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RESUMO

A doenca de Parkinson (DP) é uma doenca neurodegenerativa caracterizada pela
perda de neurbnios dopaminérgicos na substancia negra. A danca envolve um
controle sensorio-motor altamente desenvolvido, e muitas teorias defendem seus
efeitos benéficos em condi¢cdes neurodegenerativas. Ao tracarmos um paralelo entre
as areas do cérebro ativadas pela danca e aquelas afetadas pela DP, pode-se
compreender o crescente interesse pela danga como terapia adjuvante. Um conjunto
robusto de evidéncias que apontam para vasta estimulacao neural proporcionada pela
danca embasa os beneficios de sua pratica sobre a saude cerebral no envelhecimento
e em condi¢cdes de neurodegeneracdo, com diversos mecanismos elucidados em
humanos e animais, que incluem mudancas na expressao de neurotrofinas, alteracoes
epigenéticas e metabdlicas. Este trabalho tem como objetivo realizar uma discussao
a respeito das bases neurais da danca, com o foco em seu potencial terapéutico na

reabilitacdo de pessoas com DP.

Palavras-chave: doenca de Parkinson; danca; cérebro; terapia.



ABSTRACT

Parkinson’s disease (PD) is a neurodegenerative disease characterized by the loss of
dopaminergic neurons in the substantia nigra. Dance involves highly developed
sensorimotor control, and many theories advocate its beneficial effects in
neurodegenerative conditions. By drawing a parallel between the areas of the brain
activated by dance and those affected by PD, we can understand the growing interest
in dance as an adjuvant therapy. A robust body of evidence, based on extensive neural
stimulation, points to the benefits of its practice on brain health in aging and
neurodegenerative conditions, with various mechanisms elucidated in humans and
animal models, for example, changes in the expression of neurotrophins, epigenetic
and metabolic alterations. This work aims to discuss the neural basis of dance, with a
focus on its therapeutic potential in the rehabilitation of people with PD.

Keywords: Parkinson’s Disease; dance; brain; therapy.



BDNF
DP
EEG
ENEM
FADAN
FOG
PET
PSP
QoL
UFPA

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Fator Neurotrofico Derivado do Cérebro
Doenca de Parkinson
Eletroencefalograma

Exame Nacional do Ensino Médio
Faculdade de Danca

Congelamento da Marcha

Tomografia por Emissdo de Pdsitrons
Paralisia Supranuclear Progressiva
Qualidade de Vida

Universidade Federal do Para



SUMARIO

1. APRESENTACAO .. .ot e, 12

1.1 SOBRE A AUTORA ... .o 12
1.2 SOBRE O TRABALHO . .....ooviiiie e 13
2. INTRODUGAOD ...t 16

3. FAZER DA QUEDA UM PASSO DE DANCA: A INTRINCADA COREOGRAFIA
NEURAL DO ATO DE DANCAR E SEU POTENCIAL NA REABILITACAO DE

PESSOAS COM PARKINSON ......ouniiiiiieee e 17
31 O QUE A DANCA E A DOENCA DE PARKINSON TEM EM

COMUM? ..o 18
3.2 O DIFERENCIAL DA DANCA COMO ABORDAGEM TERAPEUTICA PARA A DP

..................................................................................................... 19
322 ADANCAE RITMICA ..ol 20
3.2.2 ADANCA ATIVA OS NEURONIOS ESPELHO ......ovvviiiiiiieiie e, 23
4. CONSIDERACOES FINAIS ..., 24

5. REFERENCIAS. ... 25



12

APRESENTACAO

O presente trabalho surgiu a partir de uma troca de ideias com minha
orientadora, Prof.? Dra. Lane Viana Krej¢ova no projeto de pesquisa e extensao da
Universidade Federal do Para, Grupo Parkinson, coordenado por ela. Explorando as
inumeras possibilidades da danca como terapia adjuvante a pessoas que convivem
com a Doenca de Parkinson, o Grupo Parkinson utiliza-se de uma perspectiva
interdisciplinar onde sé@o estudadas as relagdes entre o corpo e 0 meio ambiente, bem
COMO 0S processos neurais que fundamentam a expressado, criacdo e percepgao

estética, além dos aspectos emocionais, sensoriais e motores relacionados a danca.

SOBRE AUTORA

A danca, para mim, ndo sdo simples movimentos coreografados que sao
executados e pronto. A danga € muito mais que isso! Vocé ndo danca apenas com
seu corpo, mas também com mente e alma, tudo interligado.

