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ABSTRAK

Pada pasien yang menjalani kemoterapi seringkali mengalami masalah pada rongga mulutnya. Hal ini bisa
disebabkan karena agen kemoterapi pada umumnya menyebabkan efek destruktif langsung pada jaringan sekitar
rongga mulut dan juga secara tidak langsung dengan menginduksi myelosupresi dan imunosupresi. Komplikasi oral
yang banyak dijumpai pada pasien yang menjalani kemoterapi ialah mukositis oral, kandidiasis, xerostomia,
gangguan pengecapan dan perdarahan. Metode yang digunakan adalah berkumur menggunakan larutan madu. Hasil
penelitian menunjukan ada pengaruh yang signifikan dalam mengatasi ketidaknyamanan membran mukosa oral
menggunakan terapi berkumur menggunakan latutan madu. Hal ini menunjukan bahwa berkumur menggunakan
larutan madu secara teratur memberikan pengaruh positif terhadap penurunan ketidaknyamanan membran mukosa
oral. Diamana selama 3 hari penelitian pemberian berkumur menggunakan larutan madu mampu menurunkan
ketidaknyamanan pada membrane mukosa oral pada pasien post kemoterapi. Pada responden | dengan pengkajian
world health organization scale dan PQRST dari tingkat skala mucositis oral 2 menjadi 1 dengan skala nyeri 2
menjadi 1, berhasil menurunkan gangguan rasa nyaman dan responden ke Il dari tingkat mucositis oral 1 menjadi
tidak ada tanda dan gejala nyeri atau skala mucositis oral. Kesimpulan dari penelitian ini adalah penerapan
berkumur menggunakan larutan madu dapat mengurangi masalah gangguan rasa nyaman pada membrane mukosa
akibat efek samping kemoterapi.

Kata kunci : Larutan Madu, Mukosa Oral, Kemoterapi

ABSTRACT

In patients undergoing chemotherapy often experience problems in the oral cavity. This could be because
chemotherapeutic agents generally cause direct destructive effects on tissues around the oral cavity and also
indirectly by inducing myelosuppression and immunosuppression. Oral complications that are often found in
patients undergoing chemotherapy are oral mucositis, candidiasis, xerostomia, taste disorders and bleeding. The
method used is gargling using a honey solution. The results of the study showed that there was a significant effect in
overcoming the discomfort of the oral mucous membranes using honey rinse therapy. This shows that gargling with
honey solution regularly has a positive effect on reducing the discomfort of the oral mucous membranes. Where
during the 3 days of the study giving gargling using honey solution was able to reduce discomfort in the oral
mucous membrane in post chemotherapy patients. In respondent | with the assessment of the world health
organization scale and PQRST from the oral mucositis scale level 2 to 1 with a pain scale of 2 to 1, it succeeded in
reducing discomfort and the second respondent from oral mucositis level 1 to have no signs and symptoms of pain
or mucositis scale orally. The conclusion of this study is that the application of gargling using honey solution can
reduce the problem of discomfort in the mucous membranes due to side effects of chemotherapy.

Keywords: Solution of honey, Oral Mucosa, Chemotherapy,

PENDAHULUAN

Kanker merupakan salah satu penyebab kematian utama di seluruh dunia, sekitar 8,2 juta
kematian disebabkan oleh kanker paru,hati, perut, kolorektal, dan kanker payudara. Kanker
merupakan suatu kondisi dimana sel telah kehilangan pengendalian dan mekanisme normalnya,
sehingga mengalami pertumbuhan yang tidak normal, cepat dan tidak terkendali.
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Efek samping kemoterapi berupa mual muntah juga akan mempengaruhi asupan
makanan, apabila tidak ditangani secara cepat dan cermat lama-kelamaan akan menyebabkan
malnutrisi. Dampak dari keadaan ini adalah terjadinya penurunan kemampuan tubuh untuk
toleransi terhadap pengobatan. Perubahan metabolisme yang berhubungan dengan kehilangan
massa otot dan kekurangan tenaga juga mempengaruhi quality of life dan status fungsional (Jat,
2019).

Pasien yang menjalani kemoterapi seringkali mengalami masalah pada rongga mulutnya.
Hal ini bisa disebabkan karena agen kemoterapi pada umumnya menyebabkan efek destruktif
langsung pada jaringan sekitar rongga mulut dan juga secara tidak langsung dengan menginduksi
myelosupresi dan imunosupresi. Komplikasi oral yang banyak dijumpai pada pasien yang
menjalani kemoterapi ialah mukositis oral, kandidiasis, xerostomia, gangguan pengecapan dan
perdarahan (Prawira, 2013).

