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APRESENTAÇÃO

Um dos termos mais utilizados para descrever o capitalismo e a sua estruturação 
no mundo é a globalização, que nada mais é do que a integração entre culturas/atividades 
de localidades distintas e consequentemente uma maior instrumentalização proporcionada 
pelos sistemas de comunicação principalmente. É preciso salientar que esse conceito 
é amplo e não se refere simplesmente a um acontecimento, mas a um processo como 
um todo. Nessa perspectiva, a medicina mais do que nunca se torna protagonista de um 
processo cada vez mais tecnológico e necessário ao desenvolvimento humano.

A globalização, de certo modo, pode trazer para a saúde vantagens quando nos 
referimos à integração de conhecimento, partilha metodológica, desenvolvimento de práticas, 
equipamentos e distribuição de insumos e medicamentos. Todavia doenças derivadas de 
práticas ou de processos inadequados acabam se tornando globais, aumentando o risco 
das comunidades e exigindo mais ainda uma evolução e uma dinâmica da medicina.

A obra “A medicina imersa em um mundo globalizado em rápida evolução – Volume 
1” que aqui apresentamos trata-se de mais um trabalho dedicado ao valor dos estudos 
científicos e sua influência na resolução das diversas problemáticas relacionadas à saúde 
de um mundo totalmente globalizado. A evolução do conhecimento sempre está relacionada 
com o avanço das tecnologias de pesquisa e novas plataformas de bases de dados 
acadêmicos, o aumento das pesquisas clínicas e consequentemente a disponibilização 
destes dados favorece o aumento do conhecimento e ao mesmo tempo evidencia a 
importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica. 

Deste modo, temos o prazer de oferecer ao leitor, nesses dois volumes iniciais da 
obra, um conteúdo fundamentado e alinhado com a evolução no contexto da saúde que 
exige cada vez mais dos profissionais da área médica. Reforçamos mais uma vez que a 
divulgação científica é fundamental essa evolução, por isso mais uma vez parabenizamos a 
Atena Editora por oferecer uma plataforma consolidada e confiável para que pesquisadores, 
docentes e acadêmicos divulguem seus resultados. 

Desejo a todos uma agradável leitura!
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RESUMO: A Doença de Parkinson (DP) é uma 
doença neurológica degenerativa crônica e 
progressiva, envolvendo a perda de neurônios 
dopaminérgicos e o acúmulo de alfa-sinucleínas 
por diferentes mecanismos fisiopatológicos. 
Manifesta-se por sintomas motores, como tremor 
e camptocormia, psiquiátricos, como depressão, 
e autonômicos, como sialorreia e disfunção 
urinária. Esses sintomas são incapacitantes e têm 
grande impacto na qualidade de vida do paciente.  
O artigo objetiva investigar a fisiopatologia dos 
sintomas autonômicos da DP e o emprego 
clínico da Neurotoxina Botulínica (BoNT) no 
seu tratamento. A metodologia aplicada foi 
uma revisão sistemática a partir das bases de 
dados PubMed e Portal CAPES, selecionando-
se artigos de revisão e ensaios clínicos a partir 
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de 2004, com os descritores: “botulinum toxin”, “parkinsonism”, “sialorrhea” e “neurogenic 
bladder”. Dez artigos foram selecionados para estudo. Não foram encontrados meta-análises 
e relatos de caso. O uso terapêutico da BoNT foi aplicado para sintomas autonômicos da DP, 
como sialorreia, bexiga neurogênica, hiperidrose e disfunções gastrointestinais. Observou-
se resolução sintomática principalmente para sialorreia, que acomete cerca de 75% dos 
pacientes com DP e para disfunção urinária, presente em até 71% desses indivíduos. 
Quando avaliadas pela “AAN Classification Evidence”, a primeira foi classificada com Level 
B de resolução, que requer o mínimo de 1 estudo de classe I e a segunda como Level A, 
que requer pelo menos 2 estudos de classe I, explicitando a garantia de respaldo científico. 
A aplicação da BoNT é eficaz e seguro no tratamento dos sintomas autonômicos da DP. Ela 
permite ampliar os métodos que buscam melhorar a qualidade de vida dos pacientes, sendo 
destoante dos tratamentos farmacológicos tradicionais e evitando muitos efeitos colaterais 
destes. Estudos adicionais são necessários para verificar a eficácia, a dose, a formulação e o 
método utilizados na aplicação e garantir uma terapêutica segura e guiada. 
PALAVRAS-CHAVE: Parkinsonismo, toxina botulínica, sialorreia, bexiga neurogênica.