N&o sei dizer com exatiddo quando esta arte adentrou minha vida, apenas sei
que sempre esteve presente, seja nos bons ou maus momentos, ela sempre foi meu
abrigo e véalvula de escape. Desde crianca, vejo meus pais dancando juntos, ficava
encantada com sua sincronia, ritmo e conexao. Nas escolas de ensino formal as quais
passei, da educacao infantil até o médio, a danca (e alguns momentos, até mesmo o
teatro) infelizmente esteve presente somente em datas comemorativas, a exemplo da
abertura dos Jogos Internos Estudantis, Pascoa, carnaval e festa junina. N&o
frequentava companhias ou escolas de danca, meus contatos dancantes eram por
meio da minha familia, escola e até mesmo em alguns momentos na igreja.

O ano era 2018, e considero este ano de muito decisivo para mim: iria fazer o
Exame do Ensino Médio (ENEM) para alcancar meu ingresso na tdo sonhada
Universidade Federal do Parad (UFPA). Durante meus 3 anos estudando no Ensino
Médio, quando me perguntavam que curso gostaria de fazer, sempre dizia que néo
sabia mais, no fundo, eu sabia, sim, meu coragdo sempre pulsou a Dang¢a, mas nao
falava por medo, principalmente da reagdo da minha familia, que apenas soube
qguando realizei minha inscricdo na UFPA. Lembro-me claramente deste dia que foi
recheado com fortes emocdes, pois, quando contei, minha mée disse que ela e meu
pai apoiar-me-iam no meu sonho, acalentando minhas lagrimas que se misturavam

com as dela em um abraco.
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Em 2019, passei na Faculdade de Danca (FADAN) e uma das primeiras
disciplinas que tive contato foi Psicologia Aplicada a Danca, e desde a primeira vez
que conheci a Dancaterapia, desenvolvi um interesse constante por esta area, que
aumentou ainda mais quando conheci o Grupo Parkinson por meio da Prof.2 Dra. Lane
KrejCova, na semana do calouro, durante as exposi¢des e explicagdes sobre os
projetos de pesquisa e extensdo do curso. Além de meu interesse por esta area, outro
aspecto pessoal que me fazia querer entrar no projeto, foi o fato de meu avo paterno
ter uma doenca, também neurodegenerativa, porém rara, chama Paralisia
Supranuclear Progressiva (PSP) que seus estagios iniciais sdo semelhantes a Doenca
de Parkinson, e por conta de tal quadro, ele tomava medicacdes para Parkinson.

Sigo na minha caminhada dangante muito feliz pelas minhas escolhas e grata,
pér a cada dia, ser construida e desconstruida por ela. No mais, acredito que eu ndo
tenha escolhido a Danca, mas ela tenha me escolhido e espero que, por meio dela e
com ela, eu possa ajudar as pessoas de alguma forma, afinal, acredito que esta seja

minha missao.

SOBRE O TRABALHO

A danca, essa arte ancestral que transcende as barreiras do tempo e da cultura,
€ mais do que um simples movimento do corpo no espaco. Ela é uma manifestacao
primordial da esséncia humana, um ato que vai além da mera coordenacao motora.
Na danca, encontramos um didlogo entre o corpo e a alma, uma linguagem nao verbal
que comunica emocdes, historias e experiéncias profundas. No ato de dancar, somos
convidados a abandonar as amarras do pensamento racional, a nos entregar as
sensacoes que fluem através de nds e a nos conectar com 0 mundo ao nosso redor.
Cada movimento, cada gesto, € uma expressao genuina do que somos e do que
sentimos. Na danca, encontramos a liberdade de ser quem somos, sem palavras, sem
julgamentos. E um espaco sagrado onde podemos explorar nossa identidade, nossos
medos e nossos desejos mais intimos.

A arte de dancar € uma metafora poderosa para a jornada da vida. Assim como
na danca, nossa existéncia é marcada por movimentos variados - alguns leves e
fluidos, outros rapidos e enérgicos. Enfrentamos desafios, superamos obstaculos e

celebramos vitorias, tudo isso enquanto dangamos no palco da existéncia. A danca
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nos ensina a aceitar a transitoriedade, a abracar a mudanca e a encontrar beleza na
efemeridade do momento presente.

