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Bahaya Sarung Tangan Berbedak

Sarung tangan medis digunakan setiap hari untuk mengurangi risiko penularan penyakit bagi pasien dan pekerja medis.
Namun, seiring berkembangnya penggunaan sarung tangan, begitu pula kekhawatiran terkait risiko yang terkait dengan bedak
pada sarung tangan; kekhawatiran ini memberikan dorongan untuk beralih menggunakan sarung tangan lateks atau sintetis
bebas bedak sebagai standar perawatan baru.

Penggunaan Bedak pada Sarung Tangan Medis

Dalam sejarahnya, bedak sarung tangan digunakan sebagai pelumas untuk memudahkan pemakaian sarung tangan medis.
Generasi awal sarung tangan yang dapat digunakan kembali berbahan tebal dan sangat sulit untuk dikenakan dan dilepas,
serta membutuhkan prosedur yang melelahkan untuk mempersiapkannya agar dapat digunakan kembali. Dengan munculnya
sarung tangan sekali pakai, berbagai bedak sarung tangan digunakan di pabrik untuk memudahkan pemakaian, juga untuk
mencegah sarung tangan menempel pada cetakan atau menempel satu sama lain. Namun, tidak satu pun dari bedak ini
terbukti tidak reaktif seperti yang diperkirakan semula dan paparan bedak sarung tangan dikaitkan dengan sejumlah efek,
risiko, dan komplikasi berbahaya bagi pasien dan pekerja medis.

Bedak digunakan dalam pembuatan sarung tangan medis karena alasan berikut:i

o Berfungsi sebagai agen pemisah dan memudahkan pelepasan sarung tangan jadi dari cetakan di pabrik. Bedak
dimasukkan ke dalam campuran yang melapisi cetakan sarung tangan pada awal produksi.

e Bedak melumasi sarung tangan, yang memudahkan pemakaian sarung tangan. Bedak yang ditaburkan ke
bagian dalam sarung tangan jadi memungkinkan pemakainya mengenakan sarung tangan dengan mudah dan
lancar.

e Menyerap keringat saat sarung tangan dikenakan.

e Menyingkirkan kemungkinan menempelnya sarung tangan (misalnya; sarung tangan yang saling menempel atau
menempel pada kemasan sarung tangan) jika bedak digunakan pada permukaan sarung tangan jadi.
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Bahaya Terkait Bedak Sarung Tangan

Ada banyak bukti ilmiah yang mendokumentasikan bahaya yang dikaitkan dengan tepung jagung di sarung tangan medis dan
kemampuannya menyebabkan penyakit.i Bahaya terkait bedak sarung tangan, baik bagi pasien maupun pekerja medis,
diuraikan di bawah ini.

e Sarana untuk antigen lateks. Saat ini, alergi lateks karet alam (NRL) tetap menjadi kekhawatiran, baik bagi pekerja
medis maupun pasien, karena lateks terdiri dari berbagai protein yang berpotensi menyebabkan iritasi.ii Selain itu,
penggunaan sarung tangan lateks berbedak membuat alergen lateks naik ke udara; penggunaan ini dapat memicu
respons pernapasan dan anafilaksis terhadap lateks pada individu yang sensitif.V

Sensitivitas terhadap NRL memengaruhi sekitar 8% - 17% pekerja medis," tetapi paparan berulang dapat
memperparah kondisi ini.

o Jenis dan Tahapan Alergi Lateks

Alergi lateks, atau hipersensitivitas, terjadi saat sistem kekebalan tubuh bereaksi terhadap protein NRL.v
Reaksi sistemik Tipe | adalah reaksi hipersensitivitas langsung yang dimediasi oleh perkembangan antibodi
IgE terhadap protein spesifik dalam lateks; hal ini mengakibatkan kejadian yang serius dan berpotensi fatal.

Lima tahap berikut merupakan karakteristik kondisi Tipe [:i
= Tahap 1 - Urtikaria lokal di area kontak.
= Tahap 2 - Urtikaria umum dengan angioedema.
= Tahap 3 - Urtikaria dengan asma, gatal pada mata atau hidung, dan gejala saluran cerna.
= Tahap 4 - Urtikaria, anafilaksis, dan syok.
= Tahap 5 - Asma kronis dan kerusakan paru-paru permanen.

