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Abstract. Pregnam‘ygz condition in which there is a confluence of eggs and sperm cells that grow and develop ina
woman's womb. Leg cramps in pregnant women is a srraarm the leg muscles that occur briefly. The results showed
43 8% of pregnant women often experience leg cramps. The purpose of the study was to find out the picture of leg
cramps in the HI trimester of pregnancy. Method of case study using descriptive method. The case study was conducted
at PMB Lastakningsih Larangan Sidoarjo on January 10, 2020. Midwifery care is performed with anamnesis, physical
examination, dr'agnosriam{vsic, management and evaluation. The care provided goes well without hindrance and
without complications . The results of the study were based on data collection from anamnesis to evaluation.
Keywords - Pregnancy; leg cramps; trimester 111
Abstrak. kehamilan merupakan keadaan dimana terdapat hasil pertemuan dari sel telur dan sel sperma vang
bertumbuh dan berkembang di dalam rahim seorang perempuan. Kram kaki pada ibu hamil ialah penegangan pada
otot kaki yang terjadi secara singkat hasil penelitian menunjukkan 43,8 % ibu hamil seringkali men ge.’ufm)m kaki.
Tujuan pada penelitian untuk mengetahui gambaran kram kaki pada kehamilan trimester [Il. Metode studi kasus
dengan menggunakan metode deskriptif. Studi kasus dilaksanakan di PMB Lastakningsih Larangan Sidoarjo yang
dilakukan tanggal 10 januari 2020. Asuhan kebidanan dilakukan dengan anamnesis, pemeriksaan fisik, analisis
diagnosa, penatalaksanaan serta evaluasi. Asuhan yang diberikan berlangsung baik ranpa halangan dan tidak ada
penyulit. Hasil dari penelitian yang didapatkan berdasarkan dari kumpulan data dari anamnesis sampai evaluasi.

Kata Kunci - kehamilan; kram kaki; trimester [11

0 L. PENDAHULUAN
1

Kehamilan adalah hasil pertemuan antara sel telur dan sel sperma yang tumbuh dan berkembang di dalam rahim
wanita. Kehamilan ini berlangsung selama 40 minggu terhitung sejak hari pertama haid terakhir [1]. Seiring
berjalannya waktu, hasil konsepsi akan tumbuh dan berkembang, yang dapat menyebabkan terjadinya perubahan dan
psikis sebagai cara adaptasi [2]. Akibat perubahan tersebut, ibu sering mengalami ketidaknyamanan fisik, termasuk
sering buang air kecil, sakit punggung, edema, gusi berdarah, keputihan, sembelit dan kram kaki [3].

Kram kaki pada ibu hamil adalah penegangan pada otot kaki yang terjadi secara singkat. Keluhan kram kaki
seringkali muncul pada kehamilan trimester III [4]. Pembesaran perut pada trimester IIT menjadikan beban yang harus
topang ibu bertambah. Hal ini menyebabkan ibu sulit bergerak, cepat lelah, dan n pendek yang mempengaruhi
aktivitas ibu dan membuat ibu tetap dalam posisi untuk waktu yang lama. Selain itu ada beberapa hal juga yang dapat
memicu terjadinya kram kaki yaitu ketidakseimbangan perbandingan fosfor dan kalsium, peningkatan tekanan pada
saraf rahim, kelelahan, dan sirkulasi pada pada anggota tubuh bagian bawah. [5]. Hasil penelitian menunjukkan kram
kaki dialami seringkali dialami ibu hamil sebanyak 43.8 % [6].

Tersedianya informasi mengenai kefhan-keluhan fisiologis selama kehamilan dan permasalahannya, terutama
kram kaki pada trimester ketiga adalah hal yang penting untuk perkembangan pelayanan kesehatan bagi ibu hamil.
Tujuan penelitian untuk mengetahui gambaran kram kaki dalam kehamilan trimester ketiga di PMB Lastakningsih
Larangan Sidoarjo

II. METODE

Studi kasus tatalaksana k@#danan pada ibu hamil dengan kram kaki menggunakan metode deskriptif pada asuhan
yang diberikan dan memiliki tujuan utama untuk membuat gambaran tentang satu kondisi secara objektif. Pada laporan
kasus yang dilakukan penulis ialah asuhan kebidanan pada ibu hamil dengan kram kaki dari pengkajian sampai
evaluasi. Subyeknya adalah Ny. F umur 23 tahun dengan umur kehamilan 3'n|inggu di PMB Lastakningsih Larangan
Sidoarjo pada tanggal 10 Januari 2020. Data didapatkan dengan melakukan anamnesa, pemeriksaan, analisa data, dan
mendokumentasikan dengan membandingkan antara data yang diperoleh dengan teori yang ada.
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I11. HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Data Subyektif