Com inumeros beneficios, a danga pode ter um impacto significativo na vida
das pessoas que convivem com a Doenca de Parkinson, uma doenca neuroldgica
progressiva que afeta o controle motor, levando a tremores, rigidez muscular, lentidao
de movimentos e instabilidade postural. Embora ndo haja cura para a Doenca de
Parkinson, diferentes abordagens de tratamento podem auxiliar na manutencéo da
funcionalidade da pessoa acometida, incluindo medicacédo, fisioterapia, terapias
ocupacionais e, mais recentemente, a danca. Esta ultima, em particular, tem mostrado
beneficios consideraveis a pessoas com Parkinson, proporcionando uma forma de
exercicio fisico que pode ajudar a melhorar a mobilidade, coordenacéo, equilibrio e a
flexibilidade, que séo areas frequentemente afetadas pela doenca neurodegenerativa.
Além disso, a danca pode oferecer beneficios emocionais, sociais e cognitivos,
incluindo a reducao do estresse, a melhoria do humor, o aumento da autoestima e a
promocao da interacdo social.

Muito além de dados, nUmeros ou até mesmo estatisticas, a arte da danca
reverbera no corpo de maneira singular de quem realiza 0s movimentos, tanto externo
guanto internamente. Quando cito 0s movimentos internos, refiro-me
automaticamente aos neurdnios espelho que séo ativados durante a pratica da danca,
seja em um contexto de aprendizado formal ou em uma situacdo social, dispondo de
implicacbes importantes para o ambito da aprendizagem motora, imitacdo de
movimentos e a compreensao emocional da expressédo corporal. Além disso, a
ativacdo desses neurdnios também pode facilitar a interacdo social durante a danca,
ajudando as pessoas a sincronizarem seus movimentos e se conectar
emocionalmente com os outros dancarinos. Portanto, a danca é uma atividade que
ativa e aproveita os neurbnios espelho, contribuindo para uma experiéncia rica e
multifacetada.

Por conseguinte, dancar € mais do que um simples ato fisico: € uma expressao
da nossa esséncia através da arte. Na danca, encontramos a sintese entre o corpo e
a mente, entre o individuo e o coletivo, entre o efémero e o eterno. E uma celebragéo
da vida em sua forma mais pura, uma ode a alegria de existir. Portanto, ao dancarmos,
Nao apenas movemos Nossos corpos, melhoramos nossas funcgdes cerebrais, mas

também elevamos nossas almas, tocando as estrelas com nossos dedos e nos
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conectando com o cosmos de uma maneira que transcende as palavras e 0s

conceitos.
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INTRODUCAO

A doenca de Parkinson (DP) afeta milhares de pessoas no mundo. Apresenta
sintomas motores e ndo motores incapacitantes, que afetam o bem-estar fisico e
mental e reduzem a qualidade de vida. A danga envolve um controle sensorio-motor
altamente desenvolvido, e muitas teorias defendem seus efeitos benéficos em
condi¢cbes neurodegenerativas. Ao tracarmos um paralelo entre as areas do cérebro
ativadas pela danca e aquelas afetadas pela DP, pode-se compreender o crescente
interesse pela danca como terapia adjuvante. A danca € uma atividade tdo complexa
e desafiadora que basicamente requer a ativacdo de todo o cérebro. Este trabalho tem
como objetivo realizar uma discusséo, a luz da literatura, a respeito das bases neurais
da danca, com o foco em seu potencial terapéutico na reabilitagdo de pessoas com
DP.

Para tanto, foi realizado um levantamento bibliografico em bases de dados com
busca ativa de titulos relacionando as funcfes cerebrais e a pratica da danca. Os
dados demonstram que os correlatos funcionais e estruturais do cérebro na danca
incluem amplas areas corticais, areas subcorticais como os ganglios basais, cerebelo
e nucleos do tronco encefalico envolvidos no processamento do movimento, ritmo,
propriocep¢ao, memoria, emocdes e observacao da acao. Circuitos neurais presentes
na medula espinhal também séo implicados e sofrem alteracdes plasticas provocadas
pela pratica de movimentos ritmados caracteristicos da danca. Um conjunto robusto
de evidéncias, baseados nessa vasta estimulagcdo neural apontam para os beneficios
de sua pratica sobre a saude cerebral no envelhecimento e em condi¢cdes de
neurodegeneracdo, com diversos mecanismos elucidados em humanos e modelos
animais, por exemplo, mudancas na expressdo de neurotrofinas, alteracdes
epigenéticas e metabdlicas. A danca € um exercicio fisico que parece superar 0s
beneficios promovidos por outras modalidades, possui diferenciais fisiol6gicos
marcantes, e por isso consiste em uma das melhores alternativas para a estimulagcao
da plasticidade neural ao longo da vida.