Laporan tentang Bedak Sarung Tangan Medis tahun 1997 dari Badan Pengawas Obat dan Makanan
Amerika Serikat (FDA) menyimpulkan bahwa dampak buruk utama dari bedak sarung tangan tampaknya
adalah perannya dalam berkontribusi dalam perkembangan alergi NRL, karena bedak tersebut berfungsi
sebagai pembawa protein lateks alami di udara.vii

e Sarana untuk transfer mikroorganisme patogen. Laporan awal studi pengambilan sampel udara mencatat bahwa
ditemukan kontaminasi tepung jagung di udara dengan konsentrasi tinggi di daerah tempat sarung tangan lateks
digunakan; selain itu, kultur sampel yang dikumpulkan menunjukkan hubungan yang jelas antara partikel tepung
jagung dan koloni bakteri, yang mengindikasikan bahwa partikel di udara dapat bertindak sebagai vektor patogen
- baik bakteri lingkungan yang tidak berbahaya maupun patogen pembawa penyakit - di lingkungan rumah sakit.x
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o Komplikasi pasien. Bedak sarung tangan juga menjadi masalah bagi pasien bedah. Banyaknya studi tinjauan
sejawat yang dikutip dalam petisi ke FDA Amerika Serikat dengan jelas menunjukkan bahwa tepung jagung yang
tertinggal di jaringan pada saat operasi dapat menyebabkan penyakit karena benda asing, yang menimbulkan
peningkatan proses inflamasi dan mengakibatkan bahaya berikut pada pasien:x

o Mendukung infeksi pada luka;

o Memperlambat penyembuhan luka;

o Pembentukan granuloma di dalam rongga peritoneum, yang menyebabkan perkembangan adhesi dan peritonitis;
o Obstruksi usus, nyeri panggul, dan ketidaksuburan akibat adhesi peritoneal;

o Endoftalmitis;

o Sindrom pasca-torakotomi;

o Fibrosis retroperitoneal; dan

o Inflamasi sinovial.

Sejak awal tahun 1970-an, banyak standar internasional mengharuskan produsen memberi label pada kemasan
sarung tangan steril berbedak mereka dengan pernyataan peringatan khusus untuk membersihkan bedak dari
permukaan luar sarung tangan, sehingga menyingkirkan komplikasi bedah yang disebabkan oleh tepung jagung.xixi
Kepatuhan yang buruk terhadap petunjuk tercetak telah dikutip dalam literatur, dan sayangnya, penelitian telah
menunjukkan bahwa mencuci sarung tangan berbedak sebelum digunakan tidak efisien dalam membersihkan sarung
tangan sepenuhnya.Xiixv Juga dilaporkan bahwa biaya mencuci sarung tangan berbedak bisa setidaknya tujuh kali
lebih tinggi daripada biaya menggunakan sarung tangan bebas bedak.x

Kontaminasi bedak juga dapat mengganggu prosedur diagnostik biologis penting, yang mengakibatkan kesalahan
diagnosis laboratorium, yang dapat mengarah ke perawatan yang tidak tepat atau pembedahan yang tidak perlu.»i

Larangan Penggunaan Bedak Sarung Tangan

Sebagai akibat dari risiko yang terdokumentasi dengan baik terkait penggunaan bedak sarung tangan bedah untuk pasien
dan anggota staf, beberapa negara telah melarang penggunaan bedak sarung tangan.

e Amerika Serikat. Di Amerika Serikat, Badan Pengawas Obat dan Makanan AS (FDA) telah memberlakukan aturan
yang melarang penggunaan dan pemasaran sarung tangan bedah berbedak, sarung tangan exam berbedak, dan
bedak yang dapat diserap untuk melumasi sarung tangan bedah. Larangan tersebut, pertama kali diusulkan pada
Maret 2016, diumumkan oleh FDA pada 19 Desember 2016 dan berlaku pada 18 Januari 2017.xii Alasan FDA
untuk larangan tersebut didasarkan pada risiko penyakit atau cedera pada pasien dan penyedia layanan kesehatan
yang terpapar sarung tangan berbedak saat jaringan tubuh bagian dalam terkena bedak, yang bisa berupa
inflamasi saluran napas yang parah dan reaksi hipersensitivitas. Partikel bedak juga dapat memicu respons
kekebalan tubuh, yang bisa mengakibatkan berbagai kondisi mulai dari reaksi alergi hingga komplikasi bedah.
Alternatifnya, tersedia sarung tangan medis lain yang bebas bedak dan memberikan tingkat perlindungan,
ketangkasan tangan, dan kinerja yang sama tanpa menimbulkan risiko yang sama bagi individu xii
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e Jerman dan Eropa. Jerman melaporkan korelasi linear positif antara penurunan permulaan kasus alergi kulit yang
baru (penurunan 87% pada tahun 1998 hingga 2005) dan kasus asma akibat kerja (penurunan 95% pada tahun
1997 hingga 2005) dan penurunan pembelian sarung tangan NRL berbedak xx  Laporan ini juga mencatat bahwa
data yang tersedia dari negara-negara Eropa lainnya juga menunjukkan bahwa alergi NRL pada pekerja media
telah berkurang sebagai akibat dari berkurangnya penggunaan sarung tangan NRL berbedak xxxxi