Pemeriksaan kehamilan dilaksanakan di PMB Lastakningsih pada tanggal 10 Januari 2020. Ibu mengatakan
ingin memeriksakan kehamilan dan mengeluh kram kaki sejak tanggal 8 januari 2020, kram kaki dirasakan sedikit
mengganggu aktifitas, kram yang dirasakan biasanya muncul saat ibu banyak beraktifitas dengan berdiri/duduk yang
lama dan setelah bangun tidur. Ibu mengatasi keluhan kram kaki dengan istirahat dan hasilnya kram yang dialami ibu
mereda. Ibu mengetakan Hari Pert;lmamid Terakhir 20 April 2019. Kehamilan ini merupakan kehamilan pertama
ibudan kehamilan yang di rencanakan. Selama kehamilan ibu mengeluh mual muntah di awal kehamilan, pusing pada
trimesster kedua, dan pada trimester tiga ini ibu mengeluh kram kaki. Ketika ibu diberikan pertanyaan mengenai kapan
merasakan gerakan janin untuk yang pertama kali, ibu menjawab bahwa ibu merasakan gerakan pertama pada usia
gestasi 18 minggu. Gerakan sering dirasakan di sisi kanan perut ibu dan dirasakan sebanyak 5 kali dalam 3 jam. Selain
gerakan janin, ibu juga sudah merasakan Braxton hicks dan hal tersebut sering dirasakan. Selama hamil ini kebutuhan
yang sudah terpenuhi yaitu ANC rutin, latihan senam hamil, pakaian dan alas kaki yang menunjang ibu hamil,
pengetahuan mengenai tanda persalinan, istirahat dan tidur, imunisasi TT, antisipasi tanda bahaya, nutrisi selama
hamil, perawatan payudara, antisipasi rujukan, dan persiapan menjadi orangtua. Hanya saja perawatan laktasi yang
bclmﬂcrpcuuhi. Ibu tidak memiliki riwayat penyakit pada keluarga, hanya saja ada riwayat keluarga yang kembar.
Pada riwayat keluarga berencana, ibu mengatakan tidak pernah menggunakan alat kontrasepsi sebelumnya. Ibu tidak
memiliki riwayat sakit yang lalu dan tidak sedang sakit. Selain itu dari hasil anamnesa kondisi lingkungan dan riwayat
kebiasaan dapat disimpulkan cukup baik. selama kehamilan kondisi psikososial dan spiritual baik, saat komunikasi
lancar, suasana hati senang, hubungan antar keluarga baik dan keluarga mendukung atas kehamilan karena ini
merupakan kehamilan cucu pertama, serta rutin dalam kegiatan ibadah.

Data subyektif yang ditemukan yaitu, ibu mengalami kram kaki pada kehamilan. Hal ini cocok dengan teori yang
menyebutkan bahwa kram kaki sering tampak sejak umur kehamilan 24 minggu [3]. Gejala yang timbul saat kram
kaki seperti kesemutan, nyeri betis dan kaki, otot kaku, dan nyeri hebat = 2 menit. Kejadian kram kaki pada ibu hamil
masih termasuk normal, tapi ada baiknya jangan dibiarkan sampai menimbulkan sakit berkepanjangan. Kram kaki
bisa terjadi dikarenakan berat badan atau rahim ibu yang bertambah besar sehingga terjadi gangguan asupan O2 yang
membuat aliran darah tidak lancar dan menimbulkan rasa nyeri pada kaki.

Pada kasus Ny. F, ditemukan keluhan utama berupa kram kaki, ibu menduga kram kaki disebabkan karena posisi
tubuh yang tetap dalam waktu yang lama seperti berdiri/duduk yang lama. Sedangkan, teori [3] menyebutkan bahwa
penyebab pasti dari kram kaki bela diketahui, melainkan ada faktor penyebabnya yaitu, ketidakseimbangan
perbandingan fosfor dan kalsium[7], tingkat kalsium yang turun serta alkalosis akibat perubahan sistem pernafasan,
tekanan uterus yang meningkat terhadap syaraf, keletihan, sirkulasi yang buruk ke tungkai bawah (jari- jari kaki).

