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TEORI 

A. Definisi Sistem Saraf  

Sistem saraf adalah sistem kompleks yang berperan dalam mengatur dan 

mengoordinasikan seluruh aktivitas tubuh. Sistem ini memungkinkan Anda untuk 

melakukan berbagai kegiatan, seperti berjalan, berbicara, menelan, bernapas, serta 

semua aktivitas mental, termasuk berpikir, belajar, dan mengingat.Sistem saraf 

sendiri terdiri dari otak, sumsum tulang belakang, organ-organ sensorik, dan 

seluruh saraf yang saling terhubung dengan organ di dalam tubuh.  

Sistem saraf juga dibagi menjadi dua bagian, yaitu 

1.  Sistem Saraf pusat dan saraf tepi. Saraf pusat terdiri dari otak dan sumsum 

tulang belakang.   

2. Saraf Tepi terdiri dari sistem Saraf Somatik Dan Otonom. Kedua sistem 

bekerja sama untuk mengumpulkan informasi dari dalam tubuh dan dari 

lingkungan luarnya. Sistem memproses informasi yang dikumpulkan, 

kemudian mengirimkan instruksi ke seluruh tubuh  

 

B. Adaptasi Perubahan Fisiologis Sistem Saraf Pada Ibu Persalinan.   

Persalinan adalah serangkaian kejadian yang berakhir dengan pengeluaran 

bayi yang cukup bulan atau hampir cukup bulan, disusul dengan pengeluaran 

plasenta dan selaput janin dari tubuh  ibu melalui jalan lahir atau  melalui jalan 

lain, serta berlangsung dengan bantuan atau tanpa bantuan  atau kekuatan ibu 

sendiri (Kurniaarum, 2016). Setelah persalinan maka ibu dikatakan memasuki 

masa nifas dimna dalam hal ini ibu juga akan mengalami perubahan dan adaptasi 

sama seperti waktu hamil namun kebanyakan ditemukan adaptasi pada masa nifas 

atau setelah persalinan itu lebih kepada kembalinya ke keadaan normal baik dalam 

reproduksi, organ lainnya serta juga dalam sistem saraf.  

Sistem persarafan terdiri dari sel-sel saraf (neuron) yang tersusun 

membentuk sistem saraf pusat dan sistem saraf perifer. Sistem saraf pusat(SSP) 

terdiri atas otak dan medula spinalis sedangkan sistem saraf tepi(perifer) 

merupakaan susunan saraf diluar SSP yang membawa pesan kedan dari sistem 

saraf pusat. 

Stimulus (rangsangan) yang diterima oleh tubuh baik yangbersumber dari 

lingkungan internal maupun eksternal menyebabkan berbagai perubahan dan 

menuntut tubuh untuk mampu mengadaptasinya sehingga tubuh tetap seimbang. 

Upaya tubuh dalam mengadaptasi berlangsung melalui kegiatan sistem saraf 

disebut sebagai kegiatanrefleks. Bila tubuh tidak mampu mengadaptasinya maka 

akan terjadikondisi yang tidak seimbang atau sakit. 



Perubahan neurologis selama puerperium merupakan kebalikan adaptasi 

neurologis yang terjadi saat wanita hamil dan disebabkan trauma yanng dialami 

wanita saat bersalin dan melahirkan. Nyeri kepala pascapartum bisa disebabkan 

berbagai keadaan, termasuk hipertensiakibat kehamilan, stres, dan kebocoran 

cairan serebrospinalis ke dalamruang tulang punggung untuk anestesi. Lama nyeri 

kepala bervariasi dari1-3 hari sampai beberapa minggu, tergantung pada penyebab 

dan efektivitas pengobatan. 

Perubahan neurologis selama puerperium merupakan kebalikan adaptasi 

neurologis yang terjadi saat wanita hamil dan disebab kan trauma yang dialami 

wanita saat bersalin dan melahirkan.  