THE EFFICACY OF THERAPEUTIC USE OF BOTULINUM TOXIN IN 
AUTONOMIC DISORDERS OF PARKINSON’S DISEASE: A SYSTEMATIC 

REVIEW
ABSTRACT: Parkinson’s disease (PD) is a chronic and progressive degenerative disease 
of the nervous system, related to the loss of dopaminergic neurons and to the accumulation 
of alpha-synuclein proteins by different pathophysiological mechanisms. It’s clinical 
manifestations include motor symptoms, such as tremor and camptocormia, psychiatric 
symptoms, such as depression and autonomic symptoms, such as sialorrhea and urinary 
dysfunction. These symptoms are disabling and have a great impact on the patient’s quality 
of life. This article aims to investigate the pathophysiology of autonomic symptoms of PD and 
the clinical use of Botulinum Toxin (BoNT) in their treatment. A systematic review was carried 
out, using the databases PubMed and Portal CAPES, selecting review articles and clinical 
trials since 2004, with the following descriptors: “botulinum toxin”, “parkinsonism”, “sialorrhea” 
and “neurogenic bladder”. Ten articles were selected for this study. Meta-analyzes and case 
reports weren’t found. The BoNT therapeutic use has been applied to reduce autonomic 
symptoms in PD, such as sialorrhea, neurogenic bladder, hyperhidrosis and gastrointestinal 
dysfunctions. Symptomatic resolution was observed mainly for sialorrhea, which affects about 
75% of patients with PD and for urinary dysfunction, present in up to 71%. When assessed by 
the “Evidence of AAN Classification”, sialorrhea was classified with Level B of resolution, which 
requires a minimum of 1 class I study, and urinary dysfunction as Level A, which requires at 
least 2 class I studies, demonstrating a need for further scientific support. The therapeutic use 
of BoNT is effective and safe treating autonomic symptoms of PD, which allows to expand the 
methods to improve the patients’ quality of life, contrasting with the traditional pharmacological 
treatments and avoiding their side effects. Further studies on efficacy, dosage, formulation 
and method of application are required to ensure a safe and guided therapeutic use.  
KEYWORDS: Parkinsonism, botulinum toxin, sialorrhea, neurogenic bladder.
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1 | 	INTRODUÇÃO
A Doença de Parkinson (DP) é a segunda doença neurológica degenerativa mais 

comum, atrás apenas da Doença de Alzheimer. Ela se apresenta de forma crônica e 
progressiva, envolvendo a perda de neurônios dopaminérgicos por diferentes mecanismos 
fisiopatológicos e a presença de alfa-sinucleína positiva (MILLS et al., 2015; SAKAKIBARA 
et al., 2016). A apresentação clínica da doença de Parkinson consiste em uma série de 
sintomas psiquiátricos, como psicose e depressão; motores, como tremor de repouso e 
bradicinesia, e autonômicos, como incontinência urinária, sialorreia, hipotensão ortostática 
e constipação (SŁAWEK et al., 2017). Sintomas autonômicos podem ocorrer em qualquer 
estágio da doença e, inclusive, manifestar-se precocemente quando comparados aos 
motores. Assim, sua identificação pode permitir o diagnóstico e o tratamento sintomático 
precoce. Além disso, frequentemente podem comprometer a qualidade de vida do paciente 
de forma ainda mais significativa que os sintomas motores, assim como constantemente 
não respondem a antiparkinsonianos clássicos, como Levodopa (MENDOZA-VELÁSQUEZ 
et al., 2019; MILLS et al., 2015; SAKAKIBARA et al., 2016).

