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Definisi :  membantu pasien dan keluarga untuk mengerti tindakan dan meminimalkan efek samping dari agen antineoplastik
AKTIVITAS  :  

· Monitor efek samping dan efek toksik dari agen kemoterapi

· Berikan informasi kepada pasien dan keluarga bagaimana obat anti neoplastik bekerja pada sel kanker

· Ajarkan pasien dan keluarga mengenai efek dari kemoterapi terhadap fungsi sumsum tulang

· Instruksikan pasien dan keluarga cara mencegah infeksi, seperti menghindari keramaian dan membiasakan kebersihan yang sesuai serta teknik mencuci tangan 

· Instruksikan pasien untuk segera melaporkan adanya demam, menggigil, mimisan, memar hebat, feses yang tertinggal dalam rektum

· Intruksikan pasien dan keluarga untuk menghindari penggunaan produk aspirin

· Adakan neutropenik dan tindakan pencegahan perdarahan

· Tentukan pengalaman pasien dengan kemoterapi sebelumnya terkait nausea dan vomiting 

· Berikan obat antiemetik untuk nausea dan vomiting

· Minimalkan stimulasi dari keramaian, cahaya, dan bau khususnya makanan

· Ajarkan pasien relaksasi dan teknik imagery untuk digunakan sebelum, selama dan sesudah pengobatan, jika sesuai

· Tawarkan pasien makanan lunak dan diet yang mudah dicerna

· Berikan obat-obatan kemoterapi pada malam hari, agar pasein tertidur pada saat efek mual memuncak

· Yakinkan intake cairan adekuat untuk mencegah dehidrasi dan ketidak seimbangan elektrolit

· Meonitor kefektifan dari pengukuran mengenai kontrol neusea dan vomiting

· Ajarkan pasien dan keluarga untuk monitor tanda dan gejala stomatitis

· Intruksikan paseien untuk melakukan teknik hygien yang tepat

· Ajarkan pasein untuk menggunakan suspensi nistatin oral untuk mengontrol infeksi jamur, jika memungkinkan

· Ajarkan pasein untuk menghindari temperatur yang ekstrim dan pengobatan kimiawi untuk rambut selagi menerima kemoterapi

· Ajarkan pasien untuk menyisir rambutnya dengan lembut dan tidur dengan sarung bantal licin untuk meminimalkan kerontokan rambut

· Informasikan pasien bahwa rambut rontok itu suatu kewajaran, karena hal ini ditentukan oleh tipe dari agen kemoterapi yang digunakan

· Bantu pasein untuk memperoleh wig atau alat untuk penutup kepala lain, jika memungkinkan

· Tawarkan makanan sedikit tapi sering sebanyak 6 kali sehari sesuai toleransi

· Instruksikan pasein untuk menghindari makanan panas dan pedas

· Berikan nutrisi, sesuai dengan selera pasein

· Monitor status nutrisi dan berat badan

· Ajarkan pasein dan keluarga untuk memonitor organ yang terkena toksin, karena ditentukan oleh agen kemoterapi yang digunakan

· Diskusikan dengan pasien kemungkinan dari sterilitas dan kerusakan organ sistem reproduksi, jika memungkinkan

· Instruksikan pertahanan jangka panjang untuk keluarga yang kemungkinan terjadi malignansi kedua dan penting untuk melaporkan peningkatan kecurigaan infeksi, fatigue atau perdarahan

· Ikuti petunjuk rekomendasi untuk kemanan obat-obatan antineoplastik parenteral selama persiapan obat dan penatalaksanaannya

Doane, L.S. (1993). Administering intraperitoneal chemotherapy using a peritoneal port Nursing Clinics of North America, 28(4), 885-898.
Miaskowski, C. (1991). Chemotherapy update. Nursing Clinics of North America, 26(2), 331-34C Patrick, M.L., Woods, S.L.,

Craven, R.F., Rokosky, J.S., & Bruno, P.M. (1991). Medical-surgical nursing pathophysiological concepts (2nd ed.). Philadelphia: J.B. Lippincott. Wheeler, V. (1991). Cancer therapy and principles of nursing management. In M.L. Patrick, S.I
Woods,  R.R  Craven, J.S.  Rokosky,  &  P.M.   Bruno  (Eds.),  Medical-Surgical  Nursinj Pathophysiological Concepts (2nd ed.) (pp. 333-347). Philadelphia: J.B. Lippincott.