O texto a seguir consiste em artigo cientifico, submetido e ja aceito para
publicagdo no e-book dos Anais do XII Congresso da Associacdo Brasileira de
Pesquisa e Pds-Graduagdo em Artes Cénicas — ABRACE. A previsdo de publicagédo

do Volume € para o primeiro semestre do ano de 2024.
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FAZER DA QUEDA UM PASSO DE DANCA: A
INTRINCADA COREOGRAFIA NEURAL DO ATO DE DANCAR E
SEU POTENCIAL NA REABILITACAO DE PESSOAS COM

PARKINSON.

A Doenca de Parkinson (DP) afeta milhares de pessoas no mundo. E a
segunda doenca neurodegenerativa mais comum entre pessoas idosas. De acordo
com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), existem aproximadamente 4 milhdes
de pessoas no mundo com a Doenca de Parkinson, o que representa 1% da
populacdo mundial a partir dos 65 anos. E um distlrbio multissistémico (Jellinger,
2012) marcado pela perda de células produtoras do neurotransmissor dopamina no
encéfalo, resultando em sintomas motores como, bradicinesial, tremor, instabilidade
postural e rigidez, e 0os ndo motores, que muitas vezes, podem ser mais
incapacitantes, assim como ansiedade, depressdo e apatia. Os tratamentos
farmacolégicos e ndo farmacoldgicos, sado direcionados para atenuacdo
sintomatologica e melhoria da qualidade de vida, com eficicia limitada no tempo,
podendo ndo abordar completamente os amplos perfis sintométicos. Portanto,
terapias complementares para a independéncia funcional tém atraido atencéo
crescente na pratica clinica (Castro; Souza, 2019).

Desde o inicio da civilizacdo, a danca, antes mesmo do desenvolvimento da
linguagem, pode ter representado uma forma de expressdo e comunicagao
compreendida por todos 0s povos, por mais distantes que fossem (Franco; Ferreira,
2016). Envolvendo um controle sensorio-motor altamente desenvolvido, a arte de
dancar pode induzir efeitos terapéuticos importantes em condicbes
neurodegenerativas. Segundo Leéo (2020) em seu texto intitulado “Quem Danga Seus
Males Espanta”, a danca mostrou-se correlacionada a um acréscimo nos niveis
plasmaticos de BDNF (Fator Neurotrofico Derivado do Cérebro), um membro da
familia de proteinas homélogas denominadas neurotrofinas? associado ao aumento

da neuroplasticidade e neuroprotecdo além de ter um importante papel por estimular

! Bradicinesia ou acinesia € definida pelo movimento lento e pela capacidade prejudicada de
movimentar o corpo rapidamente ao comando do cérebro ou de se manter em equilibrio.
2 Neurotrofinas sdo uma classe de proteinas denominadas fatores de crescimento envolvidos
diretamente nos processos de diferenciacdo, proliferacdo e sobrevivéncia dos neurénios.
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o crescimento, diferenciacdo e reparacdo dos neurdnios, portanto, comparado a
outras atividades, a danca possui diferenciais neurofisiolégicos marcantes, e por isso
consiste em uma das melhores alternativas para a estimulacdo da neuroplasticidade
ao longo da vida. O crescente interesse pela danca como intervencéao terapéutica tem
gerado um conjunto de evidéncias de suas aplicacdes no tratamento adjuvante em
condi¢cbes degenerativas, incluindo a Doenca de Parkinson. Por exemplo, diversas
areas encefélicas comprometidas pela DP s&o ativadas durante a danca (Shanahan
et al., 2015), podendo-se compreender um interesse em constante crescimento pela
mesma como terapia adjuvante, haja vista que esta é uma atividade tdo complexa e
desafiadora que basicamente requer a ativacdo de todo o cérebro, dai seu relevante

potencial como indutor de neuroplasticidade.

O QUE A DANCA E A DOENCA DE PARKINSON TEM EM COMUM?

A danca requer, para sua execucdo, o uso de habilidades mentais altamente
desenvolvidas, ativando sistemas neurais complexos. Até hoje, ainda ndo temos total
clareza de exatamente quais areas cerebrais sdo necessarias para executar a acao
de dancar, e os estudos de imagem tendem a simplificar tal tarefa através da
investigacdo de caracteristicas especificas da danca. De fato, a arte de dancar € tao
multifacetada e estimulante que, em esséncia, exige o pleno uso de todas as
capacidades cerebrais para ser realizada. Os correlatos funcionais e estruturais de
um “cérebro que danga” incluem amplas areas corticais, ganglios basais, cerebelo e
nacleos do tronco cerebral envolvidos no processamento do movimento, ritmo,
propriocep¢do, memaoria, emocodes e observacao da acdo (Karpati et al., 2015), desta
maneira, a danga pode auxiliar na diminuicdo dos sintomas motores da Doenga de
Parkinson, e pesquisas sobre os efeitos da estimulagdo auditiva ritmica em pacientes
com essa condi¢cédo constataram melhorias significantes na capacidade de caminhar
e nos movimentos dos membros superiores (Ashoori et al., 2015). Dessa forma,
pessoas que convivem com a Doenca de Parkinson tém uma fala e marcha mais
fluidas quando expostas a um ritmo constante, como no caso da musica e da danca,
gue podem fornecer estimulos externos que funcionam como um metrbnomo para
desviar o fluxo de informagbes nos sistemas subcorticais degenerados (Machado
Sotomayor et al., 2021).

