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RINGKASAN LAPORAN TUGAS AKHIR 

 

 

Berbagai ketidaknyamanan akan dirasakan oleh ibu hamil TM III, salah satu 

ketidaknyamanan yang dikeluhkan adalah kram pada kaki atau telapak kaki. Kram 

kaki atau telapak kaki pada ibu hamil merupakan hal fisiologis yang disebabkan 

karena adanya perubahan fisik selama kehamilan dan kelelahan otot. Kram pada 

kaki atau telapak kaki menjadi salah satu ketidaknyamanan yang banyak dialami 

oleh ibu hamil trimester III yang melakukan ANC di PMB “PW”wilayah kerja 

Puskesmas Buleleng 3. Kram kaki disebabkan karena adanya kelelahan otot pada 

bagian kaki. 

Pada kehamilan trimester III perut ibu akan bertambah besar. Hal tersebut 

menyebabkan pembuluh darah balik yang ada dipangkal panggul tertekan. 

Tekanan yang terjadi membuat peredaran darah dari jantung ke kaki menjadi 

tersumbat, sehingga menyebabkan sirkulasi darah menjadi lamban pada daerah  

sekitar kaki dan menjadi penyebab kram. Selain itu ada beberapa penyebab lainnya 

yakni karena kelelahan otot menahan bobot tubuh yang terus bertambah sehingga 

membuat membuat sirkulisasi darah di kaki tidak lancar karena terbendung oleh 

pembesaran rahim, membuat otot kaki menjadi semakin lelah dan mengalami 

kram. 

Tujuan penelitian ini yaitu, melakukan asuhan kebidanan komprehensif pada 

perempuan “PA” di PMB “PW”. Perempuan “PA”mengeluh kram kaki dan tidak 

mengetahui cara mengatasinya. Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian 

deskriptif dengan metode studi kasus yaitu menggambarkan tentang Asuhan 

Kebidanan Komprehensif pada Perempuan “PA”di PMB “PW”Wilayah Kerja 

Puskemas Buleleng 3 tahun 2022. Pada kasus ini subyeknya adalah seorang 

perempuan “PA”G3P2A0 UK 37 Minggu 3 Hari yang diberikan asuhan dari masa 

kehamilan dengan keluhan kram kaki, masa persalinan, sampai masa nifas 2 

minggu pertama serta bayi baru lahir sampai neonatus 15 hari, yang dilakukan dari 

bulan Februari 2022 sampai dengan April 2022. Metode pengumpulan data yang 

digunakan pada penelitian ini yaitu wawancara, observasi, pemeriksaan fisik, dan 



studi dokumentasi yang didapatkan di PMB “PW”dengan melihat buku register 

atau buku KIA pasien. 

Hasil penelitian asuhan kebidanan yang diberikan pertama yaitu pada saat 

usia kehamilan 37 minggu 3 hari dan ibu mengeluh kram kaki. Dilihat dari riwayat 

ANC ibu melakukan ANC dengan rutin sesuai standar minimal kontrol ANC yang 

dianjurkan. Ibu diberikan KIE merendam kaki menggunakan air hangat sebelum 

tidur, memberikan minyak esensial pada bagian yang sakit, dan menghindari 

terlalu lama duduk atau berdiri. Pada ANC kedua dilakukan saat usia kehamilan 38 

minggu 3 hari, ibu datang kembali untuk kontrol kehamilannya. Ibu mengatakan 

kram kakinya masih dirasakan, namun ibu sudah bisa beradaptasi dengan 

keluhannya. Pada proses persalinan, lama kala I berlangsung selamanya 2 jam, 

lama kala II yaitu 10 menit, lama kala III 10 menit, dan sudah dilakukan 

pemantauan kala IV. Pada proses persalinan tidak ditemui kesenjangan antara 

kasus dan teori, dan persalinan berjalan dengan lancar. Pada asuhan bayi baru lahir, 

terdapat beberapa penatalaksanaa yang diberikan pada bayi baru lahir sudah sesuai 

dengan teori, namun ditemukan beberapa kesenjangan antara asuhan yang 

diberikan pada bayi baru lahir. Seharusnya bayi baru lahir dilakukan pemeriksaan 

fisik 1 jam setelah lahir, dan pemberian HB0 saat bayi usia 2 jam. Fakta 

dilapangan, pemeriksaan fisik dilakukan pada saat usia bayi 2 jam, dan pemberian 

HB0 pada saat bayi berumur 18 jam. 

Pada masa nifas asuhan dilakukan dari KF 1 yaitu nifas 6 jam dan 18 jam, KF 

2 yaitu nifas 7 hari, dan KF 3 nifas 15 hari, selama masa nifas ibu tidak mengalami 

keluhan, tidak mengalami tanda-tanda bahaya masa nifas, ASI keluar lancar dan 

selalu kontrol nifas sesuai jadwal dari bidan. Ibu diberikan KIE pemenuhan 

kebutuhan dasar masa nifas, pemberian ASI ekslusif pada bayinya. Pada masa 

nifas ibu, tidak ditemukan adanya kesenjangan antara teori dengan praktek. Pada 

neonatus perempuan “PA”dilakukan penatalaksanaan KN 1 pada umur 6 jam dan 

18 jam, KN 2 pada umur 7 hari, KN 3 pada umur 13 hari. Tali pusat pupus pada 

heri ke-5, tidak ada infeksi tali pusat, terdapat kenaikan berat badan, dan tidak ada 

keluhan apapun serta keadaan dalam fisiologis. Akan tetapi terdapat kesenjangan, 

bayi baru diberikan HB0 pada saat umur 18 jam. Berdasarkan kesenjangan yang 



didapatkan, hal tersebut tidak terlalu memberikan pengaruh buruk terhadap kondisi 

bayi, karena dilihat dari hasil pemeriksaan saat asuhan KN2 dan KN3 kondisi bayi 

dalam keadaan baik. Secara umum hasil pelaksanaan asuhan kebidanan 

komprehensif terhadap Pr. “PA”dilakukan secara maksimal dan sesuai dengan 

standar hingga dalam pelaksanaannya tidak ditemukan komplikasi atau penyulit 

yang membahayakan pasien. 

Kesimpulan dari semua tindakan dan pemantaun yang dilakukan terdapat 

beberapa kesenjangan antara teori dengan praktik di lapangan, serta asuhan 

kebidanan komprehensif pada Pr “PA”berjalan dengan baik. Dengan adanya 

asuhan kebidanan komprehensif diharapkan pada masa yang akan datang, asuhan 

yang diberikan dapat lebih maksimal dan tenaga kesehatan lebih kompeten dalam 

bidangnya, sehingga dapat terdeteksi secara dini kemungkinan-kemungkinan 

komplikasi yang dapat terjadi serta dapat menambah pengetahuan mengenai 

kasus-kasus fisiologis ibu hamil, serta masyarakat dapat merasakan pelayanan 

kebidanan yang berkualitas, efektif, dan efisien. 
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