Dentre os sintomas autonômicos da DP, o uso da neurotoxina botulínica (BoNT) é 
eficaz a nível de bloqueio da neurotransmissão, impedindo a liberação da acetilcolina (ACh) 
na junção neuromuscular, principalmente nos músculos esquelético e liso. Além disso, é 
possível, com a aplicação da toxina, inibir a secreção écrina de determinadas glândulas, 
impedindo, por exemplo, hiperidrose (SŁAWEK et al., 2017).

Após a injeção da toxina, ocorre a dissociação das proteínas acessórias da porção 
ativa da toxina botulínica, composta por uma cadeia leve e pesada. A cadeia leve da BoNT 
atua clivando o complexo de proteínas SNARE, composta pela sinaptobrevina, sintaxina e 
SNAP-25, responsáveis pela liberação de neurotransmissores, resultando no relaxamento 
muscular ou na inibição da secreção glandular (SŁAWEK et al., 2017).

O efeito clínico da toxina tem duração de 3-4 meses no músculo esquelético e 
6-9 meses no músculo liso e nas glândulas. Esse efeito temporário se dá pela formação 
de novas juntas sinápticas, regenerando a transmissão colinérgica. Dos 7 sorotipos da 
BoNT (A-G), apenas dois são comercialmente disponíveis, sendo eles o A, nos nomes de 
Onabotulinumtoxin, Abobotulinumtoxin, Incobotulinumtoxin e o B, como Rimabotulinumtoxin. 
Dessas 4 formulações, apenas a última corresponde ao sorotipo B (SŁAWEK et al., 2017). 
É importante destacar que cada neurotoxina tem características exclusivas com base no 
peso molecular, proteínas complexantes, início de ação e propriedades de difusão, assim, 
os agentes não são inteiramente intercambiáveis terapeuticamente (MILLS et al., 2015).
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2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS
Foi realizada uma revisão sistemática, em junho de 2020, utilizando as bases de 

dados PubMed e Portal CAPES (Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível 
Superior). Como estratégia de busca, foram usados os descritores (botulinum toxin), 
(parkinsonism), (sialorrhea), (urinary bladder neurogenic), pertencentes aos descritores 
MeSH. 

Os artigos selecionados foram artigos de revisão por pares, revisão narrativa, revisão 
sistemática e ensaios clínicos acerca do uso da BoNT para o tratamento dos sintomas 
autonômicos da DP, de 2004 a 2019. Foram excluídos artigos publicados anteriormente a 
2004 e/ou que fugiam do tema proposto.

Figura 1. Processo de seleção dos artigos segundo classificação PRISMA.

Ao total, dez artigos foram selecionados para estudo. Não foram encontrados meta-
análises e relatos de caso. Os estudos foram selecionados em duas etapas, segundo o 
fluxograma PRISMA (Figura 1). Inicialmente, os estudos foram selecionados após leitura 
dos títulos e resumos. Em seguida, após a leitura completa dos artigos, selecionou-se 
os estudos conforme os critérios descritos. Todos os passos foram realizados de forma 
independente por dois revisores. Após a comparação dos resultados, as discrepâncias 
foram discutidas com um terceiro revisor para atingir um consenso. 
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3 | 	RESULTADOS
A Doença de Parkinson é uma doença neurodegenerativa que envolve a degeneração 

da pars reticulada da substância negra e o acúmulo de alfa-sinucleinas em determinados 
terminais nervosos, causando sintomas motores e sintomas autonômicos (MENDOZA-
VELÁSQUEZ et al., 2019; MILLS et al., 2015). Dentre os sintomas não-motores mais 
comuns, observa-se a excessiva salivação e a disfunção urinária (MILLS et al., 2015).

Sialorreia
Até 75% dos pacientes com DP apresentam sintomas de excessiva salivação 

associada à flexão cervical e à dificuldade do controle da deglutição (MILLS et al., 2015). Os 
estudos revisados mostram que a aplicação da BoNT para sialorreia é uma opção segura e 
eficaz para reduzir a produção e a secreção salivar pelas glândulas parótida, submandibular 
e sublingual, pelo bloqueio da liberação de acetilcolina nos terminais nervosos autonômicos. 
Um estudo duplo cego e controlado por placebo indicou melhora significativa no sintoma 
por aplicações na glândula parótida e submandibular com o sorotipo B da BoNT (MILLS et 
al., 2015; SŁAWEK et al., 2017). Observou-se uma melhora do efeito da BoNT quando a 
aplicação é guiada por ultrassom(MILLS et al., 2015). Os sorotipos que mostraram melhor 
resolução foram a Abobotulinum toxin A e a Rimabotulinum toxin B, com resolução Nível B, 
ou seja, a aplicação é provavelmente efetiva, enquanto o sorotipo Inconobotulinum toxin 
A apresentou resolução Nível U, inconclusiva ou insuficiente (CHINNAPONGSE et al., 
2012; LAGALLA et al., 2006; MENDOZA-VELÁSQUEZ et al., 2019; ONDO et al., 2004). 
Lagalla et al. (LAGALLA et al., 2009) utilizou a Onabotulinum toxin A em 32 pacientes 
com DP e observou uma melhora de 88% nos pacientes que receberam a dose. Por outro 
lado, no placebo, observou-se melhora de 5%.  Os principais efeitos adversos observados 
foram disfagia e xerostomia, decorrente da aplicação específica nas glândulas salivares 
(KRISMER et al., 2017; LAGALLA et al., 2006; MILLS et al., 2015; SŁAWEK et al., 2017). 
Quando decorrente de uma aplicação não específica, observaram-se sintomas semelhantes 
a de uma síndrome gripal, de 1 a 20% dos pacientes com aplicação da BoNT-A e de 5 a 
55% dos pacientes com a aplicação da BoNT-B (MILLS et al., 2015). 

Disfunção urinária 
Outro sintoma não-motor comum é a disfunção urinária, observada em até 71% 

do pacientes com DP(MENDOZA-VELÁSQUEZ et al., 2019; MILLS et al., 2015) e 
compreende manifestações de noctúria, urgência, frequência, obstrução, esvaziamento ou 
incontinência urinária, podendo ser mistos, caracterizados como LUTS (sintomas do baixo 
trato urinário) (MILLS et al., 2015; SŁAWEK et al., 2017). Entre esses, o mais comum 
em DP é a noctúria, que acomete até 85% dos pacientes e é associada a distúrbios do 
sono, quedas e maiores taxas de mortalidade (SŁAWEK et al., 2017). Esse sintoma é 
decorrente da hiperatividade do músculo detrusor da bexiga, associada a uma atividade 
colinérgica do gânglio parassimpático, ramificação dos nervos pélvicos. A noctúria é o 
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principal sintoma dentre as LUTS e os resultados da terapêutica com a toxina botulínica 
para essa manifestação mostraram boa eficácia e tolerância em 4 estudos de 2005 a 2012 
(CRUZ et al., 2011; EHREN et al., 2007; GINSBERG et al., 2012; SCHURCH et al., 2005) 
com pacientes que haviam sofrido lesões na medula ou tinham esclerose múltipla. Nesses 
estudos, observou-se uma melhora de 86% da manifestação e um aumento do volume 
da bexiga de 40 a 148%. A duração da melhora decorrente da aplicação da BoNT foi de 
6 a 9 meses e o sorotipo melhor tolerado foi a Onabotulinum toxin A. Esses efeitos ainda 
foram corroborados com os resultados positivos de outros 2 estudos de 2009 e 2011 que 
evidenciaram a eficácia da BoNT na redução da noctúria em pacientes com DP e poucos 
efeitos adversos (GIANNANTONI et al., 2011; GIANNANTONI et al., 2009; SŁAWEK et al., 
2017). Entretanto, a BoNT não é listada como uma diretriz de tratamento para sintomas em 
DP, uma vez que apenas estudos de classe IV foram realizados. 