Ibu mencoba mengatasi kram kaki dengan istirahat. Cara ini berhasil mengurangi dan meredakan kram pada kaki.
dilhill untuk penanganan yang disampaikan kepada ibu kurang spesifik, pada teori disampaikan bahwa pengurangan
konsumsi susu (kandungan fosfornya tinggi), latihan dorsofleksi pada kaki untuk merentangkan otot otot yang
tertekan, pemanasaan otot-otot kaki yang kram dapat membantu dalam meringankan kram kaki.

B. Data Obyektif 1
Keadaan umum ibu komposmentis, dengan tekanan darah 110/90 mmHg, pernafasan 20 kali/menit, nadi 88 kali
permenit, suhu 36,0 °C, Berat Badan sebelum hamil 48 kg, Berat Badan saat hamil ini 58 .5 kg, Tinggi Badan 157 cm
dan Lingkar Lengan ibu 25 ¢cm. Pada pemeriksaan buah (]El(n didapatkan hasil simetris, puting susu menonjol dan
sudah terdapat pengeluaran ASI dalam bentuk kolostrum. Pada pemeriksaan abdomen tidak terdapat luka bekas
operasi. Hasil dari dilakukan nya palpasi yaitu : Leopold I : TFU 4 jari diatas pusat (36 cm berdasarkan pengukuran).
Teraba kurang bulat, lunak, dan tidak melenting yang kemunkinan 1alah bokong janin. Leopold 11 : Teraba keras,
memanjang, seperti ada tahanan di bagian kiri perut ibu yang kcrnngkinan punggung janin. Teraba bagian kecil pada
bagian kanan perut ibu yang kemungkinan ialah tangan dan kaki janin. Leopold III : Teraba bulat keras dan melenng
di bagian perut bawah ibu yang kemungkinan adalah kepala janin dan Leopold IV : kepala janin sudah masuk pintu
atas panggul (divergen). Deny uljaulungju teratur 136 kali/menit, teratur (irama 11,11,12), terdengar dibagian kiri
bawah perut ibu. perkiraan berat janin (36-12) 55 =3.720 gram. Pemeriksaan ekstremitas yaitu reflek patella positif
kanan dan kiri, pemeriksaan anogenitourinaria yaitu ibu mengatakan tidak ada pengeluaran cairan yang diduga infeksi
dan tidak ada varices serta pembengkakan dibagian vulva. Pemeriksaan penunjang 2 bulan sebelum tanggal 10 januari
di puskesmas didapatkan hasil HB : 13 gr/dL, golongan darah o, protein urine negative, glukosa urine, negative, HCG
urine negaltivcbsAg negative, HIV negative, VDRL negative
Dari data objektif yang didapatkan pada kajian 1 dapat diartikan kondisi umum ibu baik, kesadaran
komposmentis dan tanda-tanda vital dalam batas normal. Pada pemeriksaan lengkap dari ujung kepala hingga kni,
penulis menemukan tidak ada kesenjangan teori dengan kasus. Hasil pemeriksaan tinggi fundus uteri 36 cm,
pembesaran sesuai dengan usia kehamilan yaitu 37 minggu sesuai [8]. Selain itu kenaikan berat badan juga sesuai
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dengan IMT, karena ibu termasuk IMT rendah maka rekomendasi kenaikan berat badan ibu 2,5-18 kg selama
kehamilan. Hal tersebut serasi dengan kenaikan berat badan ibu yakni 10,5 kg [9]. Pada kasus ini tidak ditemukan
masalah maupun komplikasi dalam kehamilan menjadikan ibu tidak memerlukan kebutuhan spesifik sebagai
penanganan pada masalah

C. Analisis/ Diagnosa

Analisis yang didapatkan dari seluruh data yang terkumpul yaitu GIP00000, UK 37 minggu, kesan panggul
belum teruji,, k/u ibu baik , belum inpartu, dengan keluhan kram kaki fisiologis dan kebutuhan yang belum terpenuhi
yaitu persiapan laktasi janin hidup tunggal, intrauterine, punggung kiri u , k/u janin baik.

Berdasarkan teori salah satu faktor penyebab dari kram kaki pada ibu hamil adalah sirkulasi darah yang buruk
ketungkai, teori tersebut mendukung dugaan penulis kepada penyebab kram kaki ibu yaitu ibu beraktifitas dengan
posisi yang sama baik berdiri maupun duduk dalam waktu yang lama [10].

