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ABSTRAK

PENGARUH ACUPRESSURE PADA TITIK LI4 (HEGU) DAN TITIK PC6
(NEIGUAN) TERHADAP INTENSITAS MUAL PADA PASIEN KANKER

OLEH: ZEKHINIA GLORIA

Penyakit dan pengobatan yang dijalani oleh pasien kanker menimbulkan
efek samping mual. Salah satu terapi yang dapat meringankan mual adalah
acupressure pada titik LI4 dan PC6. Tujuan penelitian ini adalah membuktikan
pengaruh acupressure pada titik LI4 dan PC6 terhadap intensitas mual pada
pasien kanker. Penelitian ini menggunakan desain pre experiment dengan
pendekatan one group pretest-posttest design. Variabel independen penelitian ini
adalah acupressure pada titik L14 dan PC6. Variabel dependen penelitian ini
adalah intensitas mual pasien kanker. Sampel penelitian ini adalah 30 pasien
kanker di wilayah kerja Puskesmas Pucang Sewu dan Puskesmas Pacar Keling
yang memenuhi Kriteria inklusi dan eksklusi. Penelitian ini menggunakan teknik
sampling purposive sampling. Penelitian ini menggunakan instrumen INVR
(Rhodes’ Index Nausea Vomitting and Retching). Uji hipotesis penelitian ini
adalah uji statistik wilcoxon sign rank test a<0.05. Hasil penelitian ini adalah
sebelum dilakukan terapi acupressure pada titik LI4 dan PC6, 57% responden
mengalami mual dan muntah ringan, 43% mual dan muntah sedang. Setelah
dilakukan terapi acupressure pada titik LI14 dan PC6, 60% responden tidak
mengalami mual dan muntah, 40% responden mengalami mual dan muntah
ringan. Hasil uji hipotesis didapatkan p=0.0000, ada pengaruh signifikan
acupressure pada titik L14 dan titik PC6 terhadap intensitas mual pada pasien
kanker. Acupressure akan merangsang reseptor di otak, otak akan mengirim
sinyal untuk memperbaiki organ tubuh yang bermasalah. Acupressure pada titik
LI4 dan PC6 yang dilakukan secara rutin dapat menurunkan intensitas mual pada
pasien kanker.

Keyword: acupressure, Intensitas mual, kanker
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ABSTRACT

THE EFFECT OF ACUPRESSURE IN THE LI4 (HEGU) POINT AND POINT
OF PC6 (NEIGUAN) ON NAUSEA INTENSITY IN CANCER PATIENTS

BY: ZEKHINIA GLORIA

The disease and treatment of cancer patients caused the side effects of
nausea. One of the therapies that can relieve nausea is acupressure on points LI14
and PC6. The purpose of this research is to prove acupressure influence on the
LI4 and PC6 points to the intensity of nausea in cancer patients. This research
uses pre experiment design with one group Pretest-posttest design approach. The
independent variable of this research is acupressure on points L14 and PC6. The
dependent variable of this research is the intensity of cancer patients nausea. This
research sample is 30 cancer patients in the working area of Pucang Sewu and
Pacar Keling Primary Health Care that meet the inclusion and exclusion criteria.
This research uses sampling techniques purposive sampling. The study used
INVR (Rhodes ' Index Nausea Vomitting and Retching) instruments. This
research hypothesis test is a statistical test of Wilcoxon sign rank test of a < 0.05.
The results of this study were prior to acupressure therapy at points L14 and PC6,
57% of respondents experienced nausea and mild vomiting, 43% moderate
nausea and vomiting. After acupressure therapy at the point L14 and PC6, 60% of
respondents did not experience nausea and vomiting, 40% of the respondents
experienced nausea and mild vomiting. The results of the hypothesis test were
obtained p= 0.0000, there was acupressure significant influence on the point LI4
and the PC6 point to the intensity of nausea in cancer patients. Acupressure will
stimulate the receptors in the brain, the brain will send signals to repair the
problematic body organs. Acupressure on LI4 and PC6 points carried out
routinely can decrease the intensity of nausea in cancer patients.

Keyword: acupressure, nausea intensity, cancer
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