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Introdução: A transfusão de sangue é um método utilizado no manejo de situações críticas de sangramentos 

clínicos e cirúrgicos. Visto que esta prática representa uma rotina em muitas instituições hospitalares, a 

equipe assistencial depara-se com dilemas éticos ao prestar atendimento a pacientes que não aceitam 

transfusões de sangue devido à convicção religiosa, como as Testemunhas de Jeová (TJ). Assim sendo, 

quando um procedimento terapêutico entra em conflito com valores pessoais, há a necessidade de 

tratamentos alternativos em respeito à escolha do paciente, na promoção e recuperação da saúde.  Objetivo: 

Esclarecer o motivo pelo qual as TJ não aceitam transfusões sanguíneas e caracterizar a possibilidade de 

tratamento alternativo. Método: Pesquisa bibliográfica tendo como fonte base de dados virtual, livros e 

periódicos. Os dados foram organizados e analisados segundo modelo de Gil (2002). Resultados: A crença 

acatada pelas TJ está fundamentada na Bíblia, e associa-se à questão de consciência. Encaram o sangue 

como sagrado, e por isso recusam transfusões de hemocomponentes (WATCHTOWER, 1999). Em um 

processo de tomada de decisão, o sistema de crenças e os desejos das pessoas envolvidas devem ser 

considerados (GOLDIM, 2006).  Consensos recentes sugerem estratégia restritiva transfusional estimulando 

uma prática que visa minimizar as perdas sanguíneas, reduzir o limiar crítico da hemoglobina, detectar 

anemia e tratá-la (HAJJAR, 2007). Acrescenta-se a utilização de hemodiluição normovolêmica aguda e 

sistema de recuperação de células sanguíneas em sangramentos intraoperatórios (OLIVEIRA, 2004; 

IMBELLONI, 2005). Conclusões: O respeito à autonomia do paciente conjugado ao conhecimento e à 

aplicação de tratamento alternativo às transfusões de sangue minimiza dilemas éticos vivenciados pelos 

profissionais de saúde ao atender pacientes TJ que apresentem perda sanguínea significativa.  

Descritores: Transfusão de sangue; Testemunhas de Jeová; Ética. 

 

 

 

 

 

 

 

 