A DP afeta multiplos nucleos de neurdnios e sistemas de neurotransmissores.

A complexidade da fisiopatologia desta surge em cada nova evidéncia na literatura,
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as manifestacfes ndo motoras tendem a aparecer anos antes dos sintomas motores,
resultantes de uma progressao nao linear que afeta estruturas desde o tronco cerebral
inferior até os ganglios basais, areas limbicas e o neocértex (Del Tredici; Braak, 2016).
A multiplicidade de circuitos neurais comprometidos resulta no declinio da mobilidade
funcional juntamente com distarbios neuropsicolégicos e cognitivos significativos,
consequentemente, as interacbes com o0 ambiente e a sociedade sao
progressivamente afetadas no curso da doenga. Um conjunto robusto de evidéncias
aponta para os beneficios do exercicio sobre a saude cerebral no envelhecimento e
na neurodegeneracao, com diversos mecanismos elucidados em humanos e modelos
animais, por exemplo, mudancas na expressdo das neurotrofinas, regulacdes
epigenéticas® e metabdlicas (Lautenschlager et al., 2012).

O movimento e a musica sdo elementos que proporcionam sensac¢ao de bem-
estar, podem criar respostas emocionais positivas que incentivam a aderéncia e a
sincronia ritmica em grupo, demonstrando facilitar o processamento sensorial e o
aumento no desempenho cognitivo, caracteristicas estas muito importantes em um
cendrio terapéutico. Sabe-se que o ritmo estimula as areas de recompensa* do
cérebro, a interacdo em grupo estimula as capacidades sociais e de comunicacao e
nas aulas em que os pacientes partilham das mesmas condi¢cdes, tendem a
desenvolver uma identidade de grupo. Os beneficios gerais atingem esferas motoras,
cognitivas e neuropsiquiatricas, melhorando, consequentemente, a qualidade de vida
(QOL). Portanto, a danca pode ajudar a retardar o declinio funcional no
envelhecimento e na neurodegeneracéo, especialmente considerando os sintomas da
DP, pois seus beneficios parecem abordar preocupacdes especificas sobre dominios

cognitivos, apatia, depresséao, socializacao e confianca fisica (Shanahan et al., 2015).

O DIFERENCIAL DA DANCA COMO ABORDAGEM TERAPEUTICA PARA A DP
Requerendo o uso de sistemas visuais, motores, auditivos, cinestésicos e

cognitivos altamente desenvolvidos, dancar é uma atividade gratificante que cumpre

diversas funcdes sociais e pode ter sido essencial para nossa evolugcdo enquanto

espécie. As origens relatadas desta correspondem ao surgimento da cultura humana,

3 Epigenética é uma area emergente de pesquisa cientifica que investiga como os estimulos ambientais
afetam a expressao dos genes, ativando uns e silenciando outros.

4 0 chamado sistema de recompensa do cérebro € o circuito que processa as informacées relacionadas
a sensacéo de prazer ou de satisfacdo, entéo identificadas no sistema limbico e no ndcleo accumbens,
cujos neurdnios tém numerosos receptores para o neurotransmissor dopamina, a "molécula do prazer".
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havendo hipGteses de que as origens da danca surgem de processos cerebrais de
alta ordem que dao suporte a processos cerebrais de alta ordem, como a linguagem
(Hagendoorn, 2010), o tempo e a coordenacao social, podendo assim explicar seu
diferencial quando comparada a outras modalidades de exercicio fisico.

