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NOTA 

Transferência de conhecimento para o cuidado de  
enfermagem a pessoa com doença de parkinson

F knowledge transfer for nursing care for people with parkinson’s 
disease

RESUMO
Objetivo: identificar na literatura a adoção de transferência e intercâmbio de conhecimento para o cuidado de enfermagem a 
pessoa com doença de Parkinson. Método: Revisão integrativa realizada nas bases de dados: Public Medline, Cumulative Index 
to Nursing & Allied Health Literature, Web of Science, SciVerse Scopus, Base de Dados de Enfermagem, Literatura Latino-A-
mericano e do Caribe em Ciências da Saúde, e Scientific Electronic Library Online, sem recorte temporal pré-estabelecido, 
em português, inglês e espanhol. Utilizou-se dos termos “Doença de Parkinson”, “Enfermagem”, “Prática Clínica Baseada na 
Evidência”, que foram combinados com os operadores booleanos “AND”, “OR” e “NOT”. Resultados: 16 estudos sobre 
melhores práticas de enfermagem desenvolvidas para as pessoas que vivem com doença de Parkinson e ou seus familiares 
foram elegíveis para inclusão neste estudo. Esta revisão identificou que a adoção de práticas baseada em evidências por enfer-
meiros no cuidado a pessoa com doença de Parkinson envolve elaboração de diretrizes e protocolos de cuidado, mútua ação 
com a equipe multiprofissional e engajamento do paciente e seus familiares no processo de viver com a doença. Conclusão: 
As estratégias de enfermagem demonstraram-se eficazes para o cuidado das pessoas com doença de Parkinson e, possuem 
potencial para serem implementadas na realidade brasileira.
Descritores: Doença de Parkinson; Enfermagem; Prática clínica baseada na evidência; Pesquisa médica translacional; Enferma-
gem Baseada em Evidências.

ABSTRACT
Objective: To know the production of knowledge in the adoption of evidence-based practices by nurses in the care of the 
person with Parkinson’s disease. Methods: Integrative review using a search strategy in databases: Public Medline, Cumulative 
Index to Nursing & Allied Health Literature, Web of Science, SciVerse Scopus, Nursing Database, Latin American and Cari-
bbean Literature in Health Sciences, and Scientific Electronic Library Online, using the terms “Parkinson’s Disease”, “Nursing”, 
“Clinical Practice Evidence-Based”. Results: 16 studies on best nursing practices developed for people living with Parkinson’s 
disease and or their families were eligible for inclusion in this study. This review identified that the adoption of evidence-based 
practices by nurses in the care of people with Parkinson’s disease involves the elaboration of care guidelines and protocols, 
mutual action with the multidisciplinary team and the engagement of the patient and his family in the process of living with 
the disease. Conclusion: Nursing strategies have proven to be effective for the care of people with Parkinson’s disease and 
have the potential to be implemented in the Brazilian reality.
Keywords: Parkinson’s disease; Nursing; Evidence-based clinical practice; Translational medical research; Evidence-Based Nursing.
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INTRODUÇÃO
A doença de Parkinson (DP) é a segunda doença crô-

nica neurodegenerativa mais frequente em todo o mun-
do. É uma condição progressiva que provoca vários sin-
tomas motores e não motores com efeitos na mudança 
de vida das pessoas que desenvolvem esta doença, bem 
como para seus familiares e cuidadores(1).

O cuidado de pessoas com DP pode ser complexo 
devido à apresentação clínica e sintomatologia distinta, 
associada ao fato de que muitas vezes são coordenadas 
por diversos profissionais de saúde, muitos dos quais não 
são especialistas em DP ou demais desordens motoras(2). 
As complexidades dos sintomas motores e não-moto-
res e a natureza crônica progressiva da DP evidenciam 
a necessidade de enfermeiros conhecedores da doença, 
capazes de resolver as lacunas na prestação de serviços 
de saúde primários(3).

