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Transmurale afspraken 

 

Voor de juridische en medisch-ethische argumenten en kaders wordt verwezen naar de 

richtlijnen Jehova Getuigen van UMCG en WZA. Zie bijlagen. 

Deze afspraken zijn van toepassing op iedere patiënte die om welke reden ook bloedproducten 

weigert als medische behandeling. 

 

Afspraken: 

 

1. Vraag aan elke patiënt (1e en 2e lijn) bij de eerste prenatale controle of zij Jehovah’s 

Getuige is en of patiënt bloedproducten zou weigeren.  

Jehovagetuigen die bloedproducten weigeren kunnen in de eerstelijn begeleid worden 

tijdens de zwangerschap en partus. 

 

2. Een eerstelijns patiënte wordt vóór 20 weken zwangerschapsduur voor consult 

verwezen naar de poli van WZA of  UMCG.  

Hierbij zullen de volgende aspecten worden besproken en vastgelegd:: 
 

• - Zonder aanwezigheid van een begeleider - haar schriftelijke wilsverklaring en haar 

standpunten over bloedtransfusie en toedienen van bloedproducten bij 

levensbedreigende situaties; welke behandelingen en producten voor haar acceptabel 

zijn en welke niet. 

• Indien patiënte bloed absoluut weigert, wordt er een ondertekende verklaring in het 

patiëntendossier opgenomen.  

• Het belang van een goed en gezond Hb aan het begin van de partus (> 7 mmol/l). 

• De verwijzing voor een consult anesthesie indien patiënten bloedproducten onder alle 

omstandigheden weigeren. 

• De kans dat een individuele hulpverlener niet akkoord kan gaan met een vermijdbaar 

overlijden en er toch bloed gegeven zal worden. 

• Dat er durante partu een waaknaald zal worden ingebracht. Bloedonderzoek bij in 

partu komen is routine zorg en zal ook bij hen geadviseerd zijn. 

• Dat er laagdrempeliger chirurgische middelen, inclusief hysterectomie, zullen worden 

ingezet indien bloedverlies medicamenteus niet snel tot staan komt. 

 

3. Hb-controle in het begin van de zwangerschap en bij 20, 30 en 35 weken. Bij anemie 

nadere analyse door de 2e lijn alvorens ijzertherapie te geven. 

 

4. Partus 

 

• Mediumrisk partus op de VK onder leiding van 1e lijns verloskundige of begeleiding 

2e lijns indien een andere medische indicatie bestaat. 
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• Waaknaald durante partu. 

• Actief nageboortetijdperk volgens protocol. 

• Als de placenta na 15 minuten niet geboren is, overname door de 2e lijn. Infuus met 

0.9% NaCl en manuele placenta verwijdering op de OK. 

 

 

Verdere informatie: 

 

- WZA-protocol : Praktische aanbevelingen bij de behandeling van Jehova’s Getuigen. 

- KIS protocol (nr. 009038) voor bloedweigering.  

- Jehova’s Getuigen : protocol UMCG afdeling Obstetrie; Jehovah’s Getuigen in de 

Verloskunde https://protocollen.umcg.nl/#/documents/c74d7d65-f588-4775-a383-

5d4725cf54ee 

- Proceedings “Doelencongres” Rotterdam maart 2009 
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