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ABSTRAK 

 

Asuhan Kebidanan pada Ny. W dengan Kram Kaki 

di BPM Farida Hajri Surabaya 

Oleh : Desy Widyaningrum 

 

Ketidaknyamanan pada trimester 3 bermacam – macam salah satunya 

adalah kram kaki. Kram kaki pada kehamilan terjadi karena adanya kejang otot 

betis ketika otot mengalami kontraksi terlalu keras sehingga menimbulkan 

ketidaknyamanan. Jenis penelitian ini adalah studi kasus Continuity Of Care 

dengan menggunakan beberapa langkah : pengkajian, interpretasi data dasar, 

perencanaan, pelaksanaan dan evaluasi. Peneliti mengambil kasus satu ibu hamil 

mulai usia kehamilan 35 minggu 6 hari diikuti sampai persalinan, nifas dan BBL 

dari tanggal 15 Februari sampai 20 April 2016.  

Hasil penelitian didapatkan G4P2A1 dengan keluhan kram kaki diberikan 

asuhan untuk menambah konsumsi kalsium, posisi duduk dan tidur serta 

mengurangi konsumsi garam. Kram kaki berkurang pada usia kehamilan 37 

minggu. Ibu bersalin pada usia kehamilan 39 minggu terjadi prolong kala 2 dan 

dirujuk ke RS DKT. Persalinan ditolong dengan vakum ekstraksi. Bayi lahir 

dengan vacum, pada ubun ubun kecil terdapat caput succedenum. Bayi menangis 

kuat warna kulit agak kebiruan bagian atas namun bagian bawah warna 

kemerahan. Ibu nifas 24 jam post partum memiliki keluhan nyeri luka perineum, 

dilakukan perawatan luka perineum. 

Analisa yang digunakan adalah analisa deskriptif. Kunjungan awal nifas 

dan bayi baru lahir tidak dilakukan karena keterbatasan izin. Kesimpulan dari 

penelitian ini adalah pada proses persalinan terjadi prolong karena ibu kelelahan 

serta bayi besar, persalinan mengarah pada patologis sehingga ditangani oleh 

dokter.  

 

Kata kunci : Asuhan kebidanan, kehamilan, persalinan, nifas, Bayi Baru Lahir 

(BBL). 
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ABSTRACT 
 

Midwifery Care in Mrs. W with Leg Cramps  

in BPM Farida Hajri Surabaya  

By Desy Widyaningrum 
 

Discomfort in the third trimester is various, one of it is leg cramps. Leg 

cramps in pregnancy occurs because of the calf muscle spasm when muscle 

contraction too hard, causing discomfort. This research is a case study Continuity 

Of Care by using the following steps: assessment, basic data interpretation, 

planning, implementation and evaluation. Researchers took the case of the 

pregnant women ranging in age from 35 weeks 6 days of gestation were followed 

until delivery, postpartum and newborn from 15 February to 20 April 2016. 
The result showed G4P2A1 with complaints of leg cramps given care to 

increase the consumption of calcium, sitting and sleeping as well as reducing the 

consumption of salt. Reduced leg cramps at 37 weeks gestation. Birth at 39 weeks 

gestation, occurred prolong stage 2 and referred to the hospital DKT. Births 

assisted by vacuum extraction. Baby was born with vacuum, at a small anterior 

fontanelle there was caput succedenum. Baby cried strongly with bluish skin color 

of the top, but reddish at bottom. Postpartum mothers occured 24 hours with 

postpartum perineal wound pain complaints, perineal wound care. 
The analysis used is descriptive analysis. The initial visit postpartum and 

newborn was not done because of limited permissions. The conclusion of this 

study is in the delivery process occurs due to maternal exhaustion and prolong big 

baby. As childbirth leads to pathological, so it was treated by a doctor. 
 

Keywords : Midwifery care, pregnancy, childbirth, postpartum, Newborn. 
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