Mukositis oral adalah suatu proses peradangan dan ulseratif pada mukosa mulut yang
diakibatkan dari kemoterapi atau radioterapi. Insidensi dan keparahan mukositis oral dapat
dipengaruhi oleh berbagai faktor risiko, yaitu faktor yang berkaitan dengan host dan pengobatan
kankernya. Laporan kasus ini bertujuan untuk mengevaluasi faktor risiko yang mempengaruhi
tingkat keparahan mukositis oral pada dua pasien kanker nasofaring yang menjalani kemoterapi
dan/atauradioterapi. Kasus pertama, mukositis oral derajat I1l dan kandidiasis pseudomembran
akut pada seorang wanita, 54 tahun yang sedang menjalani radioterapi ke-16 untuk kanker
nasofaring stadium IV. Kasus kedua, mukositis oral derajat | dan kandidiasis oral ditemukan
pada seorang laki-laki, 55 tahun, dengan diagnosis kanker nasofaring stadium IV yang sudah
menjalani kemoterapi ke-10 dan sedang menjalani radioterapi ke-10. Kedua pasien mempunyai
kisaran usia dan stadium keganasan yang sama. Perbedaan keparahan mukositis oral pada kedua
pasien diduga karena faktor host yaitu jenis kelamin dan status nutrisi. Selain itu, dampak
keadaan intra oral kebersihan mulut yang buruk, xerostomia, kebiasaan merokok dan kepatuhan
pasien juga dapat mempengaruhi tingkat keparahan mukositis oral pada kasus kedua. (Traktama
& Sufiawati, 2018).

Adapun dampak dari mukositis oral yaitu nyeri yang muncul diarea rongga mulut sampai
disertai ulserasi, sensasi seperti terbakar, sulit untuk membuka mulutnya. (Hasibuan et al.,
2019). Apabila dibiarkan, mukositis yang terjadi dapat menyebabkan berbagai gangguan lainnya,
seperti kesulitan makan yang pada akhirnya akan menyebabkan gangguan nutrisi. Apabila terjadi
gangguan nutrisi, maka imunitas akan menurun dan akan meningkatkan kejadian mukositis,
selain itu mukositis oral akan menyebabkan penurunan kualitas hidup secara keseluruhan,baik
secara fisik, psikologis, kognitif, dan sosial. Kesimpulan dari kejadian tersebut, mengenai
dampak terjadinya mukositis oral sangat diperlukan untuk mengendalikan tingkat keparahannya
sehingga dapat memberikan penatalaksanaan yang sesuai agar dapat meningkatkan kualitas
hidup pasien (Mukositis & Yang, 2019)

Penatalaksanaan mukositis oral yang mendapat kemoradiasi bervariasi, baik farmakologis
maupun nonfarmakologis. Hingga saat ini belum terdapat baku emas yang menjadi standar
penatalaksanaan mukositis oral. Terdapat beberapa modalitas yang dapat diterapkan dalam
mengurangi morbiditas akibat mukositis oral. Perawatan rongga mulut, penggunaan agen topikal
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dan faktor pertumbuhan (growth factor) dapat dipertimbangkan dalam upaya penatalaksanaan
mukositis oral. Salah satu terapi non farmakologis untuk pengobatan oral dengan cara berkumur,
tujuan berkumur adalah untuk memelihara kelembaban mulut, menghilangkan sisa pasta gigi,
mengurangi akumulasi plak dan mencegah infeksi. Berkumur dapat dilakukan dengan
menggunakan cairan kumur (mouthwash) yang tidak mengandung alkohol, atau menggunakan
larutan seperti madu atau larutan yang mengandung vitamin C. Berkumur dilakukan dengan
melakukan teknik seperti meniup balon dan menggerakkan pipi seperti menghisap agar cairan
kumur dapat bergerak merata di dalam mulut. Menurut penelitian madu sangat efektif dalam
mencegah terjadinya mukositis oral, madu di perkaya mampu menurunkan derajat keparahan
dari mukositis oral (Siska Natalia Situmeang et al., 2021)

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan penulis di Desa Pabean, terdapat pasien
kanker yang melakukan post kemoterapi yaitu 1 orang dari 3 orang penderita kanker, 1 orang
tersebut adalah saudara sendiri dengan kriteria post kemoterapi dengan efek samping sariawan
pada membrane mukosa, kemudian 2 orang penderita kanker lainya hanya mengalami efek
samping post kemoterapi seperti mual muntah, 2 data pasien tersebut di dapatkan dengan
bertanya kepada ketua Rt setempat.

