Ren.6 Lokasi @ 2 jari di bawah pusat. .
Indikasi © keputihan. gangguz 1 haid, ngompol, susah buang air besar, sakit
pinggang, wasir, sakit perut, alat gerak dingin.

Ren.12 Lokasi : | telapak tangan di atas pusat.

Indikasi - Sakit lambung, muntah, asam lambung berlebihan, kembung, diare,
oangguan pencernaan, muntah muntah waktu hamil.

Ren.17 Lokasi : Pertemuan antara ke dua puting susu, dengan garis tengah badan.
Indikasi © Asma, nafas pendek, habis makan muntah, nveri dada. ASI kurang.

Ren.22 Lokasi  : Tepat pada lekukan pangkal leher depan.
Indikasi . Asma, tidak bisa bicara, nyeri tenggorokan.

Ren.24 Lokast @ Lekukan pada bibir hawah
Indikasi - Pembengkakan muka, sakit gigi, pusi benghak.
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XIV. MERIDIAN TU/GUBERNUR (YANG)

pimulai dari belakang dubur, naik ke wlang ekor, menyusur wlang punggun

e, kepala.

ke dfF‘_““ ?‘“_T'Pai_ di gusi rahang atas,
Menlen ini berjalan di garis tengah whuh.
Di bagian kepala ada sebuah cabang yang masuk menyusup ke dalam otak

Gambar Meridian Tu

Titik penting Meridian Tu,

TU.4 Lokasi
Indikasi

TU.14 Lokasi :

Indikasi

TU.20 Lokasi :

Indikasi

TU.26 Lokasi :

Indikasi

Di tulang pinggang, setinggi pusar.
Sakit ginjal, sakit pinggang, diare, ngompol, lemah syahwat,
keputihan, menguatkan ginjal.

Di atas tulang punggung I, setinggi pundak.
Banyak keringat, keluar keringat malam hari, asma, masuk angin,
salah bantal, nyeri punggung, nyeri ipa, batuk, demam, panas.

Tepat di puncak kepala.
Sakit kepala, sakit puncak kepala, sakit ayan, pusing.

Ditengah bibir atas.
Pingsan, ayan, salah wat. sakit pinggang, kejang anak-anak, segala
macam usaha pertolongan pertama.

ril
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GAMBAR TITIK ISTIMEWA

|
|
l

TITIK-TITIK ISTIMEWA (lst).

Fitik titik istimewa terletak di luar meridiafi

lertentu

Ist.]. L.okas
Indikasi

s1.2. T.okast
Indikas:

Ist.3. Lokasi

Indikasi

Ist. 4 00ka50
Indikisi

Istia lLokasi
Indikast

Ist.6. Lokasi
Indikas

Ist. 7. Lokast
Indikasi

yai nama dan  khasial

(ctapi mempun

Di antara dua alis

Sakit kepala bdgian, @epan, p
rasa legang.

Pada unk peemuan perpanjangan
luarf

SakiPkepala sebelah, sakit mata, pusing.

using, penyakit hidung, penyakit mata,

ujung alis dan sudut mata sebelah

M tengah-tengah alis mata.
Penvakit mata, mata bengkak. sakit kepala sebelah.

[)1 tepi atas lempurung lutut
Sakit lutut, anggota gerak bawah lemah.

3 jani di bawah titik lambung Lb.36
[Isus buntu.

Di sela sela jari kaki kirl kanan ada 8 uuk
Beri beri, bengkak pada punggung kaki, kutu air.

Pada lekukan disamping dalam tulang tempurung lutut
]utut sakit/dingin, lumpuh



1. Nomor M1 4

3 Mata ajaran Penyebab penyakat

1. Waktu 2 1ampl (2 x 45 ment)

3 Tupan Instruksional Umum

Setiap peserta latih memahami semua penyebab penyakit menui! pengobatan whups

5. Tujuan Instruksional Khusus -

Setelah mengikuti pelatihan ini diharapkan peserta mampu ;
a  Menjelaskan penyebab penyakit Luar

b Menjelaskan penyebab penyakit Dalam

¢ Menjelaskan penyebab penvakit Golongan 111

6. Pokok Bahasan dan sub pokok bahasan

o penyebab penyakit Luar
b penvehab penyakit Dalam
¢ penyebab penyakit Golongan 111

7. Bahan rujukan -

Buku Pedoman Praktis Akupresur

8. Metode dan Sarana :

1 Tataruang - berbentuk Uatau setengah lingkaran
h  Alat bantu pelatilian &
1y AV A: ~OHP
<'White Board, Papan tulis
=Flip Chart
- Spidol, kapur tulis
2) Alat peraga
7). Metoda: CT1, diskusi kelompok

0 "Proses :
Kegiatan | (10 menit)

Mengpali pengetahuan peserta latihan tentang penyakit luar, penyakit dalam, penyakit
eolongan tiga



Kegiatan |1 (70 menit): e
a) Pelatih merangkum dan menjelaskan tentani
1) penyebab penyakit Luar
) penyebab penyakit Dalam
3) penyebab penyakit Golongan [II

b)Y Permainan: neist
3 , cara meng
Pelatih mengpunakan kartu pasien dengan

‘il
¢) Peserta melakukan prakick penyebab penyakl

Kegiatan |11 (10 menir) :
Merangkum seluruh kegiatan.

10. Pelatih/Fasilitator - e has
. i [ Dati 11 atau Puskes
a  Pengelola Program pengobatan tradisional Dati [, Dat
b Pelatih akupresur

1. Evaluasi -

a Test formatif .
b Penilaian proses belajar mengajar
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URAIAN SINGKAT MATERT AJARA™N
PENYEBAB PENYAKTI

senunit ilmu Akupunktur, orang dianggap sehat kalau unty/ YiN dan 'z'.ﬂ.'ols e
Kalau YIN dan YANG orang bersangkutan tidak seimbang ofan hangiap *M"

erar

seimbangnya unsur YIN dan YANG tersebut tentu ada penyebabnya. dam FEE

penyehab Penyakit

Kesehatan fisik (tubuh). pikiran, dan mental seseorang dipengaruh oleh alam (gt :. i
ni memmpd By i

fempatnya, emosi. kebiasaan hidup kebiasaan makan dan kecelakaan ya

P i
Dengan demikian untuk menjaga hidup agar tetap sehat harus hisa menyesuaixa
lingkungan, memelihara emosi, mengendalikan kebiasaan hidup atau menghindar!

n diry dgnger

',4:-_?..::-'5*,1'1

Ada tiga macam penyebab penyakit
_Penyebab Penyakit Luar
_Penyebab Penyakit Dalam
_Penyebab Penyakit Golongan I11.

—

o

T

Apabila daya tahan tubuh lemah, maka penyehab penyakit akan denpan mudali 1mel
wbuh kita.

PENYEBAB PENYAKIT LUAR (PPL)

Yang termasuk Penyebab Penyakit Luar adaldh; Keadaan hawa udara seperti ARgID, Dingin,

Panas, Lembab, Kering dan Api.

Penyebab penyakit Juar ini masuk ke :dalam tubuh melalu mendian

1. Angin (YANG)

Angin dianggap sehagal pimpinan atau kendaraan yang mengangkut penyebab penyakit iuar
artinya kalau @ menyerang rubuh manusia membawa dingin, panas, lembab, dan lan

sebagainya: sehingga ada yang disebut angin dingin alau angin panas menyerang tubuh, dil

Gejalﬁ'. Mendadak keluar keringat, takut dingin, pusing berputar putar, gemetar dan kejang,
sakit berpindah-pindah..

2. Dingin (YIN).

Dingin mengerutkan pembuluh darah dan meridian menyebabkan energi vital terhambat
schingga menimbulkan rasa nyeri dan berdenyut denyut.