A DANCA E RITMICA

A danca tem base ritmica, exigindo que o intérprete combine as a¢des com a
musica ou, quando da auséncia desta, que ajuste 0s movimentos a um padrdo ritmico.
O ritmo mostra um aspecto espontaneo, individual e subjetivo que influencia a
motricidade e a percepcdo temporal, sendo critico para as interagcdes sociais e a
ligagdo interpessoal. A necessidade de sincronizar movimentos a um estimulo musical
é intrinseca a todos os seres humanos, de uma maneira global, Brown e Parsons
(2008), em um artigo na revista Scientific American, sugerem que a sincronizacao da
musica e de movimentos dancados, cria uma alca de retroalimentacdo que gera "duplo
prazer", pois a musica estimula os centros de recompensa do cérebro, enquanto a
danca ativa seus circuitos sensoriais e motores (Brown; Parsons, 2008).

As origens da musica, da danca e da fala dependem do desenvolvimento de
um sistema neural adaptavel de sincronizacdo-ritmo-recompensa que envolve 0s
componentes centrais da cognicdo humana. Por natureza, a atividade cerebral é
profundamente ritmica: oscila¢cdes neurais moldam processos cognitivos, sensoriais e
motores e podem entrar em ritmos externos quando entradas sensoriais regulares -
como uma batida musical - disparam explosGes periddicas de atividade cerebral
sincronizada, que podem continuar independentemente da entrada externa devido a
uma previsdo neural do intervalo de tempo. Nossa tendéncia natural de nos
movimentarmos em resposta a muasica deriva deste "Guardido Do Tempo Interno”,
que é responsavel por permitir que o dancarino(a) mantenha o tempo com a batida, o
atleta mantenha o controle da bola, o jogador de video game mantenha o controle
entre os comandos e 0s eventos na tela, e nés mantenhamos até mesmo o simples
ritmo de uma conversa, coordenando as interacdes sociais e de aprendizagem, o
tempo de atencdo e a memoria de trabalho (Buzsaki, 2006). Tal capacidade pode ser
observada muito cedo na vida: bebés com poucos dias de vida sdo capazes de
perceber e antecipar batidas, e este fenbmeno depende da ativacdo das areas

motoras do cérebro.
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Estimulos ritmicos podem induzir alteracdes no humor, no comportamento
motor ou até mesmo nos estados de consciéncia. A musica estimula areas de prazer
e recompensa, como 0 cortex orbitofrontal e o estriado ventral, e as alteragfes na
intensidade e no ritmo musical podem desencadear respostas emocionais refletidas
por mudancas no sinal em eletroencefalograma (EEG) (Grahn; Brett, 2007). Segundo
estudos da neurocientista e bailarina Hanna Poikonen (2018), o cérebro de
bailarinos(as) reage mais rapidamente a mudancas de intensidade na musica, iSso
comparado a pessoas que ndo dancam e até mesmo musicos (Poikonen et al., 2018).
A musica e a danca sdo geralmente associadas a emocdfes fortes e positivas, com
ativacdo de estruturas talamicas e subtalamicas, levando a respostas enddcrinas,
induzindo a liberacdo de endorfinas que facilitam a coeséo social e promovendo a
ligacdo interpessoal. Poikonen (2018) destaca que a danca, além de desenvolver
areas cerebrais ligadas as emocdes, salienta os fatores memoaria e interacéo social, e
no geral essas caracteristicas ajudam a interpretar melhor as préprias emocoes e
como o individuo reage ao ambiente.

Associada a uma perda de sistemas internos de sinalizacdo, a Doenca de
Parkinson afeta tarefas motoras ritmicas, como a acdo de caminhada e a producéo
da fala. A musica e a danca estimulam o acoplamento ritmico espontaneo entre os
sistemas sensorial e motor, portanto cabe supor que individuos que convivem com
esta doenca neurolégica podem se beneficiar de interac6es auditivo-motoras, pois,
apesar enfrentarem dificuldade para locomover-se, conseguem, por meio da musica,
adquirir um caminhar mais fluido. Além do mais, esses pacientes sdo capazes de
dancar ao ouvirem musica, o que sugere o envolvimento de regides cerebrais
associadas ao movimento através da audicdo musical (Thaut et al.,, 2015), sendo
assim, projetos que pensam a realizacdo da dancaterapia para DP estdo cada vez
mais crescendo e desenvolvendo pesquisas sobre, a exemplo do Grupo Parkinson®,
que surgiu em 2015 visando explorar as possibilidades da danca numa perspectiva
multidisciplinar, estudando as relagdes do corpo com 0 meio ambiente e 0s processos
neurais que embasam a expressao, criacdo, percepcdo estética e aspectos
emocionais, sensoriais e motores ligados a danca.