Pada studi kasus ini peneliti menggunakan madu sebagai alternative dalam mengatasi
ketidaknyamanan membran mukosa oral. Madu adalah bahan makanan yang mudah didapatkan
dan terjangkau, rasanya manis dan enak, juga mengandung nutrisi yang sangat baik untuk
kesehatan. Kandungan zat antibakteri, zat antibiotik, sekaligus disenfektan yang terdapat di
dalam madu alami sangat efektif menghambat pertumbuhan bakteri pathogen didalam mulut dan
juga kaitanya dengan pH saliva. Madu sering digunakan dalam pengobatan modern karena
memiliki efek terapeutik, yaitu memiliki ph rendah, mengandung zat antioksi dan, antiinflamasi,
zat stimulant pertumbuhan, asam amino, vitamin, enzim, dan mineral (Damayanti, 2019)

Berdasarkan jurnal penelitian dari (Sutari et al., 2014) bahwa madu yang dioleskan secara
oral dapat memepercepat penyembuhan jaringan yang luka. Hal ini juga didukung oleh
penelitian menyatakan alasan penggunaan madu dalam penelitiannya karena efek madu untuk
menurunkan disfungsi rongga mulut dikaitkan dengan sifat higroskopis madu, keasaman pH
madu, kemampuan madu untuk mengobservasi hidrogen peroksida dari glukosa oksidase dan
gluconic acid serta kandungan enzim, vitamin dan mineral di dalam madu yang berguna untuk
perbaikan jaringan secara langsung. Menurut pandangan peneliti pengaruh madu yang signifikan
dalam menurunkan disfungsi rongga mulut akibat kemoterapi dalam penelitian ini dikarenakan
berbagai zat yang terkandung dalam madu, jumlah madu yang didapatkan anak sangat adekuat
dan madu yang digunakan merupakan jenis multiflora sehingga kandungan zat gizinya lebih
lengkap dibandingkan madu uniflora. Selain itu juga durasi penyembuhan menggunakan madu
lebih cepat yaitu membutuhkan waktu rata-rata 5 hari dibandingkan dengan intervensi lainnya
seperti penggunaan NaCl dan Natrium Bicarbonate yang membutuhkan waktu
rata-rata 7 hari.

Menurut jurnal penelitian dari ( Drakel, 2021) Banyak metode dan agen terapeutik yang
digunakan untuk mencegah terjadinya mukositis termasuk protokol perawatan rongga mulut
(sikat gigi, flossing/ dengan benang, kunjungan ke dokter gigi sebelum dan selama kemoterapi,
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serta obat kumur), anti-inflamasi, antimikroba, krioterapi, antiseptik, antibiotik, vitamin, sitokin,
regulator imun, obat-obatan herbal, dan sebagainya Telah banyak dilakukan penelitian mengenai
obat kumur dengan berbagai kandungan serta efeknya pencegahan mukositis induksi kemoterapi.
Salah satu obat kumur yang banyak dilakukan oleh peneliti adalah dengan menggunakan madu
peneliti menayatakan dengan menggunakan larutan madu untuk mengatasi mukositis oral akibat
efek samping kemoterapi dinyatakan ampuh, karena madu memeili kandungan vitamin C yng
tinggi yang diperkaya dapat mengobati nyeri yang di timbulkan akibat ulser atau sariawan yang
meradang pada membran mukosa.

Kemoterapi memiliki efek samping yang berbagai macam, salah satunya adalah
kerusakan membran mukosa. Kerusakan membran mukosa akibat efek samping kemoterapi
seting kali terjadi pada pasien-pasien kanker, maka perlu adanya penatalaksanaan untuk
mengontrol kerusakan pada membran mukosa salah satunya dengan berkumur menggunakan
larutan madu.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui efek dari pemberian larutan madu
terhadap penurunan ketidaknyamanan membran mukosa oral pada pasien kanker post
kemoterapi.

METODE PENELITIAN

Penelitian pada studi kasus ini menggunakan metode deskriptif dengan pendekatan
asuhan keperawatan. Metode deskriptif adalah metode yang menggambarkan secara deskriptif
atau variabel atau objek dalam suatu penelitian berdasarkan hasil yang diambil dari populasi
dalam suatu penelitian yang sistematis dan ringkas. Penelitian dilakukan di Ds. Pabean dan Ds.
Harjowinangun barat, populasi penelitian adalah pasien post kemoterapi dan jumlah sampel
sebanyak 2 responden. Pengambilan data dilakukan dengan memberikan asuhan keperawatan
penerapan dengan berkumur menggunakan larutan madu untuk mengatasi ketidaknyamanan
pada mukosa oral pasien post kemoterapi.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1 skala penilaian mucositis oral pasien sebelum dan sesudah
di lakukan terapi berkumur menggunakan larutan madu