Apesar de enfermeiros serem sempre presentes no 
cuidado a pessoa com DP, somente em 2017 foi publica-
do uma diretriz na Holanda para enfermeiros especialis-
tas em DP.  A criação da diretriz foi necessária porque até 
aquele ano não havia uma diretiva para os enfermeiros 
holandeses, e por este motivo as intervenções baseavam-
se exclusivamente na prática clínica diária. Diretrizes 
como esta fornecem evidências do desenvolvimento de 
habilidades e competência necessárias para enfermeiros 
que trabalham com DP, com recomendações baseadas 
em boas práticas clínicas nas seguintes necessidades 
comprometidas pela doença: autocuidado, funcionamen-
to mental, mobilidade, nutrição, sexualidade, trabalho, 
sono, cuidados paliativos e cuidados complementares 
(integrativos)(4).

A integração das melhores evidências de enfermagem 
na prestação de cuidados clínicos é essencial para otimi-
zar a qualidade dos cuidados e os resultados dos pacien-
tes, tornando o serviço de saúde mais eficaz e sustentá-
vel(5). É também imperativo que enfermeiros especialistas 
trabalhem com pesquisadores para otimizar a base de 
evidências para modelos avançados de atendimento que 
abordam as necessidades do cliente em toda a trajetória 
da DP, desde o momento do diagnóstico até os cuidados 
paliativos e de fim de vida(6).

Uma abordagem integrada de translação de conheci-
mento para pesquisa é a forma de responder a esse cha-
mado à medida que o conhecimento gerado é agregado 
para aumentar o conhecimento acumulado em pesquisa 
relevante aos enfermeiros da prática(7). A translação inte-
grada de conhecimento visa responder uma necessidade 
identificada através da colaboração entre pesquisadores, 
profissionais, formuladores de políticas e a comunidade 
para criar e implementar conhecimento, objetivando me-
lhorar a eficiência no sistema de saúde(8).

Enfermeiros podem fazer diferença significativa na 

vida das pessoas afetadas pela DP(9) quando implementa 
componentes necessários para aperfeiçoar a qualidade do 
atendimento, seja em situações agudas, em ambientes co-
munitários ou domiciliários. Assim, o objetivo desta revi-
são integrativa é apresentar a literatura sobre a adoção de 
transferência e intercâmbio de conhecimento para o cui-
dado de enfermagem a pessoa com doença de Parkinson.

MÉTODO
Estudo descritivo, bibliográfico, do tipo revisão inte-

grativa de literatura. Para seguir o rigor metodológico de 
pesquisa do tipo revisão integrativa, adotaram-se as se-
guintes estratégias propostas pelas enfermeiras Whitte-
more e Knafl(10): identificação do problema e formulação 
da questão norteadora; estágio de busca de literatura; 
coleta de dados; avaliação; análise e interpretação dos 
dados; apresentação dos resultados.

A questão que norteou a pesquisa foi: 1. Quais as 
evidências cientificas sobre a adoção de transferência e 
intercâmbio de conhecimento para o cuidado de enfer-
magem a pessoa com doença de Parkinson?

O processo de busca e seleção dos artigos, foi realizada 
nas seguintes bases de dados e coleções de bibliotecas vir-
tuais: Public Medline (PubMed), Cumulative Index to Nursing 
& Allied Health Literature (CINAHL),Web of Science (WoS), 
SciVerse Scopus (SCOPUS), Base de Dados de Enfermagem 
(BDENF), Literatura Latino-Americano e do Caribe em 
Ciências da Saúde (LILACS), e Scientific Electronic Library 
Online (SCIELO). O acesso às bases de dados ocorreu 
da seguinte maneira: para acessar PubMed/Medline uti-
lizou-se o portal PubMed. Para acessar Web of Science, 
CINAHL e SCOPUS, utilizou-se o Portal de Periódicos 
da Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível 
Superior (CAPES); para a LILACS e BDENF o acesso foi 
via Biblioteca Virtual de Saúde (BVS), para a SCIELO foi o 
site da própria base de dados. Neste estudo não foram 
utilizados métodos adicionais à pesquisa de banco de da-
dos para identificar outros estudos relevantes (pesquisas 
de citações, contato com especialistas, verificação de refe-
rências, pesquisa manual, entre outros).

Realizou-se a pesquisa através da utilização dos ter-
mos em inglês, espanhol e português conforme os Des-
critores em Ciências da Saúde (DeCS) e seus corres-
pondentes no Medical Subject Headings (MeSH): Nursing; 
Parkinson Disease; Evidence-Based Practice. Ressalta-se 
que a estratégia de busca foi adaptada às bases de dados 
pesquisadas, seguindo seus critérios de pesquisa que fo-
ram combinados com os operadores booleanos “AND”, 
“OR” e “NOT”. 

