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A doenga de Parkinson (DP) ¢ uma doenga neurodegenerativa progres-
siva, caracterizada por um vasto espectro de sintomas motores (e.g.,
bradicinésia, tremor, rigidez, instabilidade corporal, perturbagdes da marcha
e freezing; Ferreira, Rosa, & Coelho, 2013; Rajput, Rajput, & Rajput, 2008)
e ndo-motores (e.g., problemas de sono e depressao; Ferreira et al., 2013;
Lewis, Annett, Davenport, Hall, & Lovatt, 2016). De acordo com o Estudo
Epidemiologico de Avaliagdo da Prevaléncia da Doenca de Parkinson
(2014), existem atualmente cerca de 13 mil pessoas com DP em Portugal, e
estima-se que este nimero triplique nos préximos 50 anos, como conse-
quéncia do envelhecimento populacional e do uso crescente de medica-
mentos que promovem a sua expressao clinica (Ferreira et al., 2013; Rajput
et al., 2008).

A principal e mais eficaz forma de tratamento da DP ¢ medicamentosa
(levodopa), mas uma vez que esta doenca acarreta elevados custos finan-
ceiros e inimeras consequéncias fisicas, psicoldgicas, emocionais e sociais
(Sharp & Hewitt, 2014), constata-se que os tratamentos médicos nao
atendem por completo as problematicas da DP. Adicionalmente, com a
progressao da doenca, deixam de ser viaveis, pelo que sdo necessarios
outros métodos terapéuticos (Bognar et al., 2016; Earhart, 2009). Acresce
que estes individuos carecem de atividades focadas no bem-estar que
sejam simplesmente divertidas, agradaveis e ndo relacionadas com a
doenga (Westheimer, 2008). Subsequentemente, alguns autores tém vindo
a explorar os beneficios da danga para sujeitos com DP (Earhart, 2009;
Sharp & Hewitt, 2014).

A danca, sendo uma atividade holistica (Westheimer, 2008), pode
integrar a pratica de movimentos que as pessoas com DP sentem dificuldade
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em realizar (Earhart, 2009). Por si so, isto pode retardar a progressao da
doenga (Duncan & Earhart, 2012) e tem o potencial de atenuar a tristeza e
a preocupacdo com a doenca, o que faz com que as pessoas se sintam
melhor e apresentem melhor humor (Lewis et al., 2016; Westheimer,
2008). Pode ainda ser benéfica pelo seu caracter aprazivel e socialmente
estimulante, visto que ¢ uma atividade social que promove o estabeleci-
mento de redes de suporte, a motivacdo para a procura de exercicio
regular, o envolvimento comunitario, o desenvolvimento pessoal e a liber-
dade de expressao (Earhart, 2009; Lewis et al., 2016; Westheimer, 2008).

Até a data, a maior parte das investigagdes debrucou-se exclusiva-
mente nos sintomas motores da DP e na qualidade de vida relacionada com
a saude (e.g., Duncan & Earhart, 2012; Hackney & Earhart, 2009;
Hackney, Kantorovich, Levin, & Earhart, 2007). Ainda que os resultados
sejam satisfatorios do ponto de vista motor, num estudo qualitativo reali-
zado com sujeitos com DP (participantes regulares em aulas de danga),
dois dos principais motivos para o envolvimento nas aulas foram a
interac¢do com os outros e a necessidade de socializagdo. Os participantes
reportaram que as melhorias detetadas noutras dimensodes (e.g., humor)
derivavam do contacto com os restantes (Bognar et al., 2016).