No Nama Umur waktu 5 juli 7 juli
2023 2023
1 Ny. A 41 th 08.00 2 1
2 Tn.N 69 th 10.00 1 0

Tabel 2 skala nyeri pasien sebelum dan sesudah dilakukan
terapi berkumur menggunakan larutan madu

No Nama Umur waktu 5 juli 7 juli 2023
2023
1 Ny. A 41 th 08.00 Skala 2 Skala 1
2 Tn.N 69 th 10.00 Skala 1 Tidak terdapat nyeri
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Pengkajian pada pasien | dilakukan pada tanggal 5 juli 2023 di lingkungan Ds. Pabean
kec. Batang di dadapatkan data dengan teknik wawancara dengan pasien, observasi secara
langsung, dan didapatkan data Identitas umum Ny. A adalah sorang berusia 41 tahun, berjenis
kelamin perempuan, beragama islam, suku bangsa Indonesia. Pada tanggal 5 juli 2023 pasien
mengatakan menderita kanker paru stadium 3 dan sudah melakukan kemoterapi selama 6X,
selama menderita pasien mendapat pengobatan medis dan kemoterapi, sejak saat menjalani
kemoterapi pasien mendapat keluhan efek samping yaitu muncul sariawan setelah 2 hari
menjalani kemoterapi, pasien mengeluh tidak nyaman pada mulutnya. Data subjektif yang
didapatkan pasien mengatakan selama menderita kanker paru post kemoterapi pasien mengalami
efek samping terapi dengan munculnya sariawan pada mulut. Dan data objektif yang didapatkan
dari klien 1 adalah pasien tampak gelisah dan tidak nyaman karena sariawan yang di alami.
Intervensi yang dilakukan untuk dapat mengatasi gangguan rasa nyaman berhubungan dengan
efek samping terapi dengan tujuan dan kriteria hasil : setelah dilakukan tindakan keperawatan
3x45 menit di harapkan status kenyamanan meningkat dengan menunjukan pasien tidak
mengalami ketidaknyamanan lagi.

Selanjutnya, pengkajian pada pasien Il dilakukan pada tanggal 5 juli 2023 di Ds.
Harjowinagun barat Kec. Tersono. Di dapatkan data dengan teknik wawancara dan observasi
langsung dan di dapatkan data identitas umum Tn.N adalah seorang berusia 69 tahun, berjenis
kelamin laki-laki, beragama islam, suku bangsa Indonesia. Pada tanggal 5 juli 2023 pasien
mengatakan menderita kanker limfoma Non-Hodgkin 2 tahun lalu stadium 4 dan sudah
melakukan kemoterapi selama 12x. semenjak terkena kanker pasien menjalani pengobatan medis
dan kemoterapi. Pasien mengatakan setelah kemoetapi pasien sering mengalami sariawan pada
mulut dan lidah. Data subyektif pasien Il : pasien mengatakan semenjak menjalani pengobatan
kemoterapi pasien sering mengalami sariawan pada mulutnya yang meyebabkan
ketidaknyamanan pada mulut pasien. Data obyektif pasien Il : pasien tampak gelisah dan tampak
tidak nyaman pada mulutnya. Intervensi yang dilakukan untuk dapat mengatasi gangguan rasa
nyaman berhubungan dengan efek samping terapi dengan tujuan dan kriteria hasil: setelah
dilakukan tindakan keperawatan 3x45 menit diharapkan status kenyamanan meningkat dengan
menunjukan pasien tidak mengalami ketidaknyamanan lagi.

Dari hasil pengkajian yang telah dilakukan kepada kedua pasien tersebut penulis
menegakkan diagnosa keperawatan : Gangguan Rasa Nyaman (D. 0074) berhubungan dengan
efek terapi. Tindakan keperawatan yang akan diberikan kepada kedua pasien tersebut setelah
dilakukan pengkajian adalah dilakukan tindakan terapi berkumur menggunakan larutan madu
selama 3 hari (sehari 2x pagi dan malam hari sebelum tidur), untuk mengurangi
ketidaknyamanan pada membran mukosa akibat efek samping kemoterapi. Setelah diberikan
tindakan terapi bekumur menggunakan larutan madu pada Ny. A selama 1 menit hasil observasi
hari pertama menjelaskan bahwa tingkat penilaian skala mucositis oral dan skala nyeri belum
terjadi perubahan pada pasien. Pada hari kedua setelah dilakukan tindakan terapi berkumur
menggunakan larutan madu di dapatkan tingkat skala mucositis oral 2 dengan skala nyeri 2,
tetapi pasien mengatakan kesulitan makan berkurang. Pada hari ketiga setelah dilakukan terapi
bekumur menggunakan larutan madu tingkat skala mucositis oral berkurang menjadi 1 dengan
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skala nyeri 1, pasien tampak sudah bisa makan makanan keras dan tampak nyaman. Evaluasi
yang dilakukan selama 3 hari pada Ny. A meliputi data subyektif klien mengeluh tidak nyaman
pada membran mukosa berkurang, tingkat skala mucositis oral menurun menjadi 1 dengan skala
nyeri 1 dengan data obyektif yang didapatkan dari Ny. A tampak nyaman, dari hasil tersebut
masalah sudah teratasi sebagian.

