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ABSTRAK 
 

Kehamilan pada usia 18 tahun merupakan kehamilan remaja yang dapat 

menyebabkan beberapa resiko baik pada ibu maupun janin, untuk janin bisa terjadi 

komplikasi bayi lahir Premature dan BBLR. Pada ibu bisa terjadi perdarahan, 

robekan jalan lahir, dan persalinan lama. Di tahun 2018 sebanyak 12,8 juta ibu yang 

melahirkan berusia 15-19 tahun. Pada kasus ini ibu mengalami hamil muda dengan 

usia 18 tahun yang disertai dengan penyakit kondiloma akuminata yang berpotensi 

terjadinya gangguan pernapasan, kerusakan pita suara, dan infeksi mata pada bayi 

yang terinfeksi HPV.  

Metode yang digunakan dalam penyusunan Laporan Tugas Akhir ini yaitu 

laporan kasus, pendekatan manajemen kebidanan dan pendokumentasian SOAP 

(Subjektif, Objektif, Analisa, Penatalaksanaan). Teknik pengumpulan data 

menggunakan teknik wawancara, pemeriksaan fisik, observasi, studi dokumentasi, 

dan studi literatur. 

Hasil data subjektif pada Ny. D usia 18 tahun, HPHT (Haid Pertama Hari 

Terakhir) 21 Agustus 2023, TP (Tafsiran Persalinan) 28 Mei 2024, usia kehamilan 

31 minggu, merupakan anak pertama, belum pernah keguguran, terdapat benjolan 

di vagina. Data objektif hasil pemeriksaan abdomen teraba bulat, keras, melenting 

(kepala), keras, rata seperti papan dibagian kanan (puka), bulat, lunak (bokong). 

Pada pemeriksaan genetalia tidak terdapat varises, tidak terdapat kelenjar Bartholin 

dan Skene, terdapat benjolan menyerupai bunga kol seperti jengger ayam pada labia 

minora sebelah kanan dan kiri. Setelah dilakukan pemeriksaan penunjang hasil 

pemeriksaan laboratorium sifilis, HIV/AIDS, dan HBsAg non reaktif. Analisa di 

tegakkan yaitu Ny. D usia 18 tahun G1P0A0 usia kehamilan 31 minggu dengan 

kondiloma akuminata janin tunggal hidup intrauterine. Penatalaksanaan yang 

dilakukan kolaborasi dengan dokter kulit dan kelamin untuk pemberian 

Tricholoracetic acid 80 - 90% dan salep gentamicin sulfate 0,1% untuk dioleskan 

pada kondiloma akuminata, sedangkan untuk penatalaksanaan kehamilan remaja 

dilakukan konseling kehamilan dan persalinan. 

Kesimpulan hasil dari asuhan sesuai dengan standar asuhan pelayanan 

kehamilan, namun terdapat penghambat yaitu suami yang tidak kooperatif. Saran 

yang diberikan kepada Ny. D mengajak suami untuk dilakukan pengobatan agar 

penyakit menular seksual pada pasangan ini teratasi.  
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