 

PEMBAHASAN KASUS 

Kasus : Seorang perempuan berusia 23 tahun P1A0 baru saja melahirkan anak pertamanya 6 

jam yang lalu di Praktik Mandiri Bidan. Selama 2 jam pertama setelah melahirkan, dilakukan 

pemantauan dan diperoleh hasil pemeriksaan dalam batas normal.Bidan menganjurkan ibu 

untuk melakukan mobilisasi dengan latihan berjalan, selama ibu tidak merasa pusing. Saat 

berlatih berjalan, ibu merasa kurang kuat, dan mengeluh kram pada kaki. Bidan 

menyampaikan bahwa hal tsb diakibatkan karena ketidak tepatan posisi meneran ibu saat 

proses persalinan. 

• Jelaskan perubahan dan adaptasi sistem syaraf pada masa persalinan dan nifas sesuai 

kasus diatas! 

 

a. Kram Kaki Pada Saat Setelah Melahirkan  

Pada pasca melahirkan ada beberapa komplikasi yang bisa saja menghambat 

kemampuan seseorang untuk berjalan, beberapa diantaranya ialah :retak tulang 

panggul, misalnya karena paksaan pasca melahirkan, atau karena kesalahan pada saat 

mengejan pada wantu persalinan ibu.  

Hal tersebut membuat saraf kejepit yang terjadi saat mengedan untuk proses 

persalinan kadar kalium yang rendah pasca melahirkan postpartum  hypokalemia. 

Penyebab terjepitnya saraf ini bisa disebabkan oleh adanya pengapuran pada tulang 

belakang, radang pada otot daerah bokong, kontraksi otot dan lain-lain. 

Beberapa bulan setelah melahirkanpun, terkadang masih sering merasakan 

kram di kedua kaki. Segala aktivitas jadi terganggu karena  nyeri terasa sampai ke 

panggul, dan sangat menyiksa.  

Penyebabnya adalah karena Ketika melahirkan, saraf di dasar panggul tertekan 

oleh bayi yang meluncur keluar melalui daerah tersebut. Akibatnya, kedua kaki terasa 

sakit dan nyeri sampai ke daerah panggul. Rasa sakit ini disebut ischias karena berasal 

dari saraf ischiadica. Rasa sakit yang timbul dapat bertahan agak lama tergantung 



trauma yang dialami saraf tersebut. Selain itu, rasa sakit memang dapat terasa lebih 

berat di salah satu sisi saja.Rasa nyeri biasanya akan hilang seiring berjalannya waktu. 

b. Peran Bidan Dalam Masa Postpartum  

Seperti hamil yang mengalami perubahan serta adaptasi pada tubuh, pada 

masa nifat atau setelah melahirkan ibu akan juga mengalami perubahan dan adaptasi 

sehingga dalam hal ini peran bidan sangat penting dan sangat dibutuhkan oleh wanita 

postpartum untuk pemulihan kesehatannya,  

Biasanya pada saat setelah melahirkan bidan menyuruh ibu untuk berjalan atau 

melakukan mobilisasi yang bertujuan untuk Mempertahankan fungsi tubuh, 

Memperlancar peredaran darah sehingga mempercepat penyembuhan luka, Membantu 

pernapasan menjadi lebih baik, Memperthankan tonus otot dls.  

Mobilisasi dini pada post partum memiliki manfaat yang cukup banyak seperti 

mencegah infeksi puerperium, melancarkan pengeluaran lochea, mempercepat 

involusi alat kandungan, melancarkan fungsi gastrointestinal, melancarkan funsi 

perkemihan, meningkatkan kelancaran peredaran darah sehingga mempercepat 

pengeluaran asi. 

c. Cara mengejan yang baik dan benar 

Mengejan atau proses mendorong bayi keluar menuju jalan lahir mungkin 

menjadi hal menakutkan atau menyulitkan bagi wanita yang ingin melahirkan secara 

normal. Apalagi jika hal ini merupakan pengalaman melahirkan yang pertama. 

Namun tak perlu terlalu khawatir, ada beberapa cara mengejan yang baik agar proses 

persalinan menjadi lebih mudah. 