Setelah diberikan tindakan terapi berkumur menggunakan madu pada Tn. N selam 1
menit , hasil observasi hari pertama sebelum deiberikan terapi berkumur menggunakan larutan
madu menjelaskan bahwa tingkat penilaian skala mucositis oral belum terjadi perubahan pada
pasien, skala mucositis oral pada pasien masih menunjukan di angka 1 dengan skala nyeri 2.
Pada hari kedua setelah dilakukan tindakan terapi berkumur menggunakan larutan madu di
dapatkan tingkat skala mucositis oral diangka 1 sudah mengalami penurunan dengan skala nyeri
1 karena pasien mengatakan sudah bisa mengunyah makanan dengan baik. . Pada hari ketiga
setelah dilakukan terapi bekumur menggunakan larutan madu tingkat skala mucositis oral
berkurang menjadi 0, nafsu makan pasien meningkat, tidak mengeluh nyeri dan pasien tampak
nyaman. Evaluasi yang di dilakukan selama 3 hari pada Tn. N meliputi data subyektif pasien
mengatakan ketidaknyamanan pada mulut berkurang, tingkat skala mucositis oral pasien
menurun menjadi 0 dengan dengan data obyektif yang didaptkan dari Tn. N pasien tampak rileks
dan nyaman saat makan. Dari hasil tersebut masalah sudah teratasi.

Berdasrkan hasil penelitian yang dilakukan pada Ny.A dan Tn. N selama tanggal 5 juli
dan 7 juli 2023 dapat disimpulkan bahwa terdapat manfaat terapi berkumur menggunakan
larutan madu terhadap penurunan ketidaknyamanan membrane mukos oral pada pasien kanker
post kemoterapi akibat efek kemoterapi di Ds pabean kec. Batang dan Ds. Harjowinangun barat
kec. Tersono.

SIMPULAN DAN SARAN
SIMPULAN

Berdasarkan hasil studi kasus penerapan berkumur menggunakan larutan madu untuk
mengatasi ketidaknyamanan membran mukosa oral pada pasien post kemoterapi, yang dilakukan
selama 3 hari (sehari 2x pagi dan malam sebelum tidur) pada klien 1. evlauasi yang didapatkan
pada hari ketiga dengan data subjektif : Pasien mengatakan sariawan dimulutnya sudah sedikit
menghilang Skala mucositis oral 1 (kemerahan (eritema), nyeri ringan. Dan didapatkan data
objektif : pasien tampak nyaman, dengan skala nyeri yang menurun menjadil. Hasil Assesment :
Masalah teratasi dan Planning : lanjutkan intervensi dengan mendelegasikan kepada keluarga
untuk memotivasi pasien untuk melakukan berkumur menggunakan madu sehari 2kali setelah
kemoterapi. Evaluasi pada klien 1, yang dilakukan terapi berkumur dengan larutan madu selama
3 hari (sehari 2 kali pagi dan malam sebelum tidur), evaluasi yang didapatkan pada hari ketiga
dengan data subjektif : pasien mengatakan sariawan yang ada dimulutnya sudah menghilang,
dengan skala mukositis oral 0 dan tidak nyeri. Dan didapatkan data objektif : pasien tampak
nyaman. Hasil Assesment : masalah teratasi dan Hasil Planning : lanjutkan intervensi dengan
mendelegasikan kepada keluarga untuk memotivasi pasien untuk melakukan berkumur
menggunakan madu sehari 2kali setelah kemoterapi.
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SARAN

Untuk Masyarakat khususnya pasien post kemoterapi yang mengalami ketidaknyamanan
pada mukosa mulut dapat berkumur dengan menggunakan larutan madu. Dan untuk penelitian
selanjutnya dapat menerapkan kembali pemberian larutan madu pada pasien post kemoterapi
dengan membandingkan pengaruh larutan madu pada pasien intervensi dan kontrol serta dapat
menambah jumlah responden
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