Disfunções gastrointestinais     
O uso da injeção intrapilórica de toxina botulínica para redução sintomática da 

gastroparesia na DP foi relatada eficaz apenas em dois casos publicados, com o uso de 
Onabotulinum toxin A. Nos dois casos, observou-se redução do desconforto e dor abdominal, 
náuseas e perda de peso, além de melhorar o esvaziamento gástrico nos dois casos (GIL et 
al., 2011). Entretanto, não há artigos duplo-cegos, randomizados e controlados por placebo 
publicados acerca desse uso. Outro distúrbio do trato gastrointestinal é a constipação, que 
acomete de 70-80% dos pacientes com DP. O uso da BoNT para tratamento da constipação 
foi aplicado em apenas dois estudos e apresentou redução dos sintomas em até 77% 
dos pacientes por até 4 meses, além de apresentar melhores resultados quando realizada 
guiada por toque anal (SŁAWEK et al., 2017). Há perspectiva desse uso terapêutico, apesar 
de mais estudos serem necessários para reforçar a evidência científica da aplicação. 

Hiperidrose
O uso da BoNT tem sido eficaz no tratamento da hiperidrose essencial, caracterizada 

por suor excessivo nas palmas das mãos, nos pés ou nas axilas. Tal distúrbio secretor 
é comum nos pacientes com DP, podendo-se correlacionar a impactos emocionais. A 
utilização da toxina botulínica no tratamento da hiperidrose, considerando eficácia e 
segurança, apresenta nível A de recomendação (MILLS et al., 2015). As injeções são 
múltiplas, intradérmicas, com aplicação prévia de anestesia local. O efeito terapêutico 
apresenta duração média de 6 a 9 meses (SŁAWEK et al., 2017).

Finalmente, quando avaliadas pela “AAN Classification Evidence”, sialorreia foi 
classificada com Nível B de resolução, e a bexiga hiperativa como Nível A. O Nível A requer 
pelo menos 2 estudos de classe I, o Nível B requer o mínimo de 1 estudo de classe I ou 
2 de classe II e o Nível U configura dados insuficientes ou inconclusivos, explicitando a 
garantia de respaldo científico (BLOEM et al., 2009; CHINNAPONGSE et al., 2012; CRUZ 
et al., 2011).
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4 | 	DISCUSSÃO
Os artigos selecionados para revisão não avaliaram o uso da BoNT associado a 

outras comorbidades. Além disso, também não foi investigada a interação da neurotoxina 
com fármacos. Focou-se na análise da aplicação de BoNT em pacientes com sintomas 
não-motores da DP, como a sialorreia e a disfunção urinária. 

Srivanitchapoom et al. (SRIVANITCHAPOOM et al., 2014) descreve a sialorreia como 
um sintoma que compreende a desregulação da função salivar decorrente da disfunção 
do gânglio parassimpático salivar combinado com o comprometimento da deglutição, da 
atividade motora da língua e da parte superior do esôfago, e da hipomimia com abertura 
oral involuntária e com flexão cervical (SRIVANITCHAPOOM et al., 2014). É um sintoma 
que causa constrangimento social e aumenta o risco de infecção da pele peribucal, com 
manifestação por dermatite perioral com placas eritematosas e demarcadas (BLOEM et al., 
2009). Além disso, coloca o paciente sob risco aumentado de pneumonia aspirativa, uma 
das maiores causas de morte dos pacientes com DP (SRIVANITCHAPOOM et al., 2014). Os 
medicamentos usados tradicionalmente são os anticolinérgicos como atropina, glicopirrolato 
e brometo de ipratrópio (CRUZ et al., 2011). Esses medicamentos, contraindicados em 
pacientes com glaucoma, podem causar alucinações, comprometimento cognitivo, 
confusão, tontura, retenção urinária e possível influência na motilidade gastrointestinal, 
além de possuírem uma tolerância por apenas 70% dos pacientes (SŁAWEK et al., 
2017). Dessa forma, o uso da BoNT é interessante para reduzir a necessidade de outros 
medicamentos contínuos, por ser de longa duração e ter efeitos colaterais leves e pouco 
frequentes, como boca seca e aumento da viscosidade da saliva (SŁAWEK et al., 2017). 
Além disso, o uso de toxina botulínica está preconizado para o tratamento de quadros de 
distonia focal, muito comum em pacientes com DP. Entretanto, estudos correlacionam o 
uso de toxina botulínica do tipo A com quadros graves de disfagia (KRISMER et al., 2017). 
A Figura 2 elucida o mecanismo de ação da BoNT para inibir a produção e secreção salivar 
e a disfunção urinária. 