Um dos mais recentes debates prende-se com o facto de diferentes
estilos de danga possuirem diferentes qualidades, passiveis de incidir
sobre os diferentes sintomas da DP (Hackney & Earhart, 2009). Tendo em
conta a importancia que ¢ atribuida a socializagdo, entdo € possivel que as
dancas tradicionais ou folcloricas (e.g., portuguesas, gregas, irlandesas,
etc.) sejam dos estilos mais eficazes na melhoria da qualidade de vida
destes individuos, ja que tendem a ser dangas de grupo (e.g., dancas de
roda), fomentando a socializagdo e o contacto entre dangarinos. Ja varios
estudos demonstraram que as dancgas sociais s3o populares entre os mais
velhos e que, comparativamente aqueles que nao dangam, os idosos que
praticam dangas sociais regularmente apresentam melhores indicadores
fisicos (e.g., melhor equilibrio e mobilidade funcional) e mais motivacao
para a adog¢ao de comportamentos de satude ligados a pratica de exercicio
(Hackney & Earhart, 2010). Para pessoas com DP, o contacto fisico direto
com os outros (proprio de muitas dancas tradicionais) pode significar
maior suporte e seguranca (e.g., protecdo contra quedas), o que as pode
motivar ndo s6 a ir além dos seus limites, como também pode motivar para
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a pratica regular de danca (Hackney & Earhart, 2010), potenciando melho-
rias nos sintomas motores.

A presente revisdo de literatura tem entdo como objetivo averiguar o
efeito que as dangas tradicionais, independentemente da origem geogra-
fica e cultural, ttm em individuos com DP, tanto a nivel motor quanto
psicologico. Reunindo os resultados dos estudos empiricos existentes até
ao momento, pretende-se alargar o conhecimento no ambito da danca para
Parkinson e identificar as principais lacunas nesta area de investigacao.

METODO

Esta revisdo de literatura seguiu as diretrizes da revisdo de ambito para
reunir estudos empiricos sobre a tematica em causa e ir ao encontro do
objetivo de investigacao (Levac, Colquhoun, & O’Brien, 2010). A pesquisa
foi realizada com recurso a trés bases de dados eletronicas — EBSCO
(limitando a inclusdo a textos completos: PsycINFO, PsycARTICLES,
MEDLINE, Psychology and Behavioral Sciences Collection, Academic
Search Complete e e-Journals), Web of Science ¢ PubMed — com os
seguintes termos e estratégia de pesquisa booleana: “Parkinson” AND
“social dancing” OR “traditional dancing” OR “set dancing”.

O processo de pesquisa e selecdo das fontes bibliograficas apresenta-se
de forma sumaria na Figura 1. Numa primeira revisao, atendendo a titulo e
resumo das fontes identificadas, foram identificados 444 artigos, dos quais
14 eram duplicados, pelo que, apos a sua eliminagado, resultou um total de
430 artigos. A elegibilidade destes estudos foi avaliada tendo em conta os
seguintes critérios de inclusdo: (a) estudos em inglés ou portugués e (b)
estudos (quase)experimentais que aplicassem uma intervencdo de dancas
tradicionais, de qualquer nacionalidade, em participantes com diagnostico
de Parkinson em qualquer estadio de doenca. Desta analise apenas foram
selecionados 7 estudos potencialmente relevantes.

Numa segunda revisdo, com acesso ao texto completo, 4 estudos foram
excluidos por ndo cumprirem os critérios supramencionados. Consequente-
mente, apenas foram elegidos 3 estudos para integrar a revisdo de literatura.
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Estudos potencialmente relevantes extraidos das bases de dados electronicas (n=444)
EBSCO (n=89), Web of Science (n=345), PubMed (1n=10)

v

Triagem 1* Selegdo dos artigos (titulo e resumo) apos removidos os duplicados (72=430)

v

Estudos excluidos (n=423) |

Identificagiio

Motivos:

Artigo tedrico / ndo experimental: 258
Temdtica nio incluida (DP e/ou danga): 151
Resumo ndo disponivel: 6

Editorial: 2

Estudo de caso: 2

Reportagem fotografica: 2

Meta-andlise: |

Revisdo de livro: |

Elegibilidade 2" Selegio dos artigos (texto completo) (n=7)

v

Estudos excluidos (#=4) |

v

Inclusdo Estudos incluidos na revisdo: 3

Motivos:
e Temadtica nfio incluida (dancas tradicionais): 4

Figura 1. Sintese do Processo de Selecdao dos Artigos
Nota. Baseado em PRISMA 2009 Flow Diagram (Moher, Liberati, Tetzlaffl, & Altman, 2009).

RESULTADOS

Dos trés artigos seleccionados para integrar a revisao de literatura, dois
deles tiveram lugar na Irlanda (Shanahan, Morris, Bhriain, Volpe, Lynch, &
Clifford, 2017; Shanahan, Morