
Biogel® Indicator system

The power of TWO



95%85%
Mængden af blod på en massiv 
suturnål er reduceret med helt 
op til 95%, når den går gennem 

to lag handsker2

Når man bruger dobbelthandsker, 
og man får en punktur, forbliver 

den inderste handske intakt i op til 
85% af tilfældene1

Dine hænder er med til at helbrede og redde liv hver dag. Skal de 
ikke også være beskyttede? Det synes vi hos Mölnlycke 
Dobbelthandsker er en intelligent, nem og effektiv måde til at for-
hindre skader, der kan undgås, samt eksponering for farlig – og 
dyr – kontaminering og infektion. Det er derfor, at dobbelthandsker 
bør være standardpraksis for dig og hele operationsteamet.

David Revez, neurokirurg

Jeg bruger altid dobbelthandsker og har  
gjort det lige fra starten. Det har aldrig  
været en udfordring at arbejde på denne måde.
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Du giver dig fuldt ud hver dag.
Du fortjerner al den                  
beskyttelse, du kan få.

Hvorfor dobbelthandsker?



Der anslåes, at der forekommer op mod 1 million 
nålestikskader i Europa hvert år3. Tiden er kommet til, 
at alle skal bruge dobbelthandsker.

Jeg bruger altid 
dobbelthandsker. På 
operationsstuen er det den 
eneste måde at bruge handsker 
på. Jeg beskytter mig selv, og 
jeg beskytter patienten

David Revez, neurokirurg

Der opstår nye virulente arter. Den vægt, der 
lægges på arbejdssikkerhed, og udgifterne 
til kontrol er i stigning. Det har en højere 
prioritering end nogen sinde før at forhindre 
hospitalserhvervede infektioner (HEI'er). I 
forbindelse hermed anbefaler amerikanske 
myndigheder som f.eks. Centers for Disease 
Control and Prevention (CDC)4, International 

College of Surgeons (ICS)5, Association of 
Perioperative Registered Nurses (AORN)6 og 
American College of Surgeons (ACS)7 for at 
nævne nogle få, at man bruger dobbelthandsker 
i forbindelse med invasive operationer.
Evidensen støtter det at gøre dobbelthandsker 
til standard i forbindelse med alle kirurgiske 
procedurer - ikke kun i højrisikotilfælde.8 
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97%Biogel Indikator-
system opdager 
op til 97% af alle 

punkturer1

Når du bruger dobbelthandsker med indikator, opdager 
du betydeligt flere punkturer sammenlignet med kun at 

bruge ét par handsker eller at bruge almindelige dob-
belthandsker (to par handsker i samme farve)10

Du og dine patienter kan føle jer bedre tilpas, når I ved, 
at Biogel® Indikatorsystemets punkturindikation er 
tydelig9, hurtig9 og stor9. Omgående opdagelse af huller 
betyder sikkerhed for dig og patienten. 

Beskyttelse, 
du kan se

Tydelig9 – Farven på inderhand-
sken er valgt på grundlag af 
farvefysik, som maksimerer det 
menneskelige øjes følsomhed

Hurtig9 – Handskerne er designet 
til at gøre punkturområdet synlig 
så hurtigt som muligt og få indika-
torområderne til at vokse hurtigt

Stor9 – Størrelsen af indikator-
pletten er selvfølgelig vigtig. 
Biogel-indikationen er stor og 
synlig på afstand

3 måder, hvorpå Biogel    
Indikatorsystem gør det 
nemt at opdage en punktur.
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Til medicinsk personale, der ikke 
bruger dobbelthandsker, siger jeg  
"Gør det!"  
Det er sådan en nem måde at 
beskyttesig selv og andre på

Julie Karlsson, traumesygeplejerske

Hvorfor Biogel?



Normalt blokerer yderhandsken for det meste af 
inderhandskens farve. Når der kommer væske 
ind mellem de to lag, passerer lyset gennem 
yderhandsken og viser inderhandsken.