A coleta de dados ocorreu nos meses de fevereiro 
a abril de 2019, e os critérios de inclusão foram: todos 
os anos de publicação, estudos com resumos na íntegra 
disponíveis on-line, nos idiomas: português, espanhol ou 
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inglês e que focalizassem aspectos relacionados a inter-
venções estruturadas da prática clínica de enfermagem 
as pessoas com DP e seus familiares e/ou cuidadores. 
Excluíram-se publicações classificadas como editoriais, 
comentários, resenhas de livros, relatos de casos e/ou 
protocolos de pesquisa de revisão sistemática; estudos 
que não coletaram, analisaram ou relataram dados pri-
mários ou secundários; e estudos que não investigam al-
gum aspecto da prática de enfermagem a pessoa com DP. 

A pesquisa gerou 61 citações. Depois de remover du-
plicatas através do gerenciador de referências Mendeley 
Web Importer e aplicar os critérios de elegibilidade, foram 
incluídos na amostra 16 artigos de periódicos. O proces-
so de busca e recuperação desta revisão está ilustrado 
na figura 1.

Para extração de dados e obtenção das informações 
que respondiam a questão de pesquisa, utilizou-se como 
instrumento um quadro para organizar e analisar os ar-
tigos pré-selecionados, contendo: autoria, ano de publi-
cação e país da pesquisa, participantes, tipo de estudo e 
síntese principais resultados. 

Para análise dos dados(10), o texto completo de todos 
os estudos foi revisado, e os dados extraídos foram or-

ganizados de acordo com temas e relacionados usando 
comparação constante, para que fossem categorizados e 
agrupados por semelhança. 

Sendo assim, foi realizada a redução dos dados, clas-
sificando inicialmente subgrupos por conceitos recor-
rentes, usuário do conhecimento envolvido na pesquisa 
e intervenção/comportamento proposto em cada estu-
do. Na segunda fase da análise dos dados foi realizado 
a exibição de dados, que envolveu a conversão dos da-
dos extraídos de fontes individuais e relações entre os 
conceitos, e por fim, descreveu-se as relações entre os 
conceitos selecionados que gerou a identificação de pa-
drões e temas relacionados ao cuidado de enfermagem 
a pessoa com DP.

RESULTADOS
Dos 16 estudos incluídos, todos estavam no idioma 

inglês. Quanto ao país de origem dos pesquisadores prin-
cipais seis eram dos Estados Unidos, cinco da Holanda, e 
um estudo da Austrália, Dinamarca, Reino Unido, Escócia 
e Canadá, respectivamente. Destaque para Holanda, onde 
todos os cinco estudos identificados eram de autores 
que faziam parte do Departamento de Neurologia do 

FIGURA 1 – Fluxograma de busca na literatura e processo de seleção dos artigos. Florianópolis, Santa 
Catarina, Brasil. 2019.
Fonte: Resultados da pesquisa (2019). Elaboração dos autores.
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Centro de Prática Baseada em Evidências de Nijmegen. 
Quanto ao ano de publicação, os artigos datam de 2010 
a 2019 e, em relação ao tipo de estudo utilizado, seis uti-
lizaram método mistos, quatro estudos utilizaram méto-
dos quantitativos (sendo ensaios clínicos randomizados), 
quatro estudos abordagem qualitativa e dois foram revi-
sões de literatura. O quadro 1 lista a síntese dos estudos 
incluídos na revisão e suas principais características.

Diante do tipo de adoção de transferência e inter-
câmbio de conhecimento pesquisado para o cuidado de 
enfermagem a pessoa com DP, dividiram-se quatro cate-
gorias gerais: Programas educacionais na instrumentali-
zação dos enfermeiros para o cuidado das pessoas com 
DP, Cuidado de enfermagem a pessoa com DP na abor-
dagem interdisciplinar , Protocolos clínicos e diretrizes 
de enfermagem baseada em evidências para o cuidado a 
pessoa com DP e Enfermeiros colaboradores na tomada 
de decisão individual e compartilhada.