=)
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Apr vang dunaksud dising ap yang: G
Jebih tinggs dar panas dan kerng.
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Gl vang timbul perddiaha dan kejang

PENYEBAB PENVAKIT DALAM (PPD)

Penyebabs ;_‘_rlwﬂrl. Dalam adalah keadaan emosi seseorang yang dapat menyehabkan
himbulny Reluhan atau penyakit pada dinnya mosi tertentu  yang  berkepanjangan
diapgeiing olel seseorangt. akan melukat (menpganggy fungs) organ tubuh tertentu, sestil

denpiisaling hubungannya
Misalnya. halao seseorang (€S menerus dikuasa oleh kemarahan maka organ hatinya akin

Luka/terangen, atau kalag sescarang mendenta gangguan pada organ hau akan selalu marah

marah

Sl Bubingan organ tubuh dengan emost dapat dilihat pada tabel Lima Unsur

fill



| yyuh macam emosi vang termasuk penyehab peny aki! dalam. S aid
Gembira, berhubungan dengan jantung (Apt)

v Marah nhl:u n;cndnngknl, berhubungan dengan haty (Kayi)
|1_|m11|- . rpikir. melamun, berhubungan dengan limpa ( Tanah )
| Kuatir. sedih berhubungan dengan paru paru ( Logam)

5 Tokut. terkejut berhubungan dengan ginjal { Air |

pENYEBAB PENYAKIT GOLONGAN KETIGA

jasaan hidup¥g e

an ketiga adaloh keb
P L

yune termasuk ke dalam penyehab penvakit golong
ecclakpan yang menimpad

<alah. adaptasi dengan lingkungan yang salah dan k
seperti kecelakaan lalu lintas dan akibat igitan binatang

| ]
R

pstirahat, Rubtigian sehoi

bangun. kerja dan
Berolah ragta ilan

Kebiasaan hidup meliputi: kebiasaan tidur dan
berkendaraan. bergtag.

makan minum. buang air besar dan kecil, berpakaian,
Jain sehagamnya.

adalah penyehab pefyakil Tolongan ketiga schagdl

(igitan binatang, keracunan, kecelakaan
kungan.

akibat kegagalan beradaptasi ( menyesuaikan diri ) dengan ling

T’L‘"_}'L'bﬂh penyakit turunan atau kelemahan bawaan fermasuk Penyebab Penyakit Golongan

Ketiga seperti -

. Kondisi kesehatan ibu ketika hamil mempengarthi bay
kelemahan ibu waktu hamil menyebabkan grgan-organ penting

lemah.
« Keadaan energi bawaan dan ayah dan

o di dalam kandungan, pka ada
bayi yang dikandung akan

ibu mempengaruli pembentukan janin.

i1
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6.

(.

- Tujuan Instruksional Umum :

Nomor M.LS
| Diagnosis
- Mata ajaran - Empat Cara Pemeriksadn & Dasar
i W raktek)-
- Waktu - 6 jam pelajaran (2 jam teorh. Ay

- : ! n d
Setiap peserta latih memahami card pemeriksad
pengobatan akupresur

. Tujuan Instruksional Khusus :

Setelah mengikuti pelatihan ini diharapkan pesertd mfampll—
a) Menilai suara dan bunyi dari pasien serta bau pasien
b) Menilai hasil wawancara dari pasien .

¢) Menilai hasil terhadap titik dan daerah keluhan pasich
d) Menjelaskan cara mendiagnosis.

Pokok Bahasan dan sub pokok bahasan

a) Pengamatan ekspresi pasien L
b) Kelainan yang didengar dan dicium dari pasien
¢) Wawancara pasien .

d) Perabaan nadi. titik dan daerah keluhan pasien
e) Cara mendiagnosis

Bahan rujukan
Buku pedoman prakus akupresur

. Metode dan Sarana:

a) Tataruang  : berbentuk huruf U atau setengah lingkaran
by Alat bantu pelauhan .
e AV A 2( OHP. white board, papan tulis
=Fhip Chart
ZSpidol, kapur tulis
e« Pagien

¢y Metode : CT1. diskusi
Proses
Kegiatan [ (10 Menit)
Menegali pengetalin pelatihan tentang © pengamatan ckspresi pasien, Kelaman vang

didengar dan dicium dar) pasien, wanancara pasien, perabaan nadi, titik dan daerah
keluhan pasien, cara mendiagnosi denpan cural pendapat.

on mendiagnosa pasien dengg



Kegiaan 1 (70 menit):
1) Pelatih menjelaskan secara singkat disertar dengan tanya jawab, lentang
a) Pengamatan ekspresi pasien

b) Kelainan yang didengar dan dicium dari pasien
¢} Wawancara pasien

d) Perabaan nadi, titik dan daerah keluhan pasicn
¢) Cara mendiagnosa

M P $
2) Peragaan tentang materi olch peserta latihan
3) Penugasan

4) Memeriksa sesama peserta (peserta berlaku seperti pasien)

Kegiatan HI (180 menit):
- praktek terhadap sesama peserta
- praktek pasien

Praktek tersebut diatas untuk menentukan diapgnosis dan tindakan sederhana menpatasiny i

Kegiatan IV : (10 menit)
Rangkuman seluruh kegiatan

10. Pelauh/Fasilitator -

- Pengelola program pengobatan tradisional Dati [, Dati 1 atau Puskesmas
- Pelatih akupresur

11.Evaluasi

- Test formatif dan penanganan pasien
- Penilaian proses belajar mengajar

R



URAIAN SINGKAT MATERIAJARAN
EMPAT CARA PEMERIKSAAN DAN DASAR DIAGNOSIS

A EMPAT CARA PEMERIKSAAN

Cara pemeriksaan:

Seorany pemijal akupresur harus melakikan
||'|c|1d|ﬂﬂrll}',l'; rn'_'n:rab:ﬂ rmu-l'"‘-“ weCara akupr‘csuf. Tnﬂkﬂ f1|
Lt cira vang sudah ditentukan dalam ilmu zkupresur

Dalam pemeriksaan terhadap penyakit pasien
panca indranya yaitu mata, kuping, mulut mdung
penyvakit pasien

pemeriksaan terlebih dahulu uey,,
iakukan pemeriksaan sesuai deng;.

L1 f,ﬂ:."']ﬂ'fihﬂf han}‘a holeh mtngg’-makan
dan tangan untuk mﬁﬂdapﬂfhﬂ datz

Untuk melakukan diagnosis gunakan tabel mngtlﬂmpﬂkﬂﬁ Lima" unsur !tl‘rﬂgni

pedoman kerja,

Ada empat cara untuk melakukan pemeriksaan. Hasil dar
tunjang menunjang atau saling melengkapi schingga e ' B
mendekati kebenaran

setiap cdrasderebdt akan saling
sehugh kesimpulan yang

. Pengamatan

yang diamati dari pasien adalah kelainan yang tafipdkemt/iputi .

*  Keadaan jiwanya yang dapa! ditangkagedarisinar matanya, Sinar Warna wajahnya.

. Fkspressi yang layu, lesu, pucat{ picanjukkan keadaan Yin. Expresi cerah,
bergairah, tepang. pemarsh menunjukkan keadaan Yang.

*  Bentuk tubuh vang pemuk, gerak perik lamban, menunjukian keadaan Yin. Bentuk
kurus, perak-gerik agresifmeninjukkan keadaan Yang

. ot hdah merah muda 414y pucat. menunjukkan keadaan Yin. Otwot lidah nerah
cerah atau merah Wk menlinjukkan keadaan Yani.

o Selaput lidah tipigepultth, menunjukkan keadaan Yin. Selaput lidah tebal. kuning,
menunjukkan keadaan Yang

N Lidah yany'schaf, berbentuk sedang dan berwarna merah muda. selaput putih, tipis.
hersilidan gerakannya leluasa

2. Pendengaran dan penghidu

o Suara apa yang didengar dan pasien:
[atuk (keras atau lemah), bersin-bersin, suara nafas atau suara lainnya. Suvara vang

keras menunjukkan ciri YANG, suara lemah cin YIN

. [au yang dicium dan pasicn
I3au kerngat, bau mulut, bau air seal, hau busuk dan kuping, dil. Bau yang tajam
menunjukkan ciri YANG dan bau yang lemah menunjukkan YIN



4,

Wawancura

Dalam berwawancara yang perlu diketahus

o  Keluhan utama dan keluhan tambahan

o Riwayat penvakivkeluhan

»  Keadaan lingkunpan temnpat tinggal/ tempat kerja

o Kebiasaan makan minum (panas. dingin, pedas. manis dil)
¢ Obatdan pengobatan yang pernah didapat

*  Kebiasaan dan keadaan buang air besar dan buang air kecil
o  Tempat keluhan (dibagian badan atau meridian vang mana)
*  Khusus untuk wanita keadaan haid. kehamilan. KB. dIl

o Khusus anak: imunisas

»  Keadaan orang 1wa: penyakit yang pernah diderita
Wawancara harus dilakukan dengan ramah, sopan, tidak terlalu panjang dag berukiny
ulang. serta perasaanya tidak sampai tersinggung

Perabaan

Yang perlu diraba:

HE

Daerah keluhan: apakah terasa sakit atau enak wakiu ditekan. Bila ditekan terasa enak
berarti YIN, maka pijatannya harus dikuatkan, dan bila ditekan terasa sakit berarti
Y ANG, maka prjatannya harus dilemahkan.

Nadi

Pemeriksaan Nadi pasien bertujuan untuk mengetahu letak penyakit ( diluar atau
didalam), panas atau dingin, kuat atau lemah.

Denyut nadi diraba kedua belah tangan, pada pergelangan tangan sejajar dengan
jempol, diraba dengan tiga jari, jari telunjuk, jari tengah dan jari manis. Jari telunjuk
menekan di daerah pergelangan.

Secara umum nadi 1angan dapat dibedakan menjadi 3:

c

Nadi mengambang atau tenggelam. Mengambang berarti YANG, tenggelam berarti
YIN. Mengambang disebabkan cleh angin panas dan penyakitnya baru menyerang
organ.