Ensaios utilizando a tomografia por emisséo de pdsitrons (PET) mostraram que

0 padréo ritmico, a métrica e o tempo séo processados de forma diferente por areas

> Site: www.grupoparkinson.org/


http://www.grupoparkinson.org/
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dos cortices frontal, cingulado®, parietal, pré-frontal, temporal e cerebelar, sendo o
tempo, por si sO, processado por areas somatossensoriais e motoras (Thaut et al.,
2014). A musica ativa o cortex auditivo, as estruturas limbicas e paralimbicas, o cortex
cingulado anterior e o hipocampo, com o recrutamento do sistema dopaminérgico
mesolimbico. Assim, as respostas de recompensa impulsionadas pela musica
mostram efeitos positivos sobre o desempenho da memoria episddica, possivelmente
relacionados a modulacdo dopaminérgica (Thaut et al., 2014).

A danca € uma atividade que pode ou ndo ser executada com musica, mas
guando realizada, tem-se 0 acompanhamento desta especialmente o ritmo musical,
gque combina pistas ritmicas auditivas e visuais para coordenar o movimento.
Numerosos estudos de caso, ensaios piloto quase randomizados e demonstracdes
meta-analiticas exibiram os efeitos benéficos da danca nos sintomas motores e nao
motores da Doenca de Parkinson, compreendendo o equilibrio, marcha, qualidade de
vida, humor, atencdo e memoéria (Shanahan et al., 2015). A dindmica da marcha tende
a ajustar-se em resposta ao compasso musical devido a uma ressonancia sensorio-
motora. A poténcia do entrosamento neural com um ritmo esta diretamente
correlacionada com a precisao individual em acompanhar o ritmo, uma capacidade
que pode refletir o grau de conectividade entre areas auditivas e motoras de nivel
superior e que parece ser regulada pelo andamento da muasica. Em pacientes com
DP, foi demonstrado que as pistas auditivas ritmicas reduzem significativamente a
gravidade do congelamento da marcha e melhoram varios parametros da marcha,
provavelmente através da ativacao da area motora suplementar, contornando a alca
disfuncional dos ganglios da base (Ashoori et al., 2015). Este efeito € especialmente
significativo para pacientes com a Doenga de Parkinson, mas ndo para outros
individuos neurologicamente saudaveis com idade compativel. A estabilidade da
marcha promovida pelas pistas ritmicas auditivas persiste apds o estimulo, o que
sugere um efeito de estabilizagcdo do sistema gerador de ritmo interno. Estas
observacdes séo consistentes com a duracdo percebida na facilitacdo da mobilidade
relatada em pacientes com DP apdés aulas de danca (Dos Santos Delabary et al.,
2018). Se tais efeitos sdo gerados pelos estimulos ritmicos que contornam o0s

circuitos dos ganglios basais ou pela sintonizacdo das oscilagfes neurais aberrantes

® Regido que é responsavel por regular tanto fungdes autbnomas, como a pressdo sanguinea, quanto
cognitivas, como a emocéo e o aprendizado. E ativo na regulacdo da motivacao e deteccao de conflitos.
Regido cerebral envolvida em decisdes morais e de risco.
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nos ganglios da base, caracteristicas da DP, € uma questdo que exige uma
investigacdo mais aprofundada. No entanto, em conjunto, estes efeitos realcam o

potencial da dangca como ferramenta terapéutica para a reabilitacdo da DP.

A DANCA ATIVA OS NEURONIOS ESPELHO

Nos anos 90, descobriu-se que certos neurdnios, localizados nas areas
motoras do cérebro, possuiam a habilidade de responder a estimulos visuais
relacionados a acdes que eram executadas por estes mesmos neurdnios. Esses
neurénios ficaram conhecidos como "neurdnios espelho” e sdo a base de nossa
capacidade de imitacdo. Além disso, esses neurdnios podem ser responsaveis pela
nossa capacidade de compreenséo, habilidade de aprendizado e empatia (Cook et
al., 2014).

Uma das pedras angulares dos efeitos terapéuticos da danca é a ativacéo
destes neurdnios espelho. Eles sdo a evidéncia de que somos sensiveis e
sintonizados com 0s movimentos que ocorrem no corpo de outras pessoas. Em suma,
conjuntos idénticos de neurbnios podem ser ativados em um individuo que esta
simplesmente a testemunhar uma outra pessoa a executar algum movimento, tal
como a pessoa envolvida na acdo. Assim, areas cerebrais antes consideradas
exclusivamente motoras, desempenham agora um papel fundamental na percepc¢éo
e reconhecimento da acéo (Cook et al, 2014).

