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CASE REPORT: MANAGEMENT OF NAUSEA IN ACUTE MYELOID LEUKEMIA 
(AML) PATIENTS UNDERGOING CHEMOTHERAPY IN ROOM B 

BETHESDA HOSPITAL 
YOGYAKARTA 

 
Ida Puspita Dwijayanti1, Indah Prawesti, S.Kep., Ns., M.Kep2 

 

ABSTRACT 
 

IDA PUSPITA DWIJAYANTI: "Case Report: Management of Nausea in Acute Myeloid 
Leukemia (AML) Patients Undergoing Chemotherapy in Room B at Bethesda Hospital 
Yogyakarta". Background: Acute Myeloid Leukemia (AML) is a type of leukemia or 
blood cancer. One of the treatments for AML is chemotherapy which has the side effects 
of nausea and vomiting. The incidence of children experiencing nausea and vomiting 
while undergoing chemotherapy is around 70%-80% of the total population of children 
undergoing chemotherapy. One intervention that can be done to overcome nausea and 
vomiting is nausea management, namely music therapy. Main symptoms, therapeutic 
interventions and outcomes: In An. M, 12 years old with Acute Myeloid Leukemia 
(AML), the assessment found that the patient complained of nausea, wanted to vomit 
when he saw food, the nausea was more pronounced after the chemotherapy drug was 
administered, vomited twice in the morning, saliva appeared to come out. Nursing 
intervention, namely providing nausea management with music therapy for 30 minutes, 
was carried out 3 times for two days. After managing nausea with music therapy 3 times, 
the nausea was reduced, there was no vomiting, saliva did not come out and the patient 
wanted to eat. Conclusion: Nausea management with music therapy is effective in 
reducing nausea and vomiting in AML patients undergoing chemotherapy. Suggestion: 
Patients can use nausea management with music therapy to reduce nausea and 
vomiting during chemotherapy. 
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CASE REPORT: MANAJEMEN MUAL PADA PASIEN ACUTE MYELOID LEUKEMIA (AML)  
YANG MENJALANI KEMOTERAPI DI RUANG B  

RUMAH SAKIT BETHESDA  
YOGYAKARTA 

 
Ida Puspita Dwijayanti1, Indah Prawesti, S.Kep., Ns., M.Kep2 

ABSTRACT 
IDA PUSPITA DWIJAYANTI: “Case Report: Manajemen Mual Pada Pasien Acute Myeloid 
Leukemia (Aml) yang Menjalani Kemoterapi di Ruang B Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta”. 
Latar Belakang: Acute Myeloid Leukemia (AML) merupakan salah satu jenis leukemia atau kanker 
dalam darah. Salah satu pengobatan pada AML adalah dengan kemoterapi yang memiliki efek samping 
mual dan muntah. Angka kejadian pada anak yang mengalami mual muntah pada saat 
menjalani kemoterapi sekitar 70%-80% dari total populasi anak yang menjalani 
kemoterapi. Salah satu intervensi yang dapat dilakukan untuk mengatasi mual dan muntah adalah 
dengan manajemen mual yaitu terapi music. Gejala utama, intervensi terapeutik dan 
outcome: Pada An. M usia 12 tahun dengan Acute Myeloid Leukemia (AML), pengkajian 
didapatkan pasien mengeluh mual, ingin muntah saat melihat makanan, mual lebih terasa 
setelah obat kemoterapi masuk, muntah sejak pagi 2x, nampak saliva keluar. Intervensi 
keperawatan yaitu pemberian manajemen mual dengan terapi musik selama 30 menit 
dilakukan selama dua hari sebanyak 3 kali. Setelah dilakukan manjemen mual dengan 
terapi musik sebanyak 3x, didapatkan mual berkurang, tidak muntah, saliva tidak keluar 
dan pasien mau makan. Kesimpulan: Manajemen mual dengan terapi musik efektif 
untuk mengurangi mual muntah pada pasien AML yang menjalani kemoterapi. Saran:  

Pasien dapat menggunakan manajemen mual dengan terapi musik untuk mengurangi 
mual muntah saat kemoterapi. 
 