DISCUSSÃO
Programas educacionais na instrumentalização 
dos enfermeiros para o cuidado das pessoas  
com DP

Autores referem que os enfermeiros estão intimamen-
te envolvidos em vários aspectos do atendimento a pes-
soa com DP, incluindo aconselhamento, enfrentamento da 
doença e preocupações sociais advindas após o diagnós-
tico, e para tanto, precisam estar instrumentalizados para 
gerenciar o cuidado de forma eficaz e atualizada(2).

Intervenções educativas podem ser úteis, por incluir 
sessões educacionais estruturadas ou programas de edu-
cação continuada para instrumentalizar os enfermeiros 
na prestação de cuidados dentro de um quadro centra-
do no indivíduo e na família. Nesta revisão, dois estudos 
incluídos se basearam em programas educacionais con-
tinuados,(15,18) e um estudo em estratégias de dissemina-
ção passiva para fornecer informações aos enfermeiros 
e outros profissionais da saúde(19).

Autores(19) desenvolveram um curso para enfermei-
ros especialistas em DP, baseado em evidências sobre 
gerenciamento do sono com a finalidade de transferir 
habilidades em educação em saúde para aumentar o en-
tendimento sobre os distúrbios do sono na doença e 
melhorar o atendimento ao paciente. O curso teve du-
ração de três dias e contemplou assuntos sobre avalia-
ção do sono; prática da higiene do sono; indicação de 
métodos de relaxamento; uso de controle de estímulo e 
procedimentos de restrição de sono; e abordagens cog-
nitivas para o gerenciamento da insônia.

Os resultados do programa constataram que os pa-
cientes assistidos pelos enfermeiros que realizaram o 
curso, apresentaram redução na ansiedade em relação 
aos problemas do sono, sentindo-se capazes de contro-

lar o sono, sugerindo que o modelo de treinamento uti-
lizado é viável e prático; os recursos projetados para uso 
clínico são funcionais e relevantes; e que a iniciativa em 
sua totalidade representa um investimento válido e aces-
sível ao bem-estar do paciente(19).

No estudo(18) de intervenção educativa para enfer-
meiros hospitalares e de cuidados primários através do 
programa denominado Parkinson’s Disease Medication Pro-
tocol Program foi considerada eficaz, por aumentar signifi-
cativamente os níveis de conhecimento dos enfermeiros 
nos domínios de fisiopatologia, medicação e cuidados de 
enfermagem. 

Autores(15) argumentam que profissionais de saúde 
precisam de educação em práticas de DP baseadas em 
evidências para trabalhar efetivamente em equipes e ge-
renciar adequadamente a doença, e assim mudar a práti-
ca clínica. Em estudo multicêntrico, foi desenvolvido um 
programa de educação interprofissional com um proto-
colo de ensino replicável, que gerou mudanças positivas 
na prática de enfermeiros e demais membros da equipe, 
como: desenvolvimento de clínica especializada em DP; 
fortalecimento da equipe ou implantação de rede inter-
profissional; criação de novos programas ou serviços 
de DP, e adoção de abordagem em equipe para suprir o 
atendimento fragmentado da DP.

Através destes resultados sobre programas educacio-
nais, verifica-se que enfermeiros capacitados conseguem 
entender a mudança de paradigma, desenvolvendo habili-
dades para antecipar, identificar e remover barreiras que 
incentivam a implementação e manutenção das mudan-
ças na prática.

Cuidado de enfermagem a pessoa com DP na 
abordagem interdisciplinar 

A evidência da eficácia do cuidado de enfermagem 
para pessoas com DP permanece limitada e inconclusiva, 
demonstrando que este, seja mais eficaz quando associa-
do a uma abordagem de equipe interdisciplinar(2). Nesta 
revisão, três estudos(2,12,20) direcionaram as evidências das 
intervenções de enfermagem para o atendimento multi-
disciplinar de pacientes com DP.

A natureza multifacetada da DP exige um modelo de 
atendimento personalizado e orientado para a equipe, no 
entanto, modelos baseados em evidências que descrevam 
como os cuidados com a multiespecialidade devem ser 
organizados são limitados(2,16). O mais próximo encontra-
do na síntese desta revisão foi um estudo de pesquisa-
dores de New York sobre visitas domiciliares interdisci-
plinares para indivíduos com DP no estágio avançado(12).

