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LATAR BELAKANG

Pengguna dadah suntikan (Injecting drug user, IDU) dilaporkan 

merangkumi 16 peratus daripada kesemua kes jangkitan baru HIV 

dan 24 peratus daripada 1.1 juta penduduk Amerika Syarikat yang 

hidup dengan HIV pada tahun 2006.1,2 Sebagai strategi pencegahan 

HIV/AIDS, program pertukaran jarum (syringe exchange programs, 

SEP) merupakan satu program kesihatan awam yang berkesan bagi 

mengurangkan jangkitan HIV dan virus lain yang berjangkit melalui 

darah di Amerika Syarikat.3 SEP telah dibuktikan secara saintifik 

dengan melupuskan secara selamat bahan-bahan suntikan yang 

telah digunakan oleh pengguna dadah dan melindungi peguatkuasa 

undang-undang daripada tersuntik jarum yang berkemungkinan 

mengandungi virus seperti HIV dan hepatitis C. Penyelidikan yang 

dijalankan juga menunjukkan bahawa SEP tidak menggalakkan 

penggunaan dadah meningkatkan atau kes jenayah dalam 

masyarakat.

SEP MELINDUNGI PENGUATKUASA 
UNDANG-UNDANG DARIPADA 
KECEDERAAN DISEBABKAN JANGKITAN

•	 SEP membantu dalam mengurangkan kadar jangkitan 

disebabkan tersuntik jarum di kalangan pegawai polis dan 

mampu membantu mengurangkan bilangan jarum yang  

dicemar dalam masyarakat.4

•	 Satu kajian tentang pegawai polis di Rhode Island mendapati 

bahawa lebih kurang 30% daripada mereka pernah tersuntik 

jarum sekurang-kurangnya sekali sepanjang kerjaya mereka, 

dengan lebih daripada 27% mempunyai pengalaman dua kali 

atau lebih.5

•	 Satu kajian berkaitan pegawai polis Connecticut mendapati 

bahawa kecederaan disebabkan jarum boleh dikurangkan 

sebanyak 66 peratus selepas pelaksanaan program pertukaran 

jarum.6 

KESELAMATAN AWAM, PENGUATKUASAAN 
UNDANG-UNDANG DAN PERTUKARAN JARUM

“Program pertukaran jarum telah terbukti keberkesanannya 

bagi mengurangkan jangkitan virus melalui darah. Beberapa 

kajian yang dijalankan di Amerika Syarikat menunjukkan bahawa 

program pertukaran jarum tidak menggalakkan penggunaan 

dadah. Saya juga difahamkan bahawa kajian menunjukkan 

program sebegini adalah berkesan untuk pengguna dadah yang 

ketagihan jika program ini dilaksanakan secara menyeluruh dan 

menawarkan perkhidmatan seperti rujukan kepada khidmat 

kaunseling, penjagaan kesihatan, rawatan dadah, pencegahan 

HIV/AIDS serta saringan HIV dan kaunseling.”

— Gil Kerlikowske, Pengarah kepada Pejabat 		

	 Polisi Kawalan Dadah White House dan 			 

	 mantan Ketua Polis Seattle, dalam jawapannya 

	 kepada soalan bertulis dalam proses pengesahan 		

	 jawatannya,  

	 April 2009

“Pertukaran jarum telah banyak membantu dalam memperbaiki 

suasana kerja untuk agensi-agensi penguatkuasa undang-

undang dan mengurangkan kadar jangkitan HIV dan hepatitis.”

— Ronald E. Hampton, Pengarah Eksekutif, 			 

	 Kesatuan Pegawai Polis Orang Kulit Hitam 		

	 Berhad 

	 Julai 2009 

“Sekalipun pencegahan penyalahgunaan dadah dan rawatan 

amat penting, program pertukaran jarum juga perlu dijalankan 

bagi membantu mengurangkan risiko terhadap kesihatan yang 

diakibatkan oleh penggunaan dadah suntikan.”

— Al Lamberti, Syerif Broward County, Florida  

	 Ogos 2009
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SEP MENGGALAKKAN KESELAMATAN 
DAN KESIHATAN AWAM DENGAN 
MELUPUSKAN BAHAN-BAHAN SUNTIKAN 
YANG TELAH DIGUNAKAN

•	 SEP mengurangkan penggunaan jarum yang dicemari di 

kalangan pengguna dadah. Program pertukaran jarum mendidik 

serta mengajar peserta program tentang cara-cara yang betul 

membuang jarum terpakai.7,8 

•	 Di banyak negeri, program pertukaran jarum secara aktifnya 

menggalakkan peserta program untuk memulangkan sebanyak 

mungkin jarum yang telah digunakan.9 Disebabkan galakkan 

sebegini, majoriti jarum yang telah diagihkan oleh SEP telah 

dipulangkan.9 Satu kajian Baltimore menunjukkan bahawa SEP 

mampu mengurangkan bilangan jarum yang dibuang dengan cara 

yang salah sebanyak hampir 50 peratus.10

•	 Kajian menunjukkan sejak SEP diperkenalkan dalam masyarakat, 

jarum yang telah digunakan dapat dibuang dengan selamat. 

Misalannya di Portland, bilangan jarum yang dibuang dengan 

tidak betul dapat dikurangkan sebanyak dua per tiga selepas 

pengenalan SEP.11 Dalam tahun 2000, lebih kurang 3.5 juta jarum 

yang digunakan telah berjaya dikumpul semula dan dibuang 

dengan selamat sebagai sisa berjangkit.12    

 

SEP TIDAK MENINGKATKAN KADAR 
JENAYAH ATAU PENYALAHGUNAAN 
DADAH

•	 SEP tidak akan menggalakkan memperkenalkan penggunaan 

dadah atau peningkatan kekerapan penggunaan dadah bagi 

mereka yang sedang mengguna dadah.13 

•	 Kewujudan SEP dalam komuniti tidak akan memperluaskan 

jaringan yang berkaitan dengan dadah atau meningkatkan kadar 

jenayah.3 Seperti yang didapati menerusi satu kajian, perkhidmatan 

SEP didapati memberi kesan terhadap kadar kes pecah masuk 

dan kes rompak di Baltimore yang telah menurun sebanyak 11 

peratus, berbanding dengan bandar yang tidak mempunyai SEPs 

mengalami peningkatan kadar jenayah sebanyak 8 peratus.14 Satu 

kajian lain menunjukkan bilangan orang yang ditangkap oleh polis 

juga tidak lagi meningkat setelah SEP dilaksanakan di Baltimore. 

KESIMPULAN

SEP adalah tulang belakang bagi usaha pencegahan untuk melindungi 

kesihatan dan keselamatan pegawai polis dan orang awam dengan 

mengurangkan jangkitan penyakit melalui darah, termasuklah HIV/

AIDS. SEP telah berjaya mengurangkan jangkitan HIV di kalangan IDU 

dengan nyata. Semenjak pelaksanaan program ini pada akhir 1980-an, 

jangkitan baru HIV di kalangan IDU telah menurun sebanyak 80 peratus 

secara keseluruhan.15 SEP juga membawa manfaat kepada kesihatan 

penguatkuasa undang-undang, dan mereka ini telah memberi 

maklumbalas positif terhadap latihan dalam pengurangan kemudaratan 

(harm reduction) serta diberi penerangan tentang kebenaran undang-

undang dan manfaat kesihatan awam dengan kewujudan SEP.16,17 

Kajian menunjukkan bahawa kecederaan disebabkan jarum di 

kalangan pegawai polis nyata telah berjaya dikurangkan semenjak 

operasi SEP dimulakan. Malahan, kajian menunjukkan bahawa SEP 

“Saya secara terbuka dan dengan sepenuh hatinya ingin 

menyokong pelaksanaan program pertukaran jarum yang 

diuruskan dan dibenarkan dari segi undang-undang, di 

mana jarum yang kotor dan terpakai ditukarkan dengan 

jarum yang bersih dibasmi kuman.”

— Robert Schwartz 

	 Timbalan Ketua Polis, Atlantic City  

	 17 September 2004

“Jika anda melihat polis berperanan mengekalkan 

masyarakat agar bebas daripada jenayah dan keadaan tidak 

terkawal, saya berasa program pertukaran jarum dapat 

membantu dalam mencapai matlamat berkenaan…Saya 

berasa program ini membantu kami dalam memastikan 

pegawai kami selamat.”