Kata kunci : Manejemen  mual, terapi musik 
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LATAR BELAKANG 

Leukemia merupakan penyakit keganasan sel darah yang berasal dari sumsum tulang/ 

biasanya ditandai oleh proliferasi sel-sel darah putih dengan manisfestasinya yang 

berupa sel-sel abnormal dalam darah tepi (sel blast) secara berlebihan yang 

menyebabkan terdesaknya            sel darah yang normal sehingga mengakibatkan fungsinya 

terganggu1. Macam – macam dari leukemia tergantung pada jenis sel darah yang dapat 

mengakibatkan kanker  tumbuh dengan cepat atau lambat2. Acute Myeloid Leukemia 

(AML) adalah suatu bentuk kelainan sel  hematopoetik yang memiliki karakteristik yaitu 

adanya proliferasi berlebih pada sel myeloid, disebut juga myeloblast, angka kematian 

paling banyak pada kejadian Acute Myeloid Leukemia (AML) biasanya dikarenakan oleh 

efek  pansitopenia (anemia, perdarahan, dan penurunan sistem imunitas tubuh  terhadap 

infeksi3. Prevalensi leukemia seluruh dunia terdapat 437.033 kasus, yaitu terdiri dari pria 

249.454 kasus dan wanita 187.579 kasus4. Jumlah kasus dan kematian akibat dari 

leukemia pada 5 tahun terakhir yaitu 1.1 juta kasus dan 309.006 kematian pada tahun 

2018, menempati urutan 10 besar penyakit kanker dengan kematian tertinggi di dunia. 

Angka kejadian leukemia tertinggi terjadi di Asia dengan persentase 48,7% sebanyak 

561.322 kasus. Setiap tahunnya di Indonesia kasus kanker semakin meningkat dimana 

pada tahun 2013 terdapat 1,4% kasus dan pada tahun 2018 meningkat menjadi 1,8%. 

Provinsi DIY menjadi daerah penderita kanker no satu di Indonesia yaitu sebanyaak 4,86 

per 1000 penduduk, selanjutnya Sumatra Barat  sebanyak 2,44 per 10005. Data pasien 

Leukemia yang menjalani kemoterapi di Ruang B RS. Bethesda Yogyakarta dari bulan 

Juli 2023 sampai November 2023 adalah sebanyak 13 pasien Acute Limfoblastik 

Leukemia (ALL) dan 2 pasien dengan Acute Mieloblastik Leukimia (AML). Jenis penyakit 

leukimia sangat bermacam – macam, salah satunya adalah Acute Mieloblastik Leukimia 

(AML). Pengobatan pada AML salah satunya adalah dengan kemoterapi yang memiliki 

efek samping mual dan muntah). Prevalensi kejadian mual muntah pada anak yang 

menjalani kemoterapi sekitar 70%-80% dari total populasi anak yang menjalani 

kemoterapi5. Salah satu terapi tambahan yang efektif untuk mengurangi mual muntah 

yang disebabkan oleh kemoterapi adalah terapi musik, karena musik adalah stimulus 

yang menyenangkan yang dapat menarik perhatian pasien yang mendapat kemoterapi. 

Berdasarkan latar belakang diatas penulis tertarik mengambil judul Laporan Karya Ilmiah 

: “Case Report : Manajemen Mual Pada Pasien Acute Myeloid Leukemia (AML) Yang 

Menjalani Kemoetrapi di Ruang B RS Bethesda yogyakarta”. 
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LAPORAN KASUS KELOLAAN UTAMA 

Pengelolaan kasus dilakukan pada tanggal 15-16 November 2023 di Ruang B RS. 

Bethtesda Yogyakarta. Pasien berusia 12 tahun, pasien tinggal bersama ibunya. Alasan 

pasien dibawa ke rumah sakit pada 13 November 2023 adalah untuk kemoterapi lanjutan 

Pada tanggal 14 November 2023 saat di kaji pasien yaitu BB: 45kg, TD: 168cm, IMT : 

15,96kg/m2 ( berat badan kurus). Hasil pengukuran vital sign : Suhu: 36,70 C, Nadi: 

92x/menit, Respirasi: 20x /menit, TD: 100/70 mmhg, skala nyeri: 1-2. Tingkat kesadaran 

: Compos mentis, GCS : 15 ( E: 4 V:5 M:6), masien nampak menahan mual, nampak 

muntah 2 x, nampak mengeluarkan saliva, nampak tidak nafsu makan, terpasang obat 

kemoterapi citarabine 750mg. Hasil studi dokumentasi didapatkan hasil laborat BMP 

aktivitas eritropoisis dan trombopoesis menurun, aktivitas granulopoisis meningkat 

dengan myeloblas 4% dan monoblas 9% pada riwayat AML pasca treapi, Hasil darah 

rutin yang tidak normal yaitu leukosit 2.02 ribu/mmk, segmen neutrophil 9.4%, hematokrit 

35.1%, eritrosit 4.28 juta/mmk. Setelah dilakukan pengkajian penulis menetapkan 

diagnose keperawatan nausea berhubungan dengan efek farmakologi ( D.0076). 

Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 2 x 24 jam diharapkan tingkat nausea 

( L.12111) menurun dengan kriteria hasil keluhan mual menurun, perasaan ingin muntah 

menurun,  nafsu makan meningkat. Rencana tindakan keperawatan pada an. M adalah 

manajemen mual ( L.03117). Tindakan keperawatan yang dilakukan yaitu identifikasi 

dampak mual terhadap kualitas hidup ( misal: nafsu makan, aktivitas, kinerja, tanggung 

jawab, dan tidur), monitor mual dan muntah, memberikan makanan dalam jumlah kecil 

dan menarik, ajarkan teknik non farmakologi untuk menguransi mual dengan terapi 

musik, berikan terapi farmakologi ondancentron 2x 8mg. Intervensi manajemen mual 

dengan terapi musik pertama di berikan setelah 2 jam pasien mendapatkan injeksi 

ondancentron 8, hasil evaluasi pada intervensi pertama pasien mengatakan mual 

berkurang (skor 3), tidak muntah (keluhan muntah menurun dengan skor 2), namun 

belum ingin makan ( skor 1), saliva masih keluar namun berkurang ( skor 3). Pada 

intervensi ke dua dilakukan setelah satu jam  mendapatkan terapi ondancentron pada 

evaluasi pasien mengatakan mual berkurang ( skor 4), tidak muntah ( skor 4), mau 

makan ½ porsi mie ayam ( nafsu makan skor 3), saliva berkurang (skor 4). Pada 

intervensi ke tiga dilakukan 1 jam setelah mendapatkan terapi ondancentron 8mg, 

dengan hasil evaluasi pasien mengatakan tidak mual, tidak muntah dapat menghabiskan 

1 porsi bakso. 
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Tabel 1. Hasil Intervensi 

                       Hasil 
 
 
Intervensi 

Nafsu makan Keluhan 
mual 

Perasaan ingin 
muntah 

Jumlah saliva 

Sebelum intervensi Menurun (skor 1) Meningkat 
(skor 1) 

Meningkat 
(skor 1) 

Cukup 
meningkat 

(skor 2) 

Intervensi ke-1 Menurun (skor 1) Sedang 
(skor 3) 

Cukup 
meningkat 

(skor 2) 

Sedang (skor 
3) 

Intervensi ke-2 Sedang (skor 3) Cukup 
menurun 
(skor 4) 

Cukup 
menurun (skor 

4) 

Cukup 
menurun 
(skor 4) 

Intervensi ke-3 Cukup meningkat 
(skor 4) 

Menurun 
(skor 5) 

Menurun (skor 
5) 

Menurun 
(skor 5) 

 

Hasil evaluasi setelah pasien mendapatkan intervensi manajemen mual dengan terapi 

musik sebanyak 3 x selama 2 hari, pasien mengatakan musik yang di putar membuat 

rileks dan mual berkurang dengan skor 5, tidak muntah dengan skor 5, dapat 

menghabiskan 1 porsi makan ( nafsu makan dengan skor 4), pasien tidak nampak mual, 

tidak nampak muntah, saliva tidak keluar dengan skor 5. Intervensi manajemen mual 

dengan terapi musik tidak menimbulkan kejadian efek samping dan kejadian yang tidak 

diantisipasi. 

 

PEMBAHASAN 

Dalam pengkajian yang dilakukan pada An. M dengan Acute Myeloid Leukemia yang 

sedang menjalani kemoterapi di Ruang B RS. Bethesda Yogyakarta didapatkan yaitu 

BB: 45kg, TD: 168cm, IMT: 15,96kg/m2 (berat badan kurus). Hasil pengukuran vital sign 

: Suhu: 36,70 C, Nadi: 92x/menit, Respirasi: 20x /menit, TD: 100/70 mmhg, skala nyeri: 

1-2. Tingkat kesadaran : Compos mentis, GCS : 15 ( E: 4 V:5 M:6), masien nampak 

menahan mual, nampak muntah 2 x, nampak mengeluarkan saliva, nampak tidak nafsu 

makan, terpasang obat kemoterapi citarabine 750mg. Acute Myeloid Leukemia (AML) 

adalah jenis leukemia yang ditandai dengan seri myeloid, meliputineutrofil, monosit, 

basophil, megakariosit, dan lainnya. Pathogenesis AML yaitu blokade maturitas, 
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sehingga diferensiasi sel myeloid pada sel yang masih muda (blast) karena gangguan 

disumsum tulang dapat dihentikan6. Salah satu pengobatan kanker yaitu dengan 

kemoterapi. Kemoterapi merupakan cara yang lebih baik untuk pengobatan kanker. 

