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ABSTRAK

IIham Zulkifli
402021008

ASUHAN KEPERAWATAN PADA TN. F DENGAN GANGGUAN
SISTEM IMUN: LEUKIMIA MIELOSITIK AKUT DI RUANGAN CA
CENTER RSUD AL IHSAN PROVINSI JAWA BARAT

1V; 2022; 178 Halaman; 16 Tabel; 1 Bagan

Leukimia mielositik akut merupakan satu kelainan sel darah berupa keganasan
yang disertai dengan proliferasi dan pertumbuhan dari sel hematopoietic yang
imatur dalam sumsum tulang dan darah kejadian leukimia mielositik akut sering
didahului dengan munculnya lemas, mual muntah, gangguan pola tidur dan nilai
trombositnya menurun. Tujuan: pembuatan karya tulis ilmiah ini yaitu
melaksanakan asuhan keperawatan pada klien secara langsung dan komperehensif
meliputi bio-psiko- sosio-spiritual dengan menggunakan pendekatan proses
asuhan keperawatan kepada klien leukimia mielositik akut. Metode: yang
digunakan dalam karya tulis ilmiah ini adalah studi kasus. Hasil: pengkajian
didapatkan klien mengeluh lemas badan, mual, gangguan tidur, dan klien terlihat
lemas. Diagnosis keperawatan yang muncul adalah lima Risiko perdarahan,
Nausea, Keletihan, Gangguan pola tidur dan risiko infeksi. Untuk mengatasi
masalah tersebut penulis menentukan intervensi dan implementasi yaitu
pencegahan perdarahan, edukasi kemoterapi, manajemen mual, manajemen
energi, dukungan tidur dan pencegahan infeksi. Dalam merawat klien dengan
leukimia mielositik akut harus melakukan pemantauan resiko perdarahan dengan
cara pemeriksaan darah lengkap.

Keyword: Asuhan Keperawatan, Leukimia Mielositik Akut Aku, Kanker Darah.
Kepustakaan : 26 sumber (2013 — 2022)



ABSTRACT

IIham Zulkifli
402021008

NURSING CARE IN TN. F WITH Immune SYSTEM DISORDERS:
ACUTE MYELOSYTIC LEUKEMIA IN CACENTER ROOM, AL IHSAN
Hospital, WEST JAVA PROVINCE

1V; 2022; 178 Pages; 16 Tables ; 1 Chart

Leukemia myelocytic | is one abnormality cell blood in the form of the violence
that accompanies with proliferation and growth from immature hematopoietic
cells in marrow bone and blood incident leukemia myelocytic | often preceded
with appearance weak , nauseous vomiting , disturbance pattern sleep and grade
the platelets decreased . Purpose : manufacture creation write scientific this that is
doing care nursing to clients by direct and comprehensive includes bio - psycho -
socio - spiritual with use care process approach nursing to client leukemia
myelocytic acute . Method : used in creation write scientific this is studies case .
Result: assessment obtained client sigh weakness , nausea , disturbance sleep , and
clients seen limp . Emerging nursing diagnoses _ are five Risk of bleeding ,
Nausea, Fatigue, Disturbance pattern sleep and risk infection . For resolve
problem the writer determine intervention and implementation that is prevention
bleeding , education chemotherapy , management nausea , management energy ,
support sleep and prevention infection . In nurse client with leukemia myelocytic |
must To do monitoring risk bleeding with method inspection blood complete .

Keywords : _ Care Nursing , Acute Myelocytic Leukemia Me , Blood Cancer .
Bibliography : 2 6 sources (20 13 -202 2)
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