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1. Pengertian Periksa dalam atau vagina toucher adalah pemeriksaan yang dilakukan
dengan memasukkan jari ke dalam vagina untuk menilai kondisi jalan lahir,
dilatasi serviks guna menilai apakah pasien sudah inpartu atau belum.
2. Tujuan Prosedur ini digunakan sebagai acuan dalam melakukan tindakan periksa
dalam atau vagina toucher di Lingkungan Puskesmas Kayamanya
3. Kebijakan SK Kepala Puskesmas Kayamanya No. 800.171/SK/PKM-KYM/1/2022
tentang Penetapan Standar Operasional Layanan Klinis Di Puskesmas
Kayamanya.tentang Penetapan Standar Operasional Layanan Klinis Di
Puskesmas Kayamanya.
4. Referensi 1. Buku Acuan Asuhan Persalinan Normal 2004

2. IJNPK-KR 2012, Asuhan Persalinan Normal dan Inisiasi Menyusu Dini,
JHPIEGO Kerja sama Save The Cildren Federation Inc-US, Modul.
Jakarta.

5. Prosedur/langkah-
langkah

A. Persiapan alat dan bahan :
1. Sarung tangan dua buah kanan dan Kkiri
2. Kapas DTT
3. Air DTT
4. Bengkok

5. Larutan chlorin 0,5% dalam tempatnya
B. Langkah-langkah:

1. Memberi tahu ibu mengenai apa yang akan dilakukan
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. Anjurkan ibu untuk buang air kecil dan membasuh kemaluannya

. jaga privasi pasien

Ibu dipersilahkan berbaring terlentang dengan lutut dilekuk dan
paha dibentangkan

Tutupi badan ibu dengan selimut

Petugas memakai sarung tangan steril kanan dan Kkiri

Ambil kapas DTT, celupkan kapas DTT pada air DTT dan ambil.
Tangan kiri membuka labia, bersihkan labia dari atas ke bawah
masukkan ibu jari dan telunjuk tangan kanan secara perlahan
kedalam vagina pindahkan tangan kiri menahan fundus uteri dan
nilai porsio, kemajuan persalinan dan kesejahteraan janin.

Keluarkan tangan kanan secara perlahan

10. Rendam sarung tangan dan buka sarung tangan kedalam larutan

chlorine 0,5% selama 10 menit.

11. Cuci tangan

12. Jelaskan kepada pasien dan keluarga hasil pemeriksaan dalam

13. Catat hasil pemeriksaan pada rekam medik dan partograf

. Hal-hal yang perlu
diperhatikan

Keadaan umum pasien

7. Unit terkait RB, KIA
8. Dokumen terkait Rekam Medis
9. Rekaman historis No | Yang Diubah | Isi Perubahan Tanggal Mulai

perubahan

diberlakukan

2/2