A investigação detalhou o programa de visitas domici-
liares interdisciplinares projetados especificamente para 
indivíduos com DP e transtornos relacionados e seus 
cuidadores familiares, com base nos princípios de me-
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lhores práticas no cuidado de idosos. A visita domiciliar 
tinha periodicidade trimestral, e a equipe era compos-
ta por neurologista, assistente social, e enfermeiro que 
trabalhavam em paralelo com a pessoa com DP e seu 
cuidador para completar a anamnese, adequação dos 
medicamentos, avaliação física, avaliação das necessida-
des psicossociais e da segurança domiciliar, finalizando 
em um plano de cuidado interdisciplinar(12). 

Os autores mostraram ainda que, algumas ativida-
des de enfermagem descritas poderiam ser adaptadas a 
outros contextos locais que possuem atendimento do-
miciliar, a destacar: avaliação dos sinais vitais, incluindo 
a pressão arterial ortostática, devido à sua prevalência 
e quedas associadas; avaliação da medicação, revendo a 
compreensão do paciente sobre o manejo da polifarmá-
cia; avaliação de segurança da casa para identificar possí-
veis riscos de queda e riscos de segurança(12).

Lindop(20) também listou alguns cuidados de enfer-
magem a pessoa com DP que poderiam ser adaptados 
a contextos que possuem atendimento domiciliar, como: 
avaliação do plano medicamentoso, mensuração da pres-
são sanguínea, peso e postura; inquérito sobre deglutição, 
sono, função sexual, constipação, fala e histórico de quedas; 
contato para consulta na clínica-virtual; reunião mensal 
com a equipe interdisciplinar para elaboração de progra-
ma de terapia, metas de reabilitação e planos de tratamen-
to; visita domiciliar; e, encaminhamento para serviço social 
ou tratamento hospitalar quando necessário.

Para gerenciar as complexas demandas da DP, um es-
tudo controlado randomizado realizado no Centro de 
Distúrbios do Movimento na Holanda constatou que 
pessoas com DP acompanhadas no período de oito me-
ses de intervenção multidisciplinar especializada (espe-
cialista em distúrbios do movimento, enfermeiro espe-
cialista em DP e assistente social) obteve melhoras das 
medidas de qualidade de vida (avaliadas através da escala 
Parkinson’s Disease Quality of Life Scale - PDQ-39) e nos 
escores do funcionamento motor (avaliados pela Escala 
Unificada de Avaliação da Doença de Parkinson/UPDRS  
III) em comparação com manejo daqueles acompanha-
dos apenas por um neurologista(2). 

Os resultados desta categoria revelam que o cuidado 
de enfermagem a pessoa com DP na abordagem inter-
disciplinar está consolidado em países desenvolvidos e 
onde existe a denominação “enfermeiros especialistas na 
doença de Parkinson”. 

Protocolos clínicos e diretrizes de enfermagem 
baseada em evidências para o cuidado a pessoa 
com DP

A aprendizagem que ocorre durante o relato do pro-
cesso de implementação da prática baseada em evidência 
ou práticas inovadoras dentro de contextos locais são 

informações valiosas. Tais experiências servem de apren-
dizagem para melhorias de processos locais e orientar 
tomadores de decisão sobre estratégias de implementa-
ção bem-sucedida baseadas em evidências para uso em 
outros contextos de prática(24).

Nesta revisão, quatro estudos identificados tratavam 
sobre desenvolvimento de recomendações e diretrizes 
clínicas baseadas em evidências de enfermagem para me-
lhorar a qualidade de saúde da pessoa com DP. Foram 
eles: gerenciamento da saúde bucal para pacientes com 
DP(10), recomendações para prática clínica de enfermei-
ros especialista na DP(4) , consenso para exame e tra-
tamento de quedas em pessoas com DP(17), manejo do 
paciente com instabilidade da pressão arterial na DP(23). 

Para tratar eficazmente a doença, pesquisadores da So-
ciedade Holandesa de Enfermeiros Especialistas na Doen-
ça de Parkinson e da rede holandesa de assistência médica 
nacional ParkinsonNet, formularam diretriz para enfer-
meiros com intervenções fundamentadas exclusivamente 
na prática clínica diária. A diretriz foi respaldada em uma 
revisão de literatura e um questionário preenchido por 97 
enfermeiros especialistas na DP e 51 enfermeiros genera-
listas com conhecimento sobre a doença para identificar 
barreiras no cuidado de enfermagem em DP(4). 

