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Presenca das Testemunhas de Jeova no Brasil

e Dados nacionais (Censo IBGE 2010 + organizag&o)

0 Censo 2010 registrou ~1,39 milhao de Testemunhas
de Jeova no Brasil (0,73% da populagdo). Dados mais
recentes da propria organizagao apontam:

938 mil evangelizadores ativos
12.669 congregacdes no pais

ﬁa@%&’
1 Testemunha para cada 229 habitantes

Mundialmente: mais de 9,2 milhdes de membros
em 241 paises e 119 mil congregacgoes. O Brasil

figura entre os paises com maior niumero de
adeptos.

Estados com maior numero de adeptos

444 mil 16/ mil 122mil

Sao Paulo Bahia Minas Gerais

120mil 60mil e
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Rio de Janeiro Parana




Panorama Religioso Brasileiro

Evolugao entre os Censos (2010 — 2022)

Grupo 2010 2022
Catolicos 64,6% 56,7%
Evangélicos 22,2% 26,9%
Sem religiao 8,0% 9,3%
Espiritas 2,0% 1,8%
Umbanda/Candom 0,3% 1,0%
blé

Test. de Jeova 0,7% =4

[JJ *O IBGE ainda nao divulgou o detalhamento especifico das

Testemunhas de Jeova no Censo 2022.
[ ]
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Desafios Hematologicos e

Estrategias Sem Transfusao

Condicdes que desafiam o manejo

Anemias graves

Aplasia medular, talassemia major

Sangramentos

Plaquetopenia, coagulopatias

Leucemias

Linfomas e sindromes mielodisplasicas

T™MO

Transplante de medula 6ssea com aplasia
transitoria

Protocolos Patient Blood Management
(PBM)

Estimulacdo medular

Ferro IV, EPO, acido fdlico, vitamina B12

Técnicas cirurgicas

Cell saver, hemodilui¢ao, eletrocirurgia

Minimizagao de perdas

Coleta laboratorial reduzida, acido
tranexamico

Centros brasileiros ja realizaram TMO
sem transfusdo desde 2005, com
sobrevida semelhante ao protocolo
convencional em casos selecionados.



RDC 34/2014
BOAS PRATICAS NO
CICLO DO SANGUE.
RASTREABILIDADE.
SEGURANCA.

RDC 63/201
SEGURANCA
ASSISTENCIAL E
GESTAO DE RISCO.

Aspectos Legais e RDCs Aplicaveis

Marco juridico: STF 2024

i O Supremo Tribunal Federal decidiu por unanimidade que adultos conscientes
RDC 57/20]0 podem recusar transfusao sanguinea por convicgao religiosa, amparados por:
REQUISIGCAO,
COMPATIBILIDADE

E DOCUMENTACAO. Liberdade religiosa (CF/88)

Autonomia e dignidade da pessoa humana
Direito a tratamentos alternativos ja disponiveis no SUS

O prontuario deve conter recusa formal assinada, riscos explicados
e alternativas discutidas — protegendo paciente, equipe e

instituicao.

RDC 222/2018
BIOSSEGURANCA
E DESCARTE DE
RESIDUOS.

IbC

oncologia




14416 e MAIO [EERENER

<>SINTO Situagdes Criticas e

Responsabilidade da Enfermagem

Cenarios de decisao clinica Papel da enfermagem no contexto hematologico

01

Adulto consciente Paciente inconsciente

Registrar recusas e orientacoes

Recusa documentada deve ser Sem manifestagao prévia:

respeitada conforme médicos atuam por protocolos Documentag¢do com alta relevancia juridica em hematologia/TMO

entendimento atual do STF. de preservacgao da vida.
02

_ Monitorar e prevenir
Criangas e adolescentes

. T ' Sinais de choque, sangramento, anemia e instabilidade hemodindmica
Prevalece o melhor interesse do menor. Pais ndao tém autonomia

absoluta para recusar tratamento vital. 03

Minimizar perdas

Reducgéao de coletas laboratoriais e manejo cuidadoso de cateter central

04

Comunicar e educar

i Agravamentos a equipe; educacgao continua ao paciente e familia
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<>SINTO Bioética, Protocolos Institucionais e

Pratica Clinica

Os quatro principios bioéticos Recursos do PBM na pratica hematologica

Principio Aplicagdo pratica Eritropoetina + Ferro EV
Autonomia Respeito a decisao do paciente

consciente

Acido Tranexamico

Beneficéncia Buscar o melhor tratamento

disponivel
Nao maleficéncia Evitar dano evitavel e sofrimento Protocolos PBM

desnecessario

Justica Garantir acesso a alternativas
terapéuticas

G O Complexo Hospitalar da UFC implantou protocolo institucional
completo para atendimento a pacientes Testemunhas de Jeova,

incluindo fluxogramas, termos de consentimento e comissao de
bioética.
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Obrigado!

Jackson Rocha

Enf. Sup. TMO e terapia celular
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