D. Penatalaksanaan

Penatalaksanaan yang pertama adalah menjelaskan pada ibu mengenai hasil pemeriksaan bahwa ibu dan janin
saat ini dalam kondisi baik, hasilnya ibu faham tentang kondisinya dan janinnya. Kedua, menjelaskan ke ibu tentang
keluhan fisiologis kram kaki meliputi penyebab, cara mengatasi, dan tanda bahaya. Penjelasan yang disampaikan pada
ibu bahwa didasarkan hasil pengkajian, ibu kemungkinan merasakan kram kaki karena ibu melakukan aktifitas yang
lama dengan posisi tubuh yang tetap. Hal ini terjadi karena sirkulasi darah dari tungkai atau kaki yang terhambat.
Melihat hal tersebut penanganan yang tepat untuk ibu adalah dengan melakukan peregangan kaki dalam posisi
dorsofleksi dan jangan terlalu sering menetap dengan posisi yang sama. Tanda bahaya pada kram kaki dapat mengarah
kepada tromboplebitis (peradangan vena karena gumpalan darah) dengan tanda-tanda infeksi kalor, dolor, rubor. Hasil
penatalaksanaan yang kedua ibu mengerti mengenai penjelasan tentang penyebab dan dapat menjelaskan kembali.
Selanjutnya yang ketiga, menjelaskan kepada ibu tentang kebutuhan persiapan laktasi yang harus dipenuhi.
Pengetahuan laktasi dan perencanaan meneteki di masa kehamilan adalah sesuatu yang harus diperhatikan karena
dengan persiapan yang lebih awal ibu akan siap dalam memberikan nutrisi bayinya. persiapan dijalankan dengan cara,
menjaga kebersihan buah dada, menggunakan bra yang menyokong, konsumsi makanan yang bergizi seimbang,
pengetahuan fisiologi dan manajemen laktasi. Setelah tatalaksana tersebut didapatkan hasil ibu mengerti dan dapat
menjelaskan kembali. Kemudian keempat mengingatkan kembali asuhan rutin meliputi tablet fe, tanda bahaya, dan
istirahat. Mengingatkan ibu untuk tidak lupa mengonsumsi tablet fe untuk memenuhi kebutuhan zat besi ibu,
dikonsumsi tiap malam dengan anjuran diminum bersamaan dengan sesuatu yang mengandung vitamin ¢ untuk
membantu tahapan absorbsi. disamping itu ibu juga diingatkan mengenai tanda bahaya dalam kehamilan khususnya
pada trimester terakhir dan me mberitahu ibu untuk memperhatikan tanda bahaya tersebut. Ibu juga diingatkan untuk
memperhatikan kecukupan waktu istirahat dan tidurnya dan tidak diperkenankan terlalu capek. Hasilnya, ibu bisa
memahami dan dapat menjelelskelammbelli. Lalu yang terakhir atau yang kelima menjelaskan kepada ibu untuk
kembali kunjungan minggu depan pada tanggal 17 januari 2020 atau sewaktu-waktu jika ada keluhan. Hasilnya, ibu
mengerti dan mengatakan akan kembali.

Pada tatalaksanan pengkajian 1 ini, penulis menyampaikan health education mengenai cara meredakan dan
menangani kram kaki dengan menjelaskan penyebab, cara mengatasi dan tanda bahaya. penulis menjelaskan bahwa
yang dikatakan ibu ada benarnya, bahwa dengan posisi duduk yang lama akan menghambat sirkulasi darah yang dapat
menyebabkan kram kaki, selain itu, penulis berkata bahwa istirahat hanya dapat mengalihkan ketidaknyamanan
tersecbut tanpa mengatasi dari akarnya melainkan dapat diredakan dengan latihan peregangan kaki. Selain itu
memberitahu terkait kemungkinan terburuk yakni thrombophlebitis supervisial (pembekuan darah pada vena yang
terdapat pada lapisan bawah kulit). Hal ini sesuai teori yang disebutkan bahwa lml kaki dapat dipicu oleh sirkulasi
darah yang tidak lancar yang dapat disebabkan oleh kurangnya aktivitas maupun berada pada posisi yang sama dalam
waktu yang lama.

IV. KESIMPULAN

Dari data yang terkumpul, dapat di simpulkan Ny. F, usia 23 tahun, GIP00000, usia kehamilan 37 minggu,
kesan panggul belum terujibelum inpartu, hidup tunggal, intrauterine, punggung kiri u, kondisi umum ibu baik dan
janin baik dengan kram kaki fisiologis.
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