Jerman telah melarang penggunaan sarung tangan berbedak sejak 1998;xii Layanan Kesehatan Nasional Inggris
tidak membeli sarung tangan medis dan bedah berbedak sejak 2000.xxii

e Australia. Sebuah laporan tahun 2014 oleh Safe Work Australia, yang mencatat perlunya pelatihan pekerja
yang lebih baik sehubungan dengan kontak dermatitis akibat kerja dan kontak urtikaria akibat kerja,
menyertakan pengurangan ketersediaan sarung tangan lateks sekali pakai berbedak di Australia sebagai salah
satu inisiatif xv

e Rumah Sakit di Amerika Serikat. Sebelum FDA melarang sarung tangan bedah dan sarung tangan exam
berbedak dan pelumas bedak yang dapat diserap, rumah sakit di seluruh Amerika Serikat sedang beralih ke
penggunaan sarung tangan bebas bedak; beberapa di antaranya tercantum di bawah ini.

o University of Virginia Healthcare System, Charlottesville, Virginia.»v

University of Virginia adalah sistem perawatan kesehatan pertama di Amerika Serikat yang melarang
tepung jagung dari semua sarung tangan exam dan bedah.

o Mayo Clinic.

Mayo Clinic telah menangani masalah yang berhubungan dengan lateks sejak akhir 1980-an dan awal
1990-an. Meskipun sarung tangan lateks masih digunakan, kandungan alergennya sangat rendah atau
tidak dapat diukur. Selain itu, sarung tangan yang dibeli oleh Mayo Clinic juga tidak mengandung bedak
atau mengandung sangat sedikit bedak xxvi

Penggunaan hanya sarung tangan dengan kandungan alergen rendah atau tidak terdeteksi
memungkinkan Mayo Clinic berhasil mengontrol alergi akibat kerja terhadap NRL; praktik ini secara
signifikan menurunkan konsentrasi alergen di tempat kerja, mengurangi jumlah kasus baru alergi NRL di
tempat kerja, juga memungkinkan pekerja medis dengan alergi lateks untuk tetap bekerja seperti
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o John Hopkins Hospital, Baltimore, Maryland . xvii

Sejak Januari 2008, dalam upaya untuk membuat perawatan medis lebih aman bagi pasien dan pekerja
medis, Rumah Sakit Johns Hopkins menjadi institusi medis besar pertama yang menjadi "aman lateks"
dengan menghentikan semua penggunaan sarung tangan lateks dan hampir semua produk lateks medis.
Sarung tangan pengganti, pada saat itu, terbuat dari salah satu dari tiga produk sintetis (neoprene,
poliisoprene, atau vinil), tidak ada yang mengandung protein nabati alami. Sarung tangan neoprene dan
poliisoprene steril digunakan di ruang operasi karena sentuhannya yang lebih sensitif.

o Cleveland Clinic, Cleveland, Ohio.xxix

Jaringan 9 rumah sakit Cleveland Clinic telah mengubah rumah sakit dan klinik mereka menjadi pengguna
sarung tangan bedah dan exam non-lateks, bebas bedak.

o University of Kentucky (UK), Lexington, Kentucky — Lingkungan bebas lateks/bedak.x*

Setelah menyadari bahwa insiden reaksi terhadap NRL di tempat perawatan kesehatan meningkat karena
sering terpapar lateks dan protein lateks, UK HealthCare berupaya mengurangi paparan terhadap lateks dan
menciptakan lingkungan yang aman dari lateks, yang meminimalkan paparan terhadap lateks jika
memungkinkan. Berkenaan dengan sarung tangan, kebijakannya menyatakan:

= Bahan sarung tangan untuk penggunaan umum/exam adalah vinil bebas bedak.

= Sarung tangan lateks dan sintetis steril bebas bedak akan tersedia untuk digunakan dalam
operasi/bedah.

= Bahan sarung tangan untuk penggunaan khusus (mis., kemoterapi, glutaraldehida, dll.)
adalah nitril bebas bedak.

Dalam semua kasus, jika seorang karyawan diketahui memiliki sensitivitas atau alergi terhadap lateks, UK
HealthCare akan menyediakan sarung tangan bebas lateks.

o Brodstone Memorial Hospital, Superior, Nebraska — Lingkungan aman dari lateks.