A disfunção urinária nos pacientes com DP ocorre majoritariamente devido à 
hiperatividade do músculo detrusor. Sakakibara et al. (SAKAKIBARA et al., 2016) encontrou 
que os sintomas urinários de 72% dos pacientes com DP eram devido à hiperatividade 
do detrusor ou a disfunções do esfíncter externo, devido principalmente a uma atividade 
colinérgica exacerbada. As LUTS são muito comuns em DP e interferem diretamente 
na qualidade de vida do paciente. Os medicamentos tradicionais utilizados para reduzir 
esses sintomas podem causar graves efeitos adversos (SŁAWEK et al., 2017). Apesar 
de indicarem efetividade e poucos efeitos colaterais, apenas limitados estudos utilizando 
BoNT para DP foram realizados, sendo uma opção para pacientes refratários a outras 
medicações (SŁAWEK et al., 2017). 
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Disfunções gastrointestinais na DP são relativamente frequentes. No caso da 
gastroparesia, observa-se uma prevalência de 70-100% dos pacientes (HEETUN et 
al., 2012). Algumas manifestações comuns são retardo do esvaziamento gástrico, dor 
abdominal, náusea, vômitos e perda de peso (NAROŻAŃSKA et al., 2014; SŁAWEK et al., 
2017).

O uso da BoNT é uma opção para pacientes refratários a terapias convencionais, 
uma vez que é uma terapêutica segura e com poucos efeitos adversos. Por meio desse 
estudo, foi possível avaliar a aplicação da BoNT em pacientes com sintomas não motores 
e verificar a relevância dessa técnica terapêutica. Apesar das limitações nas análises de 
duração do tratamento, dosagem da BoNT e efeitos adversos, o uso da neurotoxina se 
mostra como uma boa alternativa para esse tratamento. 

Figura 2. Mecanismo de ação da toxina botulínica para sialorreia e disfunção urinária. 

A toxina botulínica é aplicada na área de interesse e endocitada pelas terminações nervosas presentes. 
Uma vez internalizada, a toxina botulínica é clivada em “cadeia pesada” e “cadeia leve”. Assim, a 

“cadeia leve” se liga com alta especificidade ao complexo da proteína SNARE, sendo a proteína-alvo 
variável de acordo com o sorotipo da toxina botulínica utilizada. A clivagem proteolítica do complexo 
proteico SNARE impede a fusão vesicular ao prevenir a ligação da vesícula que contém acetilcolina 

(ACh) à superfície da membrana celular interna. Quando a aplicação é realizada em músculos, há um 
estado de paresia muscular, decorrente de uma denervação química. Quando o alvo é uma glândula 

exócrina, a secreção glandular é inibida. O processo de exocitose de ACh é restituído pela reintegração 
do complexo SNARE (DRESSLER et al., 2005; SŁAWEK et al., 2017). 
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Autores/Ano País Tipo de estudo  
Sintomas 
autonômicos 
avaliados no 
Parkinson  

Tipo de Toxina 
Botulínica analisada 

Mendoza-Velásquez 
et al., 2019 México Revisão narrativa  

Hipotensão 
ortostática, disfunção 
urinária (noctúria), 
constipação, 
gastroparesia, 
hipertensão supina, 
desregulação 
térmica, disfunção 
erétil  