Proses melahirkan secara normal terdiri dari tiga tahapan. Tahapan pertama 

adalah ketika rahim mengalami kontraksi dan terjadi pembukaan pada jalan lahir, 

bukaan ini terjadi pada serviks atau mulut rahim. Tahapan kedua adalah proses di 

mana kepala bayi sudah mulai keluar dari jalan lahir, dan kamu harus berjuang 

melahirkan bayimu. Terakhir adalah tahapan keluarnya plasenta setelah bayi lahir. 

Nah, proses mengejan terjadi saat kamu memasuki tahapan kedua. 

Tanda tubuh ibu siap untuk mulai mengejan adalah ketika serviks telah 

sepenuhnya melebar hingga 10 cm. Di saat ini, kontraksi yang di rasakan terjadi 

setiap 2 hingga 3 menit dengan durasi sekitar 1 menit. Para ibu yang akan melahirkan 

akan  merasakan adanya tekanan kuat pada anus, sakit punggung yang berat, dan 

keinginan kuat untuk mengejan. 

Agar bisa mengejan dengan baik dan benar, ikuti tips berikut ini: 

1. Jika memungkinkan, coba cari posisi yang paling nyaman saat kamu mengejan. 

Contohnya bisa dalam posisi jongkok atau berbaring menyamping. 

https://www.alodokter.com/melahirkan-normal-ini-yang-harus-anda-ketahui
https://www.alodokter.com/tiap-wanita-hamil-berisiko-mengalami-gangguan-plasenta
https://www.alodokter.com/bunda-seperti-ini-rasanya-kontraksi-menjelang-persalinan


2. Posisikan dagu di atas dada dan tarik kaki ke arah dada. Posisi ini akan membantu 

semua otot-ototmu bekerja dengan baik. 

3. Ambil napas dalam-dalam ketika kontraksi datang, lalu tahan. 

4. Kencangkan otot perut dan mulai mengejan sampai hitungan ke-10. 

5. Kemudian ambil napas cepat dan mengejan kembali sampai hitungan 10. Ulang satu 

kali lagi. 

6. Usahakan untuk mengejan sebanyak tiga kali setiap kali kontraksi. 

7. Gunakan seluruh tenagamu saat mengejan. Namun pada waktu tertentu, kamu 

mungkin akan diminta untuk mengejan dengan lembut, untuk menghindari robeknya 

perineum dan dinding vagina. 

8. Jangan menegangkan wajah saat mengejan. 

9. Jangan lupa untuk beristirahat di antara waktu kontraksi untuk menambah energimu. 

10. Saat mengejan, kamu juga bisa memakai otot-otot yang kamu gunakan ketika buang 

air besar. Otot-otot tersebut sangat kuat dan efektif untuk mendorong bayi keluar. 

Kamu tidak perlu takut akan mengeluarkan tinja saat memakai otot-otot ini, karena 

hal tersebut biasa terjadi dalam persalinan. 

11. Gunakan kaca untuk melihat kepala bayimu. Hal ini bisa memberimu motivasi dan 

semangat sewaktu merasa lelah saat proses persalinan. Namun, jangan patah semangat 

ketika melihat kepala bayimu mulai sudah terlihat tapi masih juga sulit untuk 

dilahirkan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.alodokter.com/seperti-ini-penanganan-ruptur-perineum-tingkat-1-2
https://www.alodokter.com/seperti-ini-penanganan-ruptur-perineum-tingkat-1-2


 

KESIMPULAN 

Jadi dapat diambil kesimpulan bahwa kram pada kaki yang terjadi setelah 

persalinan memang betul dikarenakan kesalahan dalam mengejan, ketika salah maka 

terjadi yang namanya saraf kejepit yang terjadi saat mengedan untuk proses 

persalinan kadar kalium yang rendah pasca melahirkan postpartum  hypokalemia. 

Penyebab terjepitnya saraf ini bisa disebabkan oleh adanya pengapuran pada tulang 

belakang, radang pada otot daerah bokong, kontraksi otot dan lain-lain 
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