Bahan kimia yang digunakan diharapkan dapat menghancurkan sel-sel yang t idak 

dapat d i capa i oleh pembedahan atau penyinaran7. Penatalaksanaan pada penderita 

Acute Myeloid Leukemia (AML) yaitu dengan kemoterapi, yang terdiri dari 2 fase yaitu 

fase induksi dan fase konsolidasi8.  Pasien kanker dengan kemoterapi karena adanya 

rangsangan zat obat kemoetrapi dan hasil  metabolitnya terhadap pusat mual dan 

muntah, yaitu vomiting center yang terdapat di medulla oblongata dan chemoreceptor 

trigger zone (CTZ) yang terdapat di area poetrema (AP) batas belakang ventrikel 

keempat melalui serabut saraf aferen. Selanjutnya rangsangan direspon melalui serabut 

saraf eferen di nervus vagus dan refleks simpatis yang menyertai mual dan muntah9. 

Intervensi keperawatan yang di berikan pada An. M dengan diagnose Nausea yaitu 

dengan manajemen mual antaralain identifikasi dampak mual terhadap kualitas hidup 

(misal: nafsu makan, aktivitas, kinerja, tanggung jawab, dan tidur), monitor mual dan 

muntah, memberikan makanan dalam jumlah kecil dan menarik, ajarkan teknik non 

farmakologi untuk menguransi mual dengan terapi musik, berikan terapi farmakologi 

ondancentron 2x 8mg. Salah satu intervensi keperawatan manajemen mual yaitu 

dengan ajarkan penggunaan teknik nonfarmakologis untuk mengatasi mual, contohnya 

dengan terapi musik10. Terapi musik juga dapat mempengaruhi pusat muntah di sistem 

saraf pusat, yang dapat mengurangi muntah dan mual11. Menggunakan musik untuk 

mencegah pasien dari muntah dan muntah yang lebih parah, hal ini juga dapat 

membantu para pasien. Manajemen mual dengan terapi music diberikan 2 hari sebanyak 

3 kali, setiap terapi lamanya 30 menit dengan musik nausea relief.  Hasil evaluasi pada 

intervensi pertama pasien mengatakan mual berkurang (skor 3), tidak muntah (keluhan 

muntah menurun dengan skor 2), namun belum ingin makan (skor 1), saliva masih keluar 

namun berkurang (skor 3). Pada intervensi ke dua dilakukan setelah satu jam  

mendapatkan terapi ondancentron pada evaluasi pasien mengatakan mual berkurang 

(skor 4), tidak muntah (skor 4), mau makan ½ porsi mie ayam (nafsu makan skor 3), 

saliva berkurang (skor 4). Pada intervensi ke tiga dilakukan 1 jam setelah mendapatkan 

terapi ondancentron 8mg, dengan hasil evaluasi pasien mengatakan tidak mual, tidak 

muntah dapat menghabiskan 1 porsi bakso. Hasil evaluasi setelah pasien mendapatkan 

intervensi manajemen mual dengan terapi musik sebanyak 3 x selama 2 hari, pasien 
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mengatakan musik yang di putar membuat rileks dan mual berkurang dengan skor 5, 

tidak muntah dengan skor 5, dapat menghabiskan 1 porsi makan (nafsu makan dengan 

skor 4), pasien tidak nampak mual, tidak nampak muntah, saliva tidak keluar dengan 

skor 5.  

Nausea Relief merupakan music binaural beats yang bekerja pada gelombang theta 

mencapai titik tertentu di otak yang mengendalikan mual muntah. Nausea Relief 

merupakan instrument terapi komplementer yang efektif untuk mengurangi mual muntah 

akibat kemoterapi pada anak usia sekolah, karena musik merupakan stimulus yang 

menyenangkan yang dapat digunakan sebagai distraksi pada anak yang mendapat 

kemoterapi, sehingga anak dengan kanker akan tampak lebih rileks dan tenang. Hal 

tersebut akan berpengaruh terhadap penurunan mual dan muntah11 . 

 

PASIEN PERSPECTIVE  

Pasien berasumsi terapi musik merupakan musik yang nyaman untuk didengarkan, 

membuat tenang dan dapat menurunkan mual serta muntah selama proses kemoterapi.  

 

KESIMPULAN 

Manajemen mual dengan teraoi music di berikan 2 hari sebanyak 3 kali selama 30 menit 

dengan hasil yaitu terapi musik dapat mengurangi mual, muntah dan timbul nafsu 

makan. Sehingga masalah keperawatan nausea berhubungan dengan efek samping 

farmakologi dapat teratasi. 
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