Sådan 
virker 
systemet

Biogel Indikatorsystem består af en grøn 
eller blå inderhandske og en stråfarvet 
yderhandske.

Yderhandske

Inderhandske
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Funktioner ved 
dobbelthandske 
indikatorsystemer  

To par handsker i én pakke giver dig
•	 hurtig adgang til handskerne.
•	 mindre risiko for at kontaminere den inderste emballage ved åbning. 
•	 mindre affald. 

Det at bruge en inderhandske, som er en halv størrelse større, når 
man bruger dobbelthandsker, giver
•	 større komfort og fleksibilitet Det blev betragtet som mere behageligt i 94 % af tilfældene,11 og 

det større indermateriale giver mere komfort, da det tillader brugeren at bevæge sig mere frit.12 

•	 færre perforeringer af inderhandsken Når man sammenligner hyppigheden af perforeringer af 
inderhandsken i forbindelse med indikatorsystemet (en halv størrelse større end yderhandsken) 
med hyppigheden i et kombinationssystem (to handsker i samme størrelse), var hyppigheden af 
perforeringer af inderhandsken 4,9 % for indikatorhandsker og 24 % for almindelige handsker, 
hvis yderhandsken blev perforeret.13 

•	 optimeret farveindikation Når man har en inderhandske, der er en halv størrelse større, maksi-
meres muligheden for kontakt mellem den indvendige overflade af yderhandsken og den udvendi-
ge overflade af inderhandsken, hvilket øger muligheden for optimeret punkturindikation ved brud 
på yderhandsken.12,14



Beskyttelsen, du stoler på. 
Fingerspidsfølsomheden,  
du har brug for.
Sikkerhed er en prioritet, men det be-
tyder ikke, at du skal gå på kompromis 
med dine færdigheder. I et studie med 
53 kirurger blev der ikke fundet nogen 
forskel i fingerfærdighed eller føleevne, 
uanset om de ikke bar handsker, eller de 
bar enkelthandsker eller dobbelthand-
sker.15

6 7

1 dags 
tilvænningstid

De fleste kirurger 
vænner sig hurtigt til 
dobbelthandskerne, 

også i løbet af  
bare én dag16



En lille investering.
En stor gevinst.
Når du overvejer den relativt lave udgift 
til dobbelthandsker, skal du huske på, 
at hver eneste eksponering har en langt 
højere omkostning. Sundhedspersonalet 
skal måske gennemgå dyre analyser eller 
have profylaktisk eller postprofylaktisk 

50%
I et forsøg med shuntkirurgi 

i forbindelse med cerebro-
spinalvæske blev dobbelt-     

handsker forbundet med en 
reduktion i infektion af shunten 

på 50% sammenlignet med 
brug af enkelthandsker18
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behandling. Og hvis en patient får en infektion 
i operationsstedet (SSI), kan det fordoble 
længden af dennes hospitalsophold17 og kræve 
en ekstra uges behandling med antibiotika.17

Handskeperforering uden antimikrobiel profylak-
se, øger risikoen for infektion (p < 0,001).17 

Alle burde bruge dobbelthandsker. Man kan 
aldrig være sikker på, om patienten har  

hepatitis C eller HIV.

Yasser Abdalla, neurokirurg

Sundhedsøkonomi
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Biogel® Indikatorsystem

Sundhedspersonale værdsætter Biogel

•	 Tydeligt, hurtigt og stort punkturindikationssystem7 

•	 Hver eneste handske er 100 % lufttryktestet for huller 14

•	 Brancheførende AQL (AQL = frihed for huller). Det er mere 
sandsynligt at konkurrende handsker har et hul, når de tages 
ud af pakken14

•	 Ikke-pyrogent sortiment – hvert parti Biogel-handsker er testet 
og viser et lavt endotoxinniveau (mindre end 20 EU/par)

•	 To par handsker i én pakke for hurtig adgang til handskerne, 
mindre kontaminationsrisiko ved åbning og mindre spild 

•	 Fra den eneste producent med et sortiment af udelukkende 
pudderfri operationshandsker
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