Não relatado 

Mills et al., 2014 Estados Unidos  Revisão narrativa 

Distonia (cervical, 
blefaroespasmo, 
extremidades 
superiores, membros 
inferiores, laríngea, 
oromandibular), 
camptocormia, 
tremor mandibular, 
sialorreia, 
hiperidrose, disfagia, 
constipação, bexiga 
neurogênica 

Onabotulinumtoxin 
A,Abobotulinumtoxin A, 
Incobotulinumtoxin A, 
Rimabotulinum B

Sławek et al., 2017 Polônia Revisão narrativa 

Sialorreia, bexiga 
neurogênica, 
disfunções 
gastrointestinais 
(gastroparesia, 
constipação 
funcional), dor, 
hiperidrose   

OnabotulinumtoxinA,
AbobotulinumtoxinA, 
IncobotulinumtoxinA, 
RimabotulinumtoxinA 

Ondo et al., 2004 

Lagalla et al., 2006 
Lagalla et al., 2009 
Chinnapongse et al., 
2012 
Giannantoni et al., 
2009
Giannantoni et al., 
2011 
Krismer et al., 2017

Estados Unidos 
 Itália 

Itália 

Estados Unidos  
 Itália 

Itália

Áustria

Estudo duplo-cego 
Estudo duplo-cego 
Estudo duplo-cego 
Estudo duplo-cego 
Ensaio Clínico

Ensaio Clínica 

Revisão Narrativa

Sialorreia 

Sialorreia 

Sialorreia 
 
Sialorreia

Disfunção urinária 
 
Disfunção urinária 

Sialorreia 

Rimabotulinumtoxin 
OnabotulinumtoxinA
Rimabotulinumtoxin B 
Rimabotulinumtoxin B 
OnabotulinumtoxinA
OnabotulinumtoxinA
Não relatado

Tabela 1. Estudos selecionados para análise do emprego da Toxina Botulínica como terapêutica 
em sintomas autonômicos na Doença de Parkinson.

5 | 	LIMITAÇÕES
Devemos tratar como uma limitação que estudos não publicados ou não relevantes 

podem não ter sido recuperados em nossa pesquisa. Artigos que utilizaram termos muito 
específicos ou não indexados relacionados a BoNT podem não ter sido detectados por 
nossa estratégia de pesquisa. Além disso, os artigos tratam dos sintomas autonômicos 
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de forma diferente e aplicam a BoNT de forma heterogênea, não necessariamente com 
os mesmos alvos terapêuticos, como no caso da sialorreia, em que diferentes artigos 
focalizam diferentes glândulas alvo. Deve-se acrescentar também que muitos ensaios 
utilizam um número de pacientes pequeno, limitando a expressividade dos achados. Por 
fim, as diferenças múltiplas de formulação e dose da toxina também causam resultados 
heterogêneos, que não necessariamente refletem a eficácia da terapêutica. 

Por fim, apesar da metodologia rigorosa de revisões sistemáticas e medidas 
abrangentes de recuperação da literatura, ainda é possível que algum estudo não tenha 
sido recuperado nesta revisão. 

6 | 	CONCLUSÃO
Dessa forma, é evidente o caráter debilitante da doença de Parkinson, visto que, além 

de suas complicações motoras e psiquiátricas, seus sintomas autonômicos comprometem 
a qualidade de vida daqueles acometidos pela doença e se mostram como de extrema 
relevância para o manejo e cuidado dos pacientes. Nesse contexto, a toxina botulínica 
surge como uma alternativa segura e eficaz no tratamento de alguns desses sintomas 
decorrentes da disfunção sistema nervoso autônomo. 

Os resultados aqui descritos devem ser avaliados com cautela, uma vez que os 
estudos selecionados como referência são heterogêneos quanto aos métodos utilizados 
e ao número de pacientes participantes, sendo necessárias maiores pesquisas para 
delimitação de riscos e  formulação de diretrizes terapêuticas que atendam às demandas 
dessa população.
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