Como ligacdo funcional entre a observacdo e a execugcdo da acdo, 0s
neurénios-espelho desempenham um papel central na compreensdo da acéo,
fornecendo a base para varios fenbmenos cognitivos abstratos, tais como o
desenvolvimento da teoria da mente - a capacidade cognitiva de atribuir estados
mentais a si proprio e aos outros - uma capacidade mental dividida em dominios
cognitivos e afetivos, e uma necessidade béasica para o desenvolvimento de
interagbes sociais (Schulte-Ruther et al., 2007). Foram descritas disfungdes no
sistema de neurdnios espelho e nas funcdes da teoria da mente na Doenca de
Parkinson, com prejuizos cognitivos e afetivos da teoria da mente que aparecem
desde as fases iniciais da doenca e que se correlacionam com o volume e a
integridade da substancia branca e cinzenta do cérebro (Bora et al., 2015).

As limitacGes da Teoria da Mente nos individuos com a Doenca de Parkinson
estdo possivelmente relacionadas com o envolvimento dos nucleos da base nas

funcdes do sistema de neurdnios-espelho. Foi demonstrada uma correlacao positiva
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entre a gravidade do congelamento da marcha e as deficiéncias da Teoria da Mente
na DP, sugerindo uma ligacéo direta entre o desempenho motor e a capacidade da
Teoria da Mente. Além disso, as pistas auditivas mostram melhores resultados na
reducdo do congelamento das mudangas em pessoas com DP quando oS sons
aplicados sao relevantes para a acao, um fendbmeno que defende fortemente uma
funcao de espelho envolvida nos fenémenos.

A observacao e a imitacdo da acdo séo aspectos chave da danca. Tem sido
demonstrado que o repertorio motor influencia a ativacdo de neurdnios espelhos ao
observar diferentes acfes (Winters, 2008). A ativacdo deste no sistema humano
através da danca tem sido relatada, particularmente quando os movimentos foram
percebidos como estéticos. Tem sido sugerido que a danga “evoluiu” a partir de nossa
capacidade de imitacdo proporcionada pelos neurénios espelho, além disso, estédo
também implicados nos aspectos sociocognitivos e afetivos da danca, uma vez que
sdo modulados pela coordenacédo interpessoal em tarefas de cooperacdo e
entrosamento, e envolvidos na aptidao para a criacédo de lagos e empatia.

Em resumo, os neurdnios espelho desempenham um papel vital na forma como
percebemos, aprendemos e nos conectamos por meio da danca. Eles sdo uma parte
essencial da experiéncia humana e ajudam a explicar por que a danc¢a pode ser tao

poderosa e significativa para as pessoas em todo o mundo.

CONSIDERACOES FINAIS

A danca e a Doenca de Parkinson apresentam pontos comuns apesar de
antagobnicos: Enquanto o Parkinson afeta negativamente a funcéo de areas e sistemas
cerebrais diferenciados, sendo assim uma desordem multissistémica, a danga por sua
vez tem a capacidade de estimular funcionalmente essas areas, configurando um
excelente meio de estimulo a neuroplasticidade. Essa relagéo especial tem sido objeto
de estudos e intervencdes terapéuticas. A Doenca de Parkinson afeta o controle
motor, levando a tremores, rigidez e dificuldade de movimento. A pratica regular da
danca, especialmente de estilos que enfatizam movimentos fluidos e controlados,
pode ajudar a melhorar o controle motor em pessoas com esta doencga
neurodegenerativa, envolvendo uma variedade de movimentos que sé&o capazes em
ajudar a fortalecer musculos, melhorar o equilibrio e aumentar a flexibilidade, aspectos

estes que podem ser desafiadores para pessoas com Parkinson.
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Como resultado, a danca é vista como uma forma eficaz e holistica de terapia
para melhorar a qualidade de vida das pessoas que vivem com DP. Além disso, a
danca é frequentemente associada a sentimentos de alegria, expressao e liberacao
emocional, em pessoas que convivem com esta condi¢do, muitas das quais enfrentam
desafios emocionais significativos, a danca pode oferecer uma maneira de expressar-
se criativamente, melhorar o bem-estar emocional, desenvolver o senso de
comunidade oferecendo uma oportunidade para interacao social, proporcionando uma
rede de apoio vital. Devido a esses beneficios, muitos programas e iniciativas foram
desenvolvidos em todo o mundo, oferecendo aulas de danca adaptadas
especificamente para pessoas com Parkinson. Essas aulas ndo s6 proporcionam 0s
beneficios fisicos e emocionais mencionados, mas também criam um ambiente de
apoio onde os participantes podem se conectar com o0s outros e enfrentar os desafios

da doenca juntos.
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