N:di cepat atau lambat. Nadi cepat kira-kira lebih dari 80 denyutan dalam | menit,
sedang nadi lambat kurang dari 60 denyutan dalam 1 menit. Nadi cepat berarti panas

(YANG), nadi lambat berarti dingin (YIN)

Nadi kuat atau lemah. Nadi kua! berarti jari tangan pemeriksa seperti ditendang
tendang dari dalam (YANG), sedang nadi lemah jari tangan seperti disenggol lemah
dari dalam (YIN).

Nadi orang sehat adalah sedang-sedang saja: lidak kuat tidak lemah, tidak cepat tidak
lambat. tidak mengambang tidak tenggelam.



B. DASAR DIAGNOSIS.

Dasar diagnosis
kendaksuimhanga
ladi diagnosis ad

- iksaan. menpen.:
adalah sejumlah data yang dikumpulkan Tl:im{] Z?:;usis. -
n Yin dan Yang dan berdasarkan dat; lersab_m l1 e e
alah dugaan keadaan penyakit yang diketahur melafu p 4

Delapan Dygay diagnosa

Secarg umunm kum

1 51
pulan data tersebut dapat digolongkan ke dalam 8 dasar diagnosis
. Dasar diagnosis Yip
2. Dasar diagnosis Yang
3. Dasar diagnosis dalam
4. Dasar diagnosis luar
5. Dasar diagnosis dingin
0. Dasar diagnosis pan;5
7. Dasar diagnosis lemah
8.

Dasar diagnosis kuat

Delapan dasar diagnosis tersebut merupakan perincian dari dua dasarr diagnosis yaitu Yin dan
Yang.

Dalam, dingin dan lemah bersifat Yin

Luar, panas dan kuat bersifat Yang . | di
Dalam dan luar menentukan letak kelainan, -dalam berarti sudah di organ, luar berarti dj

meridian. L.emah dan kuat menentukan kekuatari daya tahan wbuh dan berat penyakit.

Berdasarkan delapan desar diagnosis ini ditentukan diagnosis kerja yang selanjutnya menjadj
dasar untuk menentukan terapi.

DIAGNOSA KERJA

a. Keluban utama |

adalah keluhan vang mendorong seseorang untuk pergi berobat dan disebutkan/ dituliskan
herdasarkan keluhanvang dialami oleh penderita,

Misalnya

Badan panas, demam, sakit kepala, nyeri ulu hati, sesak napas, napas berbunyi, sakit
pnggapg, mual, sakit leher, nyeri persendian dan sebagainya.

Keluhan tambalian:

adalah keluhan lan vang dialami penderita. Jumlah keluhan tambahan sering banyak,
schingga dituntut adanya kejelian s1 pengobat untuk meneari saling hubungannya dengan
keluhan utama. Didalam memberikan pengobatan (pijat) tidak harus scmua keluhan itu

diobati langsung. sehab dengan sembuhnya keluhan utama, beberapa keluhan tambahan
ving terkaitpun akan hilang.



h. Letak Kelainan tubuh -

Di bagian hﬂl‘ tubuh adalah Meridian, bersifat Yang atau dibagian dalam tubul adl
organ, bersifat Yin '

Misalnya di Organ Pary atau di Mendian Hau

c. Sifat kelainan :
Misalnya enak ditekan bersifat Yin. nyen ditekan bersifat Yang

d. Penyebab penyakit :
Misalnya Penyebab Penyakit Luar. PPD (penyebab penvakit dalam) atau I"l' |
(penyebab penyakit golongan 3),
Contoh diagnosis :

Sakit kepala sebelah kin karena gangguan meridian kandung empedu. bersifag VAT
disebabkan oleh penyebab penyakit luar.
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I Nomor M1 6

Fata [aksana Terap

(]

- Mata gjaran
- Wakty

tod

2yam pl
I.uumn Instruksional | mum
Setiap peserta mampu memahami tata laksana terapr dalam sistem pengobatan akupresur.

=

i

. T-ujuan Instruksional Khusus

Setelah mengikuti pelatihan ini diharapkan peserta mampu

a) Menjelaskan cara memijat

b) Menjelaskan hal-hal }'ﬂﬁg perlu diperhatikan sebelum memiat.
¢l Menjelaskan cara memihih titik akupresur yang tepat

d) Menjelaskan carg menentukan jadwal terapi

) Menjelaskan cara memberi saran kepada pasien.

0. Pokok Bahasan dan suh pokok bahasan :

a) Cara memijat yang tepat

b} Hal-hal yang perlu diperhatikan sebelum memijat.
¢) Cara memilih ik akupresur yang tepat

dy Cara menentukan jadwal terap.

e) Cara memberi saran

7. Bahan rujukan -

Buku pedoman prakuis akupresur
Hmu Akupunktur, RSCM

8. Metode dan Sarana:
a) Tata ruang : berbentuk huruf U atau setengah lingkaran
h) Alat bantu pelatihan -
* AVA: -OHP, whitc board, papan tulis
- Flip.Chart
- Spidol, Kapur tulis
e Pasien

¢) Metode« €1, diskusi, peragaan
9. Prosesflangkah kegiatan
Kegidatan | (10 menit):
Tanya jawab tentang cara-cara memijat akupresur, dst.
Kegratan 1 (20 menit):
Penjelasan tanya jawab tentang cara memperagakan, cara pemijatan, memberi contoh

pemilihan tuk.

Kegiatan 11 (60 menit)
Prakiek: menyusun tata laksana terapi.

H8



URAIAN SINGKAT MATERI AJARAN
TATA LAKSANA TERAPI

. CARA MEMIJAT

I Pemijatan dapat dilaky
sepanjang meridian.
Untuk bayi di bawah
elus (

kan dengan di tekan-tekan dan diputar-putar atau diurl

satu tahun, sebaiknya dilakukan penpobatan dengan mengelus
meraba raba ) perjalanan meridian saja.dan jangan dipijat seperti oranp dewasa

2. Pijatan bisa dimulai setela

: h menemukan titik pijat yang tepat, jika tepat imbul reakess
nyern atau pegal,

fad

. Reaksi Pijatan:

Setiap pemberian rangsangan terhadap titik pijat akan memberikan reakesi terhadap
a. Daerah sekitar titik tersebut.

b. Daerah yang dilintasi oleh meridian titik tersehut.

g, Organ yang mempunyai hubungan dengan titik tersebut.

Oleh karena itu setiap akupunktur yang akan dilakukan harus diperhitungkan <ccara

cermal, reaksi apa yang perlu ditimbulkan, reaksi’ penguatan (Yang) atau reaksi
melemahkan (Yin).

a.  Reaksi Yang atau reaksi Yin dapat ditimbulkan oleh lama akupresur, dan arah
akupresur.
Akupresur yang menguatkan (Yang) dapat dilakukan selama 30 kali tekanan atau
putaran. Sedangkan akupresur yang dilakukan lebih lama yaitu lebih dari 40 kali
akan menimbulkan reaksi melemahkan (Yin).

b. Arah akupresur.
Akupresur- yang menimbulkan reaksi menguatkan (Yang) adalah akupresur
yang mengikuti arali putaran jarum jam  atau  searah dengan jalannya

meridian. _Akupresur yang dilakukan sebaliknya, akan menimbulkan reaksi
melemahkan (Yin).

4. Alat Akupresur
Alat akupresur adalah :
= Jari tangan, baik jempol, jari telunjuk atau jari yang lainnya.
= Siku.
= Telapak tangan.
= Pangkal telapak tangan.
= Kepalan tangan
= Alat bantu terbuat dari kayu atau bahan lainnya yang tumpul yang tidak melukai kulit

i\



B, HAL-MAL YANG PERLU DIPERHATIKANSE

Sebelum melakukan akupresur

BELUM AKUPRESUR

lebih dahuli haro® mengetahu kondist Umum pagien
terlebih & )

L. Kondisi pasien,

Akupresur tidak boleh dilakukan terhadap |
A Keadaan erlalu Tapar

b Keadaan terlalu kenyang

¢ Keadaan terlalu emosional

d. Keadaan hamil udak boleh dila

¢ Keadnan sangat lemah kondisinya hanya

yendentia yang

kukan akupresur pada heberapa ik akupresy,
aki, Ren dh hawah pusar dan | 3.4 |
diperlukan akupresur untuk menguat g,
anakan jangan terlalu hanyak

terutama titk pada Menidian Yink

\ PRy Lpery
keadaan umumnya, dan jumlah titik yang diperg

- Kondisi ruangan.

Selain kondisi penderita juga perhu diperhatikan keadaan tempat - dilakukanny,

penijatan tersebhut:

an jangan terlalu dingin.
am kamar segar, jangan melakukan
i1 dipergunakan harus bersil

A Suhu dalam kamar jangan terlalu panas d
b, Sirkulasi udara hendaknya lancar dan udara dal
pemijatan di tempat yang berasap dan peralatan yan

. PPosisi pasien dan pemijat.