Os membro da Sociedade Holandesa de Enfermeiros 
Especialistas na Doença de Parkinson e do ParkinsonNet 
definiram tarefas primárias para os enfermeiros no aten-
dimento padrão aos pacientes e seus cuidadores, sendo 
as principais: fornecer informações e educação; apoiar 
paciente e o cuidador na auto-gestão da doença; apoiar 
pacientes e cuidadores nos domínios psicossocial e exis-
tencial; trabalhar em colaboração multidisciplinar; e, rea-
lizar intervenções técnicas específicas de enfermagem(4).

Protocolo de autocuidado pode auxiliar no planeja-
mento de esquemas de atendimento mais eficazes em 
doenças neurodegenerativas como a DP(23). Neste senti-
do, reconhecendo que a prevenção de quedas é elemen-
to importante da qualidade do atendimento as pessoas 
com DP, pesquisadores holandeses produziram um con-
junto abrangente de recomendações para enfermeiros 
e outros profissionais de saúde, visando a redução de 
quedas para pessoas com a doença(17).

As recomendações de prevenção de quedas foram 
adaptadas a partir da combinação de fatores genéricos 
de risco para idosos e fatores de risco específicos para 
DP, incluindo 31 fatores de risco (16 fatores de risco ge-
néricos e 15 fatores de risco específicos). Os fatores de 
risco genéricos para quedas na DP (idade, sexo, medica-
mentos, polifarmácia) foram recomendados para serem 
gerenciados pelo clínico geral, geriatra, neurologista e en-
fermeiro especialista em DP. Enquanto que o neurologis-
ta, enfermeiro especialista em DP e fisioterapeuta foram 
considerados os principais profissionais para abordar os 
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fatores de risco específicos (gravidade da doença, mobi-
lidade lenta, congelamento da marcha dentre outros da 
DP) (17).

Pesquisadores canadenses defendem que a transla-
ção integrada do conhecimento é um método no qual 
a inovação é incorporada à prática, devendo envolver a 
colaboração ativa entre pesquisadores (produtores de 
conhecimento) e pacientes, formuladores de políticas e/
ou outros tomadores de decisão (também denominados 
usuários do conhecimento) em vários estágios do pro-
cesso de pesquisa(25). Ao ser configurada com foco no 
problema e na lacuna do conhecimento existente, as di-
retrizes clínicas fornecem base para harmonizar a presta-
ção de cuidados pelo enfermeiro na prática clínica, além 
de oferecer base para investigações futuras(24). 

Nesta pesquisa, somente uma publicação concluiu 
com recomendações adicionais para pesquisa, política de 
saúde e prática clínica(23), e apenas o estudo sobre dire-
trizes para a saúde bucal em indivíduos com DP descre-
veram a inclusão de diversos usuários do conhecimento 
(pacientes, cuidadores, enfermeiros e higienistas dentais) 
na elaboração da diretriz, bem como avaliou a acessibili-
dade das orientações contidas nas diretrizes(10). 

Enfermeiros colaboradores na tomada de  
decisão individual e compartilhada

Os tomadores de decisão têm papel relevante para a 
translação do conhecimento porque auxiliam pesquisa-
dores e formuladores de políticas quanto à atualização 
das evidências numa forma transparente e estruturada 
para informar se a intervenção, recomendação clínica, 
decisões de coberturas de saúde, recomendações e/ou 
decisões de saúde pública foram projetadas de acordo 
com a melhor evidência disponível e alinhada com o con-
texto local(5,26).

Nesta pesquisa identificou-se que cinco publicações 
abordaram em seus resultados os conhecimentos, habili-
dades e atitudes dos enfermeiros necessários para incor-
porar os valores e objetivos do paciente e da família na 
tomada de decisão clínica(12,13,14,16,22). Destacando-se duas 
que exploraram a tomada de decisão compartilhada entre 
a equipe interdisciplinar e a pessoa com DP avançada(12,14). 

Em uma delas, foram identificados quatro temas re-
presentando as experiências atuais com o processo de 
tomada de decisão compartilhada na DP avançada, quais 
sejam: 1) informações e necessidades de informação, 2) 
fatores que influenciam a escolha do tratamento e estra-
tégias de decisão individuais, 3) funções de tomada de 
decisão e 4) barreiras e facilitadores envolvidos na toma-
da de decisão compartilhada(14).

