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ABSTRAK

ANALISIS ASUHAN KEPERAWATAN LUKA KANKER PAYUDARA KIRI PADA
NY.M DAN NY. N DENGAN PENGGUNAAN CADEXOMER IODINE DAN CALSIUM
ALGINATE SEBAGAI BALUTAN PRIMER

PADA FASE POLIFERASI DI TEAM PALIATIVE CARE
RS KANKER DHARMAIS

EIni Meiyanti, Rizki Hidayat
Latar Belakang : Luka kanker sering dideskripsikan sesuatu yang dekat dengan kematian,
sehingga pasian menjadi lebih takut dengan lukanya dibandingkan dengan penyakit kanker
nya sendiri, luka kanker secara psikologis menunjukkan dampak negatif bagi pasien dan juga
sulit untuk dirawat apalagi jenis kanker menginfiltrasi ke kulit.
Tujuan : Menganalisis asuhan keperawatan luka kanker pada Ny.M dan Ny.N dengan
penggunaan cadexomer iodine dan calsium alginate sebagai balutan primer pada fase

proliferasi di Team Paliative Care RS Kanker Dharmais

Implementasi : Tindakan Keperawatan dimulai dari tanggal 15 Juli 2023, dengan
menggunakan cadexomer dan calsium alginate sebagai balutan primer, kemudian foam dan
kassa menjadi balutan sekunder, pada Ny.M dan Ny.N diteam paliative RS Kanker Dharmais
Hasil : Cadexomer iodine diindikasikan sebagai antimikroba untuk membunuh bakteri,
menghancurkan biofilm dan memperbaiki penyembuhan luka, disertai kalsium alginate
dengan sifat membentuk gel diatas permukaan luka, mampu menyerap luka yang berlebihan
dan menstimulasi proses pembekuan darah. Namun kondisi penyebaran sel kanker menjadi
faktor pemberat proses penyembuhan luka kanker

Simpulan dan Saran : Perawatan luka kanker harus diimbangi dengan tindakan pengobatan

utama, kemoterapi dan radiasi untuk menghentikan proses pertumbuhan sel kanker, untuk



mencapai keberhasilan pengobatan, nutrisi yang baik juga harus terkontrol, sehingga
diharapkan kepada petugas pelayanan kesehatan agar lebih memperhatikan hal hal terkait

Kata Kunci, Luka Kanker, Cadexomer lodine, Calsium Alginate
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ABSTRACT

ANALYSIS OF NURSING CARE IN PATIENT WITH BREAST CANCER WOUND BY
USING CADEXOMER I10DINE AND CALCIUM ALGINATE AS PRIMARY DRESSING
IN POLIFERATION PHASE OF PALLIATIVE CARE TEAM IN DHARMAIS CANCER
HOSPITAL

Elni Meiyanti, Rizki Hidayat

Background: Cancer wounds are often described as something close to death, so patients
become more afraid of the wound than the cancer itself, cancer wounds psychologically show a
negative impact on patients and are also difficult to treat especially when the cancer infiltrates
the skin.

Aim: to analyze the cadexomer iodine and calcium alginate as primary dressing in proliferation
phase of breast cancer wound at palliative care tcam Dharmais hospital.

Implementation: Nursing intervention started from July 15, 2023, using cadexomer and calcium
alginate as primary dressing, then foam and gauze became secondary dressing on Mrs.M and
Mrs.N in the palliative team of Dharmais Cancer | lospital.

Results: Cadexomer iodine was indicated as an antimicrobial to kill bacteria, destroyed biofilm
and improved wound healing, accompanied by calcium alginate with gel-forming properti

the wound surface, capable of absorbing wound overload and stimulate the bl g _.\cjd S,
process. However, the spread of cancer cells was a complicating factor in the cancer found>x":
healing process. lf

Conclusion and suggestion: Cancer wound care must be balanced with the rr'\fa;nﬁ

\ {. ¢

. qe;.c;..l‘ e
measures, chemotherapy and radiation to stop the process of cancer cell growth, to ac "tg,e thy
success of treatment, good nutrition must also-be controlled, so it is hoped that health“cant~,
workers will pay more attention to related matters /0 ’.“’/

Keywords: cancer wound, Cadexomer lodine, Calsium Alginate
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