Posisi pendenita sewaktu di akdpresur juga harus diperhatikan, dutiluk atau berbaring
dalam keadaan tidak tegang adalah saat yang terbaik bagi penderita untuk mulai dj
akupresur.

Posisi pemijat hendaklah berada pada keadaan yang hebas dan nyaman untuk
melakukan akupresar.

C. CARA MEMILIH TITIK AKUPRESUR YANG TEPAT

Pemilihar ttik yang tepat akan menghasilkan penyembuhan yang optimal.
Pedontandalam memilib titik akupresur yang tepat vaitu -

il

i,

Memiliheutik berdasarkan lokasi artinya memilih titik yang terdekat dengan lokasi
sakitnya, contoh sakitkepala, dipijat titik yang berada di daerah kepala,

Pemiliban itk berdasarkan kelainan organ, artinya pilihlah titik berdasarkan yang
mempengaruhi organ-organ yanp, sakit, seperti; sakit lambung dipilih titik meridian
lambung.

Pemilihan titik herdasarkan: Kelaiman meridian, artiny
sesual mendian yang terpanggeu '
Pemalihan ttk berdasarkan  indikasi tertenty
mempunyai mdikasi khusus terhadap peny :
dengan ik-tok di viung jan tangan,

i menilih tink meridian yang

| artinya memilih  ttk-tink  yang
akil tertentu, seperti © menurunkan panas

0



D. Cura menentukan Jadwal terapi.

Einin?an Jadwal terapi disesuaikan dengan kondisi penyakit pasien. Penyakit akut dapat
akukan dengan lebil, sering dan memerlukan waktu lebih stngkat. Penyakit kroms
memerlukan waktu Jama dengan jadwal Jebih jarany

SECEFE umllm_]ad\‘-'ﬂl {urapl dapat d[ten{ukan 2 hu“ I.'It-'; 1'|'|'i. '.;|_‘|,|'|]]L1 ? '{.'l[]]P:li |” L:”Ji

E. Cara memberi saran,
Saran diberikan sesuaj

penyakit dan pemulihan
Contoh:

dengan twjuan pengobatan yang meliputt upaya pencegahan
Kesehatan, dikaitkan dengan pandangan holistik

Menghindari makanan yang berlebihan
Menghindari udara mala

m yang dingin
Olah raga secara teratyr

FAKTOR YANG PERLU DIPERHATIKAN SELAMA 'ERAPI AKUPRESUR

Selama pengﬂhatan akupresur perfu diperhatikan berbagai hal berikut. antara lain :
(¥ Ekﬂpl‘eﬁ_l wajah mencerminkan perasaan vang dialami penderita. Ekspresi wajah yang
menyeringai diserta suara mendesis atau mengaduh mencerminkan bahwa penderita

mengalami kesakitan saat di akupresur, schingga mungkin kekuatan akupresur perlu
dikurangi.

Gerakan tubuh penderita
Gerakan tubuh yang menggeliat saat di

Jd

akupresur mencerminkan rasa tidak nyaman.
sehingga pijatan perlu diubah, dikurangi kekuatannya atau dipindahkan lokasi pijatannya.

EFEK SAMPING AKUPRESUR

Efek samping yang tercatat akibat tindakan akupresur dapat dikatakan tidak atau minimal.
Efek samping yang mungkin terjadi antara lain :

1. Memar, akibat akupresur terlalu kuat

2. Nyeri di dacrah bekas akupresur akibat pijatan terlalu kuat

3. Luka terinfeksi pada dacrah akupresur akibat kuku pelaku akupresur melukai kulit pasien.
PERHATIAN,

Kalau ragu-ragu untuk melakukan akupresur, karena keadaan pasien yang sudah parah,
atau pengobat tidak mengetahui penyakit yang dideritanya, maka tindakan yang terbaik
adalah mengadakan konsultasi dengan pengobat yang lebih mahir dan bertanggung
jawab seperti dokter atau akupungturis yang sudah berpengalaman.,
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| Nomor ‘ML 7

Mata ajaran . Penata laksanaan Kasus

el

- Waktu 12 jam pl (T = 2 Jam pl, P = 10 jam pl).

F -4

Tujuan Instruksional Umum -

Setiap peserta latih memahami penata laksanaan penyakit ringan dengan akupresur dalam
rangka pengobatan sendiri di rumah

LA

Tujuan Instruksional Khusus -

Setelah mengikuti pelatihan ini diharapkan peserta mampu
a) Menjelaskan dengan tepat dan benar diagnosa pasien

b) Menjelaskan dan mempraktekkan tindakan yang benar terhadap kasus tertentu dengan
akupresur,

—

Pokok Bahasan dan sub pokok bahasan :
d) diagnosa jelas pasien

b} tindakan tepat pada pasien dengan akupresur
¢} Macam titik untuk tindakan pada penyakit ringan

Diagnosa dan tindakan terhadap kasus:

I Menychatkan daya tahan tubuh
2. Sesak napas/asma

3 Sakit kepala

4 Susah udur

5. Sakit perut

fi. Nveri otot

7 Nyen had

8 Nvyen ulu hati
0. Mual/muntah
10 Demam

Il Sakn pinggang
12. Batuk pilek

I3 Pingsan

14. Biduran

15, Mimisan

7. Bahanrefukan
Bukuy-pedoman prakus akupresur

§ Metode: Ceramah, tanya jawab, diskusi, bermain peran, praktek
a) Tata ruang - seperti praktek pengobat dengan pasien
- tempat tdurfkurst untuk tindakan
b Alat banti pelatthan - pasien, gambar



0. 'roses

Kegiatan L( 90 menit y

Pembahasan kasus per kasus mengenai gejala, penychab, cara pengobatannya dengan
bertanya jawab dan diskusi

Kegiatan [1.( 180 meniy

Diskusi kelompok dalam praktek kasus per kasus mendiagnosis dan mengobali pasicn
dengan pedoman kary

pasien, pembahasan 15 kasus dibagi 5 kelompok ( masing-masing
kelompok 3 kasus )

Presentasi dan pembahasan per kasus

Kegiatan T (270 menit

Praktek pasien

Menjclaskan secara singkat disertai dengan tanya jawab tentang |
* diagnosa pasien

* tindakan tepat pada pasien dengan akupresur

10. Pelatih/Fasilitator -

- Pengelola program pengobatan tradisional Dati L. Dati [ atau puskesmas
- Pelatih akupresur

1. Lvaluasi
- Test formatif
- Penilaian proses belajar mengajar
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RASUS

I MENINGKATKAN DAYA TAHANTUBLH

Dengan ii-’l}*i\ tahan tbuh vang Kuat [Tl‘ll}a’L'}'Filli |H.‘f|‘_t,“.'lki| yang menyerang ffﬂpilt
dlowan dan divsi Daya tahan buh yang lemah mengakihiatkan badan mudah terserang
Penyakin dan kondisy tubulpun menurun, kesehatan dan kelangsungan hidup dapat terancam,

Melemahnya daya taban wbuh dapat disehabkan oleh kekurangan darah dan cnergi
vang berfungsi sebagai penpgerak seluruh organ tubuh. Kekurangan terscbut dapat terjadi
Karena makanan yang dikonsumst tidak cukup alay adanya gangguan enersi vital pada limpa
Lambung dan paru-paru sebagai pembuat darah dan energi.

‘enve
Penyehal melemahnya daya tahan tubuh

Perilaku vang saleah

*  makanan yang kurang dalam kualitas dan jumlahnya.

* terlalulelah | banyak kepiatan fisik maupun mental.
*  Kurang istirahat.

Fmoyg

Terdalu banyak berpikir, terlalu sedil atau khawatir menyebabkan terganggunya energl vital
lambung dan paru-paru, schingpa pembentukan darah dan energi kehidupan terganggu.
Netwrunan

Kelemahan atau cacat bawaan pada organ-organ penting mempengaruhi pembentukan darah
dan energi vital. Keadaan orang tua yang lemah juga dapat menurunkan kepada keturunannya.

Gejala

Badan terasa lemah, lesu, kurang pairah, mudah lelah, sering berdebar. sering pegal-pegal,
Kurang nafsu makan, daya pikir menurun, mengantuk.

Cara meningkatkan daya tahan tubuh

I. Hindar penyebabnya
2. Akupresurpada utik berikut :
4. Lbe36 Meridian Lambung no. 36, untuk meningkatkan energi kehidupan lambung.
b P 6, untuk fungsi limpa.
¢ S1 6, Menenangkan fikiran, menghilangkan stres.
d, LB 4, memperbaiki pernafasan dan pencernaan,
¢ G.3, mempengaruhi ginjal, memperkuat energi bawaan,



1 SESAK Mt'-\hl.-\.\'[‘tl.-u

Kesulian bernapas alan sesal napas Berhahoya knrena biso mengakibatkan darahi
kehurangan oxigen, yang dapat menyehabkan kematian. Terjadinya sesak nafa i
karena adanya reak (lepdir) YA menyumbat paru-paru ata saluran pernapasan.
ucdan tidak dapat keluar mgi ke piru-paru dengan leluasa

selunpepn

IPenyehab

Lheliird angan dingn, lembab, jika memasuki part-par menyehabkan timbulnya reak
Angin keripg: mengerngkan parg-par, menyehabkan sesak nalas

Makinan Muk""m_" Yang bersifat lembab, berdemak membentuk banyak reak . panas
ying nank dan mengpangeu pernapasan ] }
Minuman vang dingin menyebabkan produkst cairan berlehihan, menjadi reo
dan menyumbat pernafasan.