Pesquisas anteriores16,27,28 reforçam que além do for-
necimento de informações sobre tratamento e condi-
ções clínicas, é papel dos enfermeiros e demais membros 

da equipe de cuidado da pessoa com DP envolverem ati-
vamente estes e seus familiares no processo de cuidado, 
pois esta ação é fundamental para o autogerenciamento 
e tomada de decisão compartilhada para melhorar auto-
eficácia, qualidade de vida, adesão ao tratamento e satis-
fação do paciente.

Na condução desta pesquisa foi possível verificar uma 
revisão(22) que utilizou um modelo de prática baseada em 
evidências, para responder à questão clínica do reconhe-
cimento da ansiedade em pacientes com DP, por meio 
do Modelo Stetler. O Modelo Stetler forneceu estrutura 
para identificar pesquisas pertinentes para apoiar o uso 
de ferramentas de avaliação da ansiedade que poderia 
ser implementada na prática clínica de enfermagem, me-
lhorando o manejo da ansiedade na DP.

Quanto as intervenções de enfermagem que abor-
dam estratégias de decisão individual e compartilhada 
com o familiar, um estudo avaliou a viabilidade de cuida-
dos ao cônjuge da pessoa com DP antes e após a estimu-
lação cerebral profunda para DP. As principais atividades 
da intervenção foram um diário para registro de dúvidas 
cotidianas e reuniões individualizadas entre enfermeiros, 
pacientes e seus cônjuges com foco na rotina diária e 
expectativas para a estimulação cerebral profunda(13).

A tomada de decisão compartilhada em pessoas com 
doença crônica está ligada à segurança do paciente e visa 
incluir os pacientes nas decisões do processo saúde-do-
ença, garantindo que obtenham os cuidados que desejam.
(29) Na DP, principalmente na fase avançada, é fundamental 
combinar evidências com a experiência do profissional e 
as preferências do paciente. Esta abordagem, combinada 
com suporte à informação sobre os efeitos dos trata-
mentos avançados na qualidade de vida ajudará pacientes 
e suas famílias a integrar à escolha do tratamento.(30)

Esta revisão integrativa aborda uma lacuna na literatu-
ra ao descrever adequadamente como o conhecimento 
de pesquisas de enfermagem baseada em evidência pode 
ser transladado para enfermeiros no cuidado a pessoa 
com DP. No entanto, certas limitações devem ser re-
conhecidas, a destacar: a pesquisa de dados limitou-se 
a três idiomas e, portanto, alguns artigos relevantes, pu-
blicados em outros idiomas demonstrando adoção de 
práticas baseada em evidências por enfermeiros no cui-
dado a pessoa com DP podem não ter sido identificados. 
Associado a este fator, a estratégia de busca usada para 
esta revisão pode não ter resultado em uma lista exaus-
tiva de práticas baseada em evidências por enfermeiros.

Para pesquisas futuras, recomenda-se o desenvolvi-
mento de protocolos clínicos, diretrizes terapêuticas e 
ferramentas de resultados de gerenciamento de enfer-
magem a pessoa com DP, no contexto nacional, ou a tra-
dução e validação para o português das já existentes em 
outros idiomas.
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CONCLUSÃO
Os resultados apresentados comprovam que é opor-

tuno a criação de protocolos ou diretriz de conhecimen-
to de melhor evidência para o cuidado de enfermagem a 
pessoa com DP. Apesar de não terem sido encontrados 
estudos nacionais, constatou-se que modelos existentes 
e descritos na literatura atual podem ser base para o de-
senvolvimento de práticas de enfermagem voltadas para 
a realidade brasileira, especialmente no cenário da Aten-
ção Primária de Saúde. 

A revisão conclui que a pesquisa baseada em evi-
dências no cuidado de enfermagem as pessoas com DP 
constantemente produzem novos achados, achados para 

aprofundar as habilidades na prática clínica, e a adoção 
de transferência e intercambio de conhecimento para o 
cuidado de enfermagem a pessoa com doença de Parkin-
son envolve elaboração de diretrizes e protocolos de 
cuidado, iniciativas de educação permanente sobre a as 
características da doença, mútua ação com a equipe mul-
tiprofissional e engajamento do paciente e seus familiares 
no processo de viver com a doença.
Conflito de interesses: destaca-se que não há conflito 
de interesses.
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