Rumah Sakit Brodstone Memorial memberikan informasi kepada pasien dan pengunjungnya mengenai
lingkungan yang aman dari lateks, yaitu, bangunan mereka bebas dari bedak lateks untuk memberikan
perawatan pasien dengan kualitas terbaik.

o Shriners Hospital for Children, Galveston, Texas — Lingkungan aman dari lateks. i

Rumah Sakit Shriners Galveston telah mengadopsi kebijakan lingkungan yang aman dari lateks, yang
berarti bahwa standar untuk pekerjaan yang memerlukan perlindungan pelapis adalah penggunaan sarung
tangan berprotein rendah dan bebas bedak. Untuk perawat yang sensitif terhadap lateks dan memerlukan
perlindungan pelapis, rumah sakit menyediakan pasokan non-lateks untuk perawat dan pasien yang sensitif
terhadap lateks.
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Alasan dan Manfaat Beralih Ke Sarung Tangan Lateks atau Sintetis Bebas Bedak

Ada beberapa alasan dan manfaat beralih ke sarung tangan lateks atau sintetis bebas bedak, antara lain:
1. Bedak dapat menyebabkan berkembangnya adhesi dan granuloma.
2. Bedak meningkatkan faktor risiko terjadinya infeksi luka pasca operasi.

3. Sarung tangan berbedak dapat meningkatkan sensitivitas terhadap alergen lateks dan memicu reaksi
hipersensitivitas Tipe |.

Bedak mencemari lingkungan rumah sakit dan meningkatkan paparan alergen terhadap lateks melalui inhalasi udara.
Bedak dapat meningkatkan risiko kontaminasi silang mikroorganisme.

Bedak dapat mengganggu pengujian laboratorium yang mengakibatkan hasil yang salah.

Bedak memiliki efek abrasif pada kulit.

Bedak membuat pH kulit tidak seimbang.

Bedak berinteraksi dengan larutan tangan berbasis alkohol.

10 Bedak menambah waktu dan biaya

© ©° N o ok

Beralih ke sarung tangan sintetis atau lateks bebas bedak juga hemat biaya. Biaya yang berhubungan dengan alergi lateks
terjadi di tiga area: untuk melakukan pembelaan proses pengadilan; keputusan ganti rugi untuk cedera pasien karena paparan
lateks; dan kompensasi bagi pekerja medis yang semakin hipersensitf terhadap lateks karena paparan berulang terhadap
produk lateks selama mereka bekerja. i Sementara menerapkan lingkungan bebas bedak lateks diperkirakan menghabiskan
biaya $75.000 - $200.000 per tahun; biaya yang dikeluarkan terkait alergi lateks pada pekerja mungkin sangat besar.xxv Untuk
perawat terdaftar di Kanada yang harus berhenti bekerja karena NRL, biaya alergi telah dilaporkan lebih dari $200.000; di
Jerman, diperkirakan $83.000 dikeluarkan untuk setiap orang dengan penyakit yang berhubungan dengan alergi lateks.xxv
Selain itu, infeksi di lokasi bedah terkait bedak (SSI) dapat mengimbangi biaya sarung tangan karena penelitian telah
menunjukkan biaya infeksi di lokasi bedah untuk individu berkisar antara $11.000 - $30.000 di AS,xxvi $6.624 - $28.534 di
Jepang,»i dan peningkatan sebesar 60,6% pada biaya rumah sakit di Swiss per SSI (infeksi di lokasi bedah).xvii

Mengurangi paparan lateks adalah pilihan yang lebih aman dan lebih ekonomis daripada mengeluarkan individu yang sensitif
terhadap lateks dari tempat kerja; penggunaan sarung tangan NRL dengan bedak alergen rendah dan bebas bedak secara
signifikan mengurangi paparan udara terhadap lateks di sebagian besar lingkungan praktik perawatan kesehatan.»xix Fasilitas
perawatan kesehatan, terlepas dari ukurannya, kemungkinan besar akan merasakan manfaat finansial jika menjadi aman dari
lateks, bahkan jika tingkat disabilitas terkait lateks sangat rendah.¥ Mayo Clinic melaporkan penghematan biaya tahunan
sebesar $200.000 dengan beralih ke sarung tangan bebas bedak dengan alergen rendah. Demikian juga, sebuah rumah sakit
pendidikan di Ontario, Kanada melaporkan tidak adanya kenaikan biaya untuk sarung tangan bebas bedak sebagai akibat dari
pembelian sarung tangan gabungan X
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