Ensii Kesal atay seehih berlebithan akan menggangpi cnergl vital paru-parti,
memmbulkan sesak nafas,

helemahan bawaan Ginpal yang lemah mengakibatkan encrgi vital bawaan tiddak dapat

membiantu paru-para, menyehabkan part-paru lemah.
Gejala
lems Yin 1 Sesak nafas dengan reak jernih, teak sedikit, reak berwarna putih berbuib,

dada terasa berat, tidak haus, suka minum yang panas-panas, lidah putih, tipis,
muka gelap.

lenis Yang © Nafas sesak, memburu, stara nafas kasar, batuk, reak kuning kental dan susah
keluar, dada penub, berkeringat,, muka merah, haus, sering minum. tidak
dapat berbaring, pelisah.

Cara mengatasi
I Hindari penyebabnya,
2 Akupresur itk berikut :
a7, untuk memperkuat paru-paru (diperkuat)
b, KK_13, memperkual paru-paru,
¢ Lb stomemperkuat daya tahan tubuh, membersihkan lambung. (diperkuat).
d. - Lb. 40, mengeluarkan reak.(diperlemah).
¢ Ren. 17, mengatur permafasan, melonggarkan dada.(diperlemah)
1 B4, menurunkan panas, membersihkan tenggorokan, (diperlemah)
¢ G 3. memperkuat ginjal, menguatkan energt bawaan, mengusir dingin, (diperkuat).
h 1. 4. menguatkan limpa, mengusir lembab. (diperkuat).
i K K12, menpusir angin.(diperlemah).

I'erhatian
lika sesak nafas tidak cepat membaik, cepat bawa ke rumah sakit untuk mendapat pertolongan
yang lehih baik.



L SAKN KEPALA

H."L" Kepalg merup
Keluhan yang du
P tempay

akan sustu keluhan yang sering diderita dan dapat terjadi pada sehap orap,
asikan tluput Iwmpu herdenyut atau seperti ditekan Hmumnya ‘1”-'!%]-[;;“

tempat tenenty, dihagian kepala Penyehabnya adalah hambatan enersi meridiay,
Yane melewpy dacrah tersehi

Gejnla nya:

hjm'" berdenyut, sepen; ditekan, sakit kepala yang berat dapat mual atsu muntah
Mada mmnya sakit kepata hetjenis Yang

PFenyebab:

Hawa udara angin, dingin, lembab, panas jika memasuki meridian di kepala,

menghambat aliran enerst, dan menimbulkan rasa sakit
Emosi - Rasa kesal, banyak berpikir akan mengganggu enersi hati dan menyebabkan
Panas menjalar ke atas mengikuti meridian

Makanan Kualitas makanan yang kurang baik, kelemahan organ-organ dalam

dapat mengakibatkan darah dan encrg kurang mencukupi kebutuhan
di dacrah kepala sehingga menimbulkan rasa sakit

Makanan yang bersifat lembab, panas menycbabkan lambung menjadi
panas, hawa panas mengikuti meridian naik ke kepala.

Pengobatan

I Hindari penyebabnya.

2. Akupresur titik berikut -

A KE20, 21, melancarkan energi dacrah samping kepala, mengusir angin.
b, H3. membersihkan panas hat.

¢, Lb.36, menambah energi, menjernihkan panas lambung,

d. Tu.20, membuyarkan hambatan enerpi daerah kepala atas,

. Ist. 1, membuyarkan hambatan enerpi dacral kepala depan

Tt



4. SUSAH TIDUR

Setelah melakuk:

§ aku B |

menghilangkan kclulah:d“r Kegiatan sehari-hari kita perlu tidur. avar dapt herstirahit,

nkm(melemahkan l-;nnl'n' X maupun mental. Susah tidur menvebabkan helelahan. yane
GIS1 tubuh sehingga mudak terserany penyakit

Susah tidur dapat herup, -

“' wai semula memang tidak dapat tidur

b. Bisa tidur tetapi tidak Hitival .

¢. Sama sekalilidakbisa"dur. .

d. Setelah terjaga, susah tidur kepyhy

Semua gangguan tidur 1erseh

; W umumny ' cetidak tentramon [iwa, Ying dibawah
penguasaan jantung, va karena kenidak tentramon | y

Penyebab

Udaie udara panas menyebabkan energi jantung tergangghs mengakibatkan gelisah.
susah tidur

Makanan makan berlebih, hersifat lembab. panas, menycbabkan panas fambung. hawa

_— panas naik mendesak jantung, menyebabkan gelisah.susah tidur.

SN

stres, gembira yang berlebihan, terkejut, menggangeu energi vital jantung.

’ menyebabkan berdebar, gelisah, susah tidur,

Kelemahan = Kekurangan darah dan energi yang disebabkan karena kelemahan limpa
lambung dan ginjal, mengakibatkan jantung kurang tenaga, sehingga tidur

tidak nyenyak, mimpi buruk dan pemurung.

Giejala

Jems Yin - © Dapat tidur tapi mudah terbangun karena mimpi buruk, berdebar, pemurung,
penakut; Tesu. mudah lelah, muka pucat, lidah pucat dengan selaput tipis.putih.

Jenis Yang : Gelisah, tidak bisa tidur, berdebar, pusing, mulut kering. perut terasa tidak
enakydada sesak, muka merah, hdah merah (terutama pada ujungnya).

Cara mengatasi

I'+! Hindari penyebabnya
2. AKupresur titik berikut ;
4. S 1 6. untuk menenangkan emosi, menghilangkan stres.
b. 1 7. untuk menenangkan jantung.
¢ Lh. 36, membersihkan lambung, menghilangkan lembab panas.. menguatkan energi
vital,
d. H. 3. menenangkan hati, menenteramkan jiwa,
¢. 1.6, menguatkan limpa dan ginjal, menguatkan darah dan energi.

Setiap titik dipijat antara 30 sampai 40 hitungan.
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S. SAKIT PERUT

Sakit

perut bisa terasa di bagian perut atas, samping. tengah atau bawah. Penyebab terjudiny

rasa nyeri tersebut karena adanya ketegangan otot, luka, sumbatan pada saluran perncernaan
Alau hambatan peredaran energi vital di daerah lambung. usus, rahim dan kantong kemih. Jiky
nyeri di perut atas, berarti yang terganggu lambung, di perut tengah, yang IegANEEN Uk keeil
atau limpa. di pinggir perut berarti vang terganggu usus besar, di perut bagian bawah maky
yang terganggu kandung kemih atau rahim,

Penyebab

Udara

Mekanan

Emasi

Gejala

lenis Yin

lenis Yang

Angin, dingin, lembab menyerang meridian. memasuki dﬂerqh perul,
mengganggu enersi vital, menyebabkan pencernaan terhambat dan tidak
tersalur dengan baik sehingga menimbulkan rasa sakit.

Makan berlebihan, makanan yang susah dicerna. menyebabkan pencernaan
terhambat. Makanan heracuﬂ. makanan merangsang, menyebabkan Juka,
menimbulkan rasa nyeri.

Terlalu  banyak berpikir atau cemas. mengganggu energi_ lambung,
menyebabkan aktifitas lambung meningkat, menimbulkan rasa sakit.

hyer, terasa enak jika ditekan atau dihangatkan, mual, muntah, mungkin

disertai diare, tidak haus, jika dingin tambah sakit, mulas, pucat. pegal-pegal,
lidah putih tipis.

nyeri, kembung, muntah rasa asam, perut terasa penuh. susah buang air besar,
mulut bau busuk perut rasa panas, tegang, nyeri jika ditekan. sering bertahak,
selaput lidah kotor, berwarna kuning, tebal.

Cara mengatasi

I Hindari penyebabnya,

2,

Pijat titik-titik akupresur terpilih berikut:

4. Lb. 36, menormdlkan fungsi lambung,

b U B. 4, menjernihkan panas, menormalkan fungsi usus besar
¢. Lb, 25 menghilangkan hambatan di usus.

d. L._6.Menguatkan limpa, mengusir lembab.

¢Sk, menenangkan fikiran, melonggarkan lambung 7. Mendian Ren no. 12
energl lambung,

» mengatur

Setiap itk akupresur antara 30 sampat 40 hitongan

PPerhatian

Jika sakit perut tidak cepat herkurang setelah di akupresur,

cepat bawa ke dokter.