	

          — 	Kapten Andrew Smith 

	 Jabatan Polis Los Angeles Di Portland, program pertukaran jarum membantu melindungi 

penguatkuasa undang-undang dan mereka yang diuji pada 

peringkat pertama daripada kecederaan yang disebabkan 

oleh jarum semasa memeriksa badan atau operasi 

menyelamat. Kami adalah sangat bangga dengan program 

pertukaran jarum tempatan kami yang mampu membina 

jaringan sokongan keluarga dan berjaya menyediakan 

perkhidmatan iaitu rawatan ketagihan. Pertukaran jarum 

di Portland bukanlah merupakan satu masalah bagi kami 

malahan telah banyak membantu meringankan beban kerja 

kami terhadap populasi yang mencabar ini.” 

— Rosanne M. Sizer, Ketua polis   

	 Bandar Portland, Oregon  

	 Julai 2009
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mampu membantu menjadikan masyarakat lebih selamat dengan 

pengumpulan semula jarum yang telah digunakan. Kajian lain pula 

menunjukkan bahawa program sebegini tidak akan meningkatkan 

kadar berlakunya kes jenayah dan penggunaan dadah. Usaha untuk 

menangani penggunaan dadah dan HIV/AIDS amat memerlukan 

kerjasama antara pihak kerajaan yang menyediakan khidmat kesihatan, 

pihak penguatkuasa undang-undang serta masyarakat.

MENGENAI PROGRAM PERTUKARAN 
JARUM (SEP)

Pengguna dadah suntikan (IDU) mewakili peratusan yang terbesar 

dikalangan mereka yang baru dijangkiti HIV serta jumlah orang yang 

hidup dengan HIV di Negara Amerika Syarikat. SEP merupakan 

salah satu komponen dalam usaha pencegahan HIV termasuklah 

pendidikan pengurangan risiko, ujian HIV, rujukan untuk mendapat 

rawatan dadah, dan juga rujukan kepada perkhidmatan perubatan 

dan sosial yang akan membantu SEP dalam mencapai matlamatnya.3 

SEP menyediakan cara selamat dan efektif kepada IDU untuk menukar 

jarum yang telah digunakan kepada yang disterilkan. Ini dapat 

mengurangkan risiko jangkitan HIV.18 Sama seperti hospital dan pusat 

kesihatan lain, komuniti di dalam SEP mengumpul jarum yang terpakai 

dalam bekas tertutup yang selamat. Bekas ini akan dikumpul dan 

bahan-bahan suntikan yang telah digunakan akan dilupuskan secara 

selamat mengikut prosedur yang direka khas untuk pengurusan sisa 

yang berbahaya. Sehingga November tahun 2007, adalah dianggarkan 

sebanyak 185 SEPs beroperasi di 36 negeri di Amerika Syarikat, 

District of Columbia, dan Puerto Rico.19    

Helaian fakta ini adalah berpandukan kepada maklumat daripada amFAR, The Foundation 

of Research, the Centers for Disease Control and Prevention, the Institute of Medicine, 

the Harm Reduction Coalition, the Law Enforcement Training Institute, Prevention Point 

Philadelphia, dan daripada The Risks of the Job – Protecting Law Enforcement from 

Needle Stick Injury, satu terbitan oleh California AIDS Clearinghouse.
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“Selepas penilaian penyelidikan yang diperolehi setakat 

ini, saya dan para saintis kanan dalam jabatan sebulat 

suara bersetuju bahawa program pertukaran jarum sebagai 

sebahagian dalam strategi pencegahan HIV, merupakan 

intervensi kesihatan awam yang berjaya mengurangkan 

jangkitan HIV dan tidak menggalakkan penggunaan dadah 

secara haram.”

— Bekas Ketua Pakar Bedah U.S.  

	 David Satcher, M.D. 

	 March 2000

“Kepentingan kepada pegawai kami adalah impak positif 

pertukaran jarum terhadap keselamatan awam. Pegawai 

melaporkan bahawa kemungkinan berlaku kecederaan 

disebabkan oleh jarum adalah rendah kerana jarum yang 

ditukar biasanya akan ditutup dengan penutup. Mengikut 

fakta, selain jarum yang terpakai dapat dimusnahkan, 

ia turut membantu mengurangkan potensi terhadap 

bioperubatan yang bahaya serta menyediakan rujukan 

kepada peserta tentang perkhidmatan perubatan dan 

program rawatan dadah, sudah tentu program pertukaran 

jarum bermanfaat terhadap keselamatan dan kesihatan 

awam dalam komuniti kami.”

— Fred H. Lau, Ketua Polis San Francisco, 1998  
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