6. NYERIOTOT

Terjadinya nyent otor karena aliren energ) mendian yang melewat: daersh yan2
mﬂmmba’:: 8tau kelemahan limpa lambung dan hati Limpa lamaung dan hal) memehinars
da?}. roed tendon). jika lemah miengakibatkan tidak dapat memelifare ool dan urat GeR-a
haik. sehingga timbul rasa pegal-peral w12y sering keiang o1t

Penyehab

| Angln, dingin. I‘.:Tﬂhab S menyerang raridiar :__.I_::;‘,':,_J:-_.".'_‘,L'_ mlran ‘Eﬁ’&-’.ﬁi vital.
menimbulkan rasa pegal a2tz nyeri '

2. Makanan °© Makanan. minuman yang bersifat dingin. menyebabkan energiterhambat.

3. Perilaku : Terlalu banyak hekerja, atau menggunakan tenaga fisiky megyebabkan olot
lelah. tegang dan mempengaruhi aliran energi meridian.

4. Kelemahan Organ Dalam - kelemahan lambung, limpa, ginja! daf hati, mengakibatkan otot
tidak terpelihara dengan baik.

CGejala

Jenis Yin pegal, linu, berdenyut, terasa digfzut. jika ditekan enak. badan lesu

Jenis Yang © nyeri sekali, kejang, teganc. kerds, kadang- kadang difkuti rasa panas. Jika di
pijat terasa sakit.

Cara mengatasi

|. Hindari penyebab

2. Akupresur itikberikut -
a. Lb. 36, memperkuat lambung., membuang lembab.
h. KE.34.'menguatkan tendon

¢. KK7 58, melancarkan encrgi meridian kantong kel mengusir dingin, untuk nyeri di
he1is.

d. NB. 4.6, melancarkan aliran energi mendian Usus Besar, mengusir angin, untuk pegal-
pegal di lengan

¢ KE. 20,21, untuk nyeri di leher.

[ KE 30.31. 34, untuk nyen dipingaul dan kKaki samping



-

/. NYERI HAID.

Nyeri haid sering diderita oleh sebagian wanita.
Penyebab utamanya adalah karena adanya hambatan didaerah rahim yang e
kelancaran keluarnya darah haid.

Gejala.

Jenis Yin Nyeri pada saat menjelang selesai haid, lesu, mual, pusing.
Jenis Yang :  Nyeri terasa menjelang haid, perut kembung, pFrul lerasa tegang. kaki pegal,
pinggang pegal, bagian bawah perut ditekan sakit.

Penyebab.

Hawa udara dingin, lembab menyerang meridian yang melewati daerah rahim,

menyebabkan penggumpalan darah haid. _ o
Makanan © makanan vang bersifat dingin atau lembab memptngﬂmhl meridian,

menyebabkan haid tidak lancar.

Emosi banyak pikiran, kesal, stres, menyebabkan gangguan pada organ hati

dan limpa, sehingga mempengaruhi darah dan haid menjadi
berlebihan.

Kelemahan energi - keluarnya darah haid menyebabkan energi yang sudah lemah menjadi
semakin lemah sehingga menimbulkan rasa sakit, atau terjadi
kekosongan energi.

Cara mengatasi

1. Hindari penyebabnya.
2. Akupresur titik berikut :

&=

UB .4 untuk melancarkan keluarnya darah haid.
L6 untuk menguatkan limpa dan hati mempengaruhi darah.

Ren 4, untuk melancarkan hambatan di daerah perut bawah.

e n o

L.10, membuyarkan penggumpalan darah,
e, Lb.36, menguatkan energi



§. NYERI LAMBUNG / uLy

Timbulnya nyeri karena ada lu
schingga naik mendesak ke alas

Penyebab

ndara

Muakanan

Emoxi

Gejala.

Jenis Yin

Jenis Yang

HATI

ka di tukak lambung, atau energi lambung tidak dapat turun

angin, - dingin, Panas menyerang lambung, mengeanggu energi lambung

sehingga makanan tidak dapat dicerna sehingga memenuhi lambung dan
mendesak ke atas,

makanan yang bersifat dingin, lembab, panas, mengganggu lambung.

Sering cemas, banyak pikiran, kesal, menyebabkan energi lambung terganggu,
mendesak ke atas, menimbulkan nyeri ulu hati.

nyeri seperti di tusuk, muntah, muka pucat, perut di tekan enak.

nyeri,kembung, perut terasa penuh, sesak nafas, gelisah.pusing. Jika ditekan
terasa sakit,

Cara mengatasi

1. Hindari penyebabnva.

2. Akupresur titik berikut :

a0 o

&

Ren 12, menenangkan lambung.

Lb. 44, menurunkan panas lambung.

Lb. 36, menormalkan fungsi lambung.

S 1. 6, menenangkan emosi.

U B. 4, melonggarkan dada dan lambung, mengusir angin.

f H. 14, menenangkan hati.

al



9. MUAL MUNTAH

Rasa mual muncul karena adanya gangguan pada lambung.

_ aan terhambat,
Energi lambung yang tidak turun dengan baik menyebabkan P’“‘:i:';;?:’hulkan 2
l.ambung penuh dengan makanan atau gas sehingga mendesak ke atas
mual atau muntah,

Gejala.

Jenis Yin : Mual, muntah, perut terasa dingin. keluar keringat dingin. tidak nafsu
makan, kaki tangan dingin

' angs,
Jenis Yang ©  Mual, muntah dengan bau asam, perut ferasa pands. suhu badag Dy
gelisah, pusing.

Penyvebab.

Hawaudara : angin, dingin atau lembab yang menyerang lambung. meNggangiu
energi lambung.

Makanan © makanan yang bersifat dingin atau [embab tidak dapat tercerna dengan
cepat, mengganggu lambung.

Emosi - stress, banyak pikiran, sering sedih atau FESEL mengganggu energi
lambung, sehingga usus dan lambung men) adi lemah.

Pengobatannya :

1. Hindarn penyebabnya

2. Akupresur titik berikut ;
2. Ren 12, membuyarkan hambatan di lambung
b. SJ6, menenangkan emosi, menghilangkan stress
¢. Lb.36, mengatur energi lambung

d. UB 4, melancarkan pencernaan, mengusir angin



10. DEMAM

Demam merupakan
pengobatan demam
dengan tepat.

i ’ v ralam
reaksi tubuh untuk melawan penyakit yiang menyerin !

ale : ' frobiati
htnd""k“}’a dicani lebih dahulu penychabnya, sy dapat dio

Gejala

ERARips Sl btrgan{i‘ badan teraba panas tetapt penderita merisa §

hingrin, o !
mual. merasa lebih enak jika berselimut

Penyebab

Uidara © angin, dingin, lembab 1ika  menyerang wibuly. melaln  por-pori
menimbulkan berlawanan energi pertahanan di bawah kulit

Makanan : makanan yang bersifat lembab atau beracun mengakibatkan gangguan

daerah pencernaan yang dapat menimbulkan demam.

Gigitan serangga atau binatang berbisa - racun (bisa) yang masuk ke dalam tubuh
merusak organ-organ tubuh dapat
menimbulkan demam.

Cara mengatasi

|. Hindari penyebabnya
2. Akupresur titik berikut :
a. Ub.4 membersihkan darah pencernaan
b. Ub.11 menjernihkan panas demam
TP.5, mengusir penyebab penyakit luar
d.- KK 12, mengusir angin
e. Tu 14, membersihkan meridian Yang

Perhatian :

Jika demam lebih dari 3 hari, schaiknya di bawa ke puskesmas untuk mendapat
pengobatan yang lebih lanjut.



11 SAKIT PINGGANG

Nyeri Pinggang terjadi karena adanya gangguan otot, ginjal atau aliran Mexidian ki‘llllung

kemih, Orang-orang yang sudah tua, sering menderita sakit pinggang karena ototnya tidak
lentur lag). :

Gejala,

lenis Yang . nyeri sekali, panas, susah digerakkan, kencing sedikit berwarna agak
kemerahan, sakit kalau ditekan.

lenis Yin  pegal, terasa enak kalau dipijat. ngilu, buang air kecil sering dan banyak.

Penyebab

Hawa udara . dingin, lembab memasuki meridian kantung kemih mengganggu
daerah pinggang.

Kebiasaan hidup - sering makan yang asin, terlalu sering hubungan sexual, sering
melahirkan akan melemahkan organ ginjal, menyebabkan sakit.
Mengangkat beban berat dengan sikap yang salah, salah gerak,
menyebabkan gangguan pada otot dan meridian  sehingga
menimbulkan rasa sakit.

Emosi . sering ketakutan, sering terkejut mengganggu energi  ginjal,
mengakibatkan ginjal menjadi lemah.

Cara mengatasi

|. Hindari penyebabnya
2. Akupresur titik berikut :

a. KK 23, menguatkan organ ginjal
b. KK 54, melancarkan energi meridian Kandung Kemih.
¢. KK 22, 25, membuyarkan energi daerah pinggang

=1

G.3, mengatur energi ginjal
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12, BATUK PILEK

B“ﬂ‘;‘;ﬁ;udap":‘; reaksi “’.b‘Uh untuk mengeluarkan sesuatu yang mengganggu pernapasai.
Be B SEPert : uap air, angin, udara kotor, dapat menyebabkan batuk. Begitu

Juga ga“gguan yang ada dala HLY ' i L o 1 " 1d -n ® ]Ukﬂ.
pembengkakan, dll, M pernapasan itu sendiri, seperti @ radang

Penyebab

Hawa udara angin, dingin, kering atau lembab dapat mengganggu paru-paru atau
saluran pernafasan

Kebiasaan © makanan yang bersifat dingin atau lembab dapat menimbulkan
banyak reak, yang naik mengikuti meridian menyumbat saluran
pemapasan. Makanan yang pedas melemahkan paru-paru. Sering
bersuara keras, melemahkan energi paru-paru.

Emosi + sering bersedih hati atau khawatir, akan mengganggu energi paru-

paru, sehingga fungsi paru-paru menjadi lemah.

Gejalanya :

Jenis Yin t frekuensi batuk sering, banyak reak berwama putih, banyak
keringat dingin.

Jenis Yang :  batuk keras, reak sedikit atau susah keluar, reak berwarna kuning,
batuk berdarah, berkeringat waktu dini hari

Cara mengatasi

|. Hindari penyebabnya
2. Titik-titik pijat terpilih:

a. Pl, menguatkan paru-paru

b. P7, mengatur energi meridian paru-paru

¢. KK.13, membersihkan paru-paru

d. Lb.36, 40, menguatkan energi, membuang reak

e. UB. 4, mengusir angin, membersihkan dacrah dada
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13. PINGSAN

Pingsan (kehilangan kesadaran) dapat terjadi sewakt-waktu. perlu penanggulangan
cepat. Penyebab pingsan adalah kekurangan cnersi pada otak yang membuat kesadaran

menurun.

Penyvebab

Hawa udara

Adaptasi yang salah

Emosi

Gejala

Cara Mengatasi -

A L) oo —

Hindari penyebabnya
Tidurkan penderita dengan kepala lebih rendah

LLonggarkan pakaian untuk memudahkan pernafasan
Akupresur titik berikut :

Panas mengikuti aliran mendian naik ke kepala. menyebabkan
enersi daerah kepala bergolak.

: Kelelahan, tenggelam akan mempengaruhi pernapasaf schingpa

energi dalam darah vang ke otak terganggu

Kesal dan sedih yang berlebithan menengrang (' fungsi paru atau
jantung, sehingga mempengaruhi encrgi ke otak.

Pusing berkunang-kunang, mual, Kurang tenaga. bibir pucat,
banyak keluar keringat dingin, kesadaran hilang.

a) Ren 26,menyadarkan pingsan
b) Tu 20, membuyarkan sumbatan di kepala, mempengaruhi otak

c) SJ. 9, memacu energi jantung

d) Lh.36, memperkuat inergi

e) G.1, menarik energi turun, titik ini untuk yang pingsan kejang.
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14. BIDURAN (URTIKAR| A

Gejala bentol-bento] berw
disebut penyakit biduren.

Rasa gatal sangat me
: RERAng U, sela - W e i d selalu
menggaruk-garuk tubul " AEBLAR: WymmA fok MEEMRIE B 8

lmn merah di permukaan kulit vang disertan tasa gatal sermy
gidu, kaligata atau urikana

Timbulnya gejala i kage

na darah dala sndai ¢ Vi - < permukaan
ubuh, mengg m keadaan panas ving muncnl ke po

aNgERU sistem pertahanan tubah di bawah kalut
Penyebab

[dara :
Angin dingin, angin panas menyerang daerah kubit. mengganggu

sistem pertahanan tubub di bawah kubit. atan menverang paru-pary
yang kemudian tidak dapat memelihara kulitdengan Bark

Makanan / minuman - peka terhadap makanan atau minuman fertentu, menyebabkan

darah keracunan, muncul bintik-binuk di-bawal permukaan kulit

Emosi Stres, banyak berpikir, sering cemas  membentuk panas lambung
dan paru-paru, mengakibatkan darah panas dan muncul bintik-
bintik di bawah permukaan kulit

Gejala

Gatal.bentol-bentol berwarna merah yang hilang timbul, yang berat disertai batuk dan
sesak nafas, mata sembab berwarna merah, pelisal

Cara mengatasi

I, Hindari penyebabnya
2. Akupresur titik berikut :

a. UB. 4, membersihkan pencernaan, mengusir angin

b. P. 7, untuk melancarkan energi meridian paru-paru, membersihkan paru-par.
c. Lb. 36, memperkuat daya tahan tubuh membersihkan lambung.

d. UB. I1, membersihkan panas, mempengaruhi kulit,

¢, L. 10, membersihkan darah

Setiap titik dipijat dengan teknik pelemahan
Perhatian

Pada biduran yang berat, diikuti dengan sesak nafas | jika tidak cepat berkurang,
kirim ke dokter atau puskesmas terdekat untuk mendapat pertolongan lebih
lanjut.
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I5. MIMISAN ( EPISTAKSIS )

¥ L 1
Perdarahan yang disebabkan adanya panas dalam darah. disebut mimisan. Panag

mengakibatkan peredaran darah menjadi cepat. pembuluh darah mengembang dan darah
heluar melalui hidung

I"'enyehab

Udara Angin panas menyerang paru-paru . menimbulkan panas dalam darah. naik ke

atas mengikuti meridian dan mendesak darah keluar,

Mukanan Makanan yang banyak mengandung lemak dan bersifat panas. menyebabkan

panas lambung. Hawa panas mengikuti meridian naik. mendesak darah keluar
dari pembuluh darah.

Emoni Marah dan kesal membuat hati panas. Hawa panas naik mengikuti meridian

dan mendesak darah keluar dari pembuluh darah.

Gejala
Darah segar keluar dari hidung, badan dapat panas, pusing, mulut kering. muka merah.

Cara mengatasi

1. Hindari penyebabnya

2. Akupresur titik berikut :

=]

UB. 20. 4, membersihkan panas melancarkan energi meridian yang melalui hidung,
b. . 1,7, membersihkan paru-paru.

¢. KK. 17, menenangkan darah,

d. Lb. 44, menurunkan panas lambung,

Semua titik dipijat dengan teknik pelemahan.

Perhatian

Jika perdarahan tidak cepat berhenti, kirim penderita ke rumah sakit.
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l. Nomor MP 1

7, Mata ajaran  Dinamika Kelompok\ Pendidikan Orang Dewasa

3. Wakt -2 jam pl (P = 2 jam pl)
4 Tujuan Instruksional Umup, -

s ol serta mam : ; .
Setiap pe Pu memahami pentingnya bekerja bersama dengan orang lain.

5 Tujuan Instruksional Khusus -
" Setelah mengikuti pelatihan ini dihara
a) Memahami pentingnya saling me
hy Menjelaskan pentingnya bekerja

pkan peserta mampu -
ngenal/ berkomunikasi.
dengan orang lain secara dinamis.

. Pokok Bahasan: Pendidikan orang dewasa
Sub pokok bahasan :

a) Cara berkenalan/ berkomunikasi dengan orang lain,
b) Bekerja dengan orang lain secara dinamis.

7. Bahan rujukan :
a) Buku-buku tentang komunikasi
b) Buku-buku tentang team building

. Metode :

a) Tata ruang : - berbentuk huruf U atau setengah lingkaran

b) Alat bantu pelatihan : - kertas & alat wilis.

¢) Motode . - peran serta aktif pesc, la (dengan permainan)

9. Proses :
Kegiatan I (10 menit):
perkenalan.

Kegiatan I1 ( 80 memt )
bekerja dalam tim (kelompok) dengan permainan

10. Pelatih/Fasilitator :
- pengelola program pengobatan tradisional Dati |, Daui [l atau puskesmas

I1. Evaluasi
- Penilaian proses permainan

89






LAMPIRAN ..............
1. DAFTAR NOMENKLATUR -
TITIK AKUPUNKTUR
¢.PETA LOKASI TITIK AKUPUNKTUR.

9]






LAMPIRAN 1

NOHENKLATUH DAN ART] 10

Nomenklaty, itk

—

L]

3

Bl e i y

Angha Roma,,.;
S‘l‘ﬁﬂl’ﬂ'ﬂ ”uru.." Mmenurut nam

fhfﬂummnm’:

S'fnglﬂmnf Huruf men e
4 \'d'l'l'l'ﬂ dﬂfﬂ'm fmhqiu Y

Lu
Lu
Lu
Lu
I_I.l

L

b~ B = I ~ B = M + By

i

10

merudian ah tulis i

fnama ('rpan

T e pram

- MERIDIAN PARU ( TAY YIN TANG

AN PARL PARL )

sTILAM TITIK AKUPUNTUR

IL. MERIDIAN USUS BESAR (YANG MING TANGAN USUS BESAR)

11
11
1
11

L1
LI
LI
Ll

B
UB
UB
UE

f
11
15

20

HFE ¥
CICt
r

IEN |

II1. MERIDIAN LAMBUNG (YANG MING KAKI LAMBUNG)

111
11
111
[
1
11

1

St
5t
St
St
St
St

st

/St

Lh
Lb
Lb
Lb
LB
\ b

Lb
Lb

8
35

fir

hw
o |

£
a5

RENE!

i
Lk

e (e

willLyg I.-ITF',J
|

e thip 'I"I!Ift,n'



IV. MERIDIAN LIMPA (T AY YIN KAKI LIMPA)

IV SP Lp 1 YINPAI
IV SP Lp 6 SANYINCIAO

i hite)
Putih yang bersembunyi (Hidden WITE)
Titik pertemuan ketiga Yin(The meeting place of
the three Yin)
‘Samudera darsh Sezofblood) __

IV SP lp 10 SIEHAI

V. MERIDIAN JANTUNG (SAO YIN TANGAN JANTUNG)

V HR Jt 1 CICUEN = Mataair puncak (The extreme 5_"””.9].
V. HR 3t 5 TUNGL = Menembus ke dalam ((Penetrating inside)
V HR 3t 7  SENMEN = Pintu jiwa(Spirit's door) ————

VL. MERIDIAN USUS KECIL (TAY YANG TANGAN USUS KECIL)

e —————

SI UK 1 SAOCE
SI UK 3 HEUSI
SI UK 11 TIEN CUNG

Paya kecil (Small marsh)
Sungal di belakang (Back stream)
Nenek moyang di surga (The ancestors

heaven) |
Istana pendengaran (Palace of hearng)

= 555"

SI UK 19 TING KUNG

VIL. MERIDIAN KANDUNG KEMIH (TAY YANG KAKI KANDUNG KEMIH)

VII BL KK 1 CING MING Terang mata (Eyes bright)

VII BL KK 2 (CUENCU Kumpulan-bamboo (Gathered bamboo) o

VII BL KK 14 CIEYINSU Titk Su pericardium (Associated point for pericardium)
VII. BL KK 15 SINSU Titik Su Jantung (Assosiated point heart)

VII. BL KK 17 KESU Titik Su diafragma (Assosiated paint for the diafragma
VII BL KK 18 KANSU Titik Su Hati ( Assosiated point for the liver)

VII BL KK 19 TANSU Titik Su Kandung Empedu ( Assosiated paint for the

gall bladder)
VI BL KK 20 PISU "= Titik Su Limpa (Assosiated point for speleen)
VI BL KK 21 WEISU = Titik Su Lambung ( Assosiated point for the
A N stomach)
VII BL KK 22 SANCIAOSU = Titik Su San Ciao (Assosiated point for the San Ciao)
VI BL KK 23, SEN'SU = Titik Su Ginjal (Assosiated point for the kidney)
VII BL KK .25, TACANGSU = Titik Su Usus Besar (Assosiated point for the large
) o A __intestine)
VII BL (KK 27 " SIAD CANG SU = Titik Su Usus Halus (Assosiated point for the small
intestine)
VII BL..KK 28 PANG KUANG = Titik Su Kandung Kemin (Assosiated point for the
su baldder)

VIl BL KK 54 WEICUNG = Perintah menengah (Commanding center)
VIl BL KK 57 CEN SAN = PEﬁYUkUmq gunung {Suppgrﬂng the muuntaln}
VIL | BL KK 60 | KUN LUN = Pegunungan Kun Lun (Kun Lun Mountain)



F g T —

VIII. MERIDIAN SAO YIN KAKI GINJAL

Vil K G 1 YUNG CUEN Sumber arr hergelem
. . Bubbling Spiring)
VIII . K G 3 TAY 5] Aliran yar g besar
VI K G 5 SUICUEN Suiviber air {The W
VI K G 6 CAOHA CBUA VG DAt ava
VIl K G 7 FU LU Arus yang berhalk
VIII K G 27 SUFRY - Gedung Su (Rer

IX. MERIDIAN CIE YIN TANGAN PERIKARDIUM

Wy (Gushing Spinng

o R f} __ﬂr“xvi

ST '-HJ

The gh r1'ng 504 )

' retyrning current)

» of aseociated p{nrﬂ}

X PC S] 1 TIENCE Kolom surga (Pond in heaven)
|IX |PC |83 3 CICE Paya yang beriiu liku (Crooked marsh)
(X |PC|S) 5 CIENSE Perantara (T! mediany
X PC S) 6  NEIKUAN = Gerbang da e GareN
X PC S] 8 LAOKUNG = Istana pekerja ((Paljer Ohidbpr)
IX PC | §] g CUNG CUNG = Serbuan tengal (Cabed ruu‘hj
'X. MERIDIAN SAO YANG TANGAN CIAO
X TW TP 1 KUAN CUNG Serbuan pglfuycebang (Gate rush)
X TW TP 3  CUNGCU Pulau teffigaM(Yang poud
X |[TW|TP 6 CEKEU = Selok@\Cabdng (The branch ditch)

_XI. MERIDIAN SOA YANG KAKI KANDUNG EMPEDL

XI | GB |KE 20 FUNGCE | 2&Kofam angin 9Wind pon)
XI ' GB |[KE 22 YENYI {,= Cairan Jurang (The abyss flud)
XI | GB _J_KE 25 CING MEN = Pintu ibu kota (Capital doar)
XI | GB KE 30 HUANTIAQ. = Lompatan berputar (Jumping circle)
| XI |GB |KE 34 YANGLING = Mata di bukit Yang (The spiring in the Yang
. | CUEN - mound;
'XI | GB |KE 40 Clus] = Bukit reruntuhan (Mound of ruins)

XII. MERIDIAN CIE YIN KAKI HATI

: = Kejujuran yang sangat (Great hanesty}_

= Mata ar berliku { Crocked spiring)

X LV HT® 1 TATUN

XII |_.V__+ HT 3 TAY CUNG .= Serangan besar (Big rush)
CXIT LV jHT_ 8 CICUEN

XINC LV | HT 13 CANG MEN

LI L

= Pintu hukum (The door of law)



XIII. MERIDIAN REN
ﬂ__w _EEN - 1 HUL YIN = Kumpulan Yin (The meehng of "I'-Iﬂs.}
E]I_Ci __R-E\ 3 EUN'G c i Kyutub TI_..-.S_wh \Ceﬁtrﬂ! _;'h‘!'it".‘-

XII CV REN 4 KUANYEN = Gerbang sumber/ L:tama

The qate {Jf 3N

XII OV REN 6 CIHAI = Laut Ci seeoffrl —
XII CV REN 8 C1 CUNG/SEN " = pusat umbilicus/ san?ar de;va (Ceﬂtﬂﬂf
e CIE the navel'shrine © goas
ﬂ“ C\l’t_qﬁ 10 SIA WAN = pE*'u* nagiar bawah ( The lower SmmaChJ
XOI V. REN 13 CUNGWAN = Perut bagian atas (Upper stomach),
X OV REN 15 CIUWEI = Ekor burung (The tail of the dove)
XII CV__REN 17 CANCUNG = Pusat dada (Center of chest) .

XII OV REN 21 SENCI ~ Alat astronom Cina kuno (Ancient Chinese

astronomical instrument! —

XII OV REN 22 TIENTU "= Kemulian surga (Heaven's prominence)
XIII OV REN 24 CEN CIANG = Menerima cairan (Receiving fluid)

XIV. MERIDIAN TU \3 I

XIV GV TU 1 CANGCIANG = Panjang dankuat/tinggi dan bertenaga
IV Vi— (Longiand” strong) ]
XIV GV TU 3 YAOYANGKUAN = Gerbang yang dari pinggang

(Vang cate of lumbal)

XIV GV TU 4 MING MEN = Pintu kehidupan (The door 0 of life)

XIV. GV TU 13 TAOTAO "= Jalan kebahagiaan (Road to happiness) |

XIV GV TU 14 TACU = Tulang spina besar (Big spine)

XIV GV TU 15 YAMEN = Pintu bisu (The door of dumbness) |
XIV GV TU 16 FUNGFU = Gedung angin (The wind residence)

XIV GV _TU 17« NAOFU | = Rumah otak (T he house of the brain) |
XIV GV _TU 20 PAIHUI = Ratusan pertemuan (Hundred meetings)

XIV GV TU %24( SEN TING = Halaman pertemuan roh |
I N & (The siprit’s courtyard)

XIV GV_TU -25 'SU LIAO = bahan tulang (Element bone}

XIV GVWTU 26 SUIKEUfRENG @ = Selokan air /Pusat manusia

_ CUNG (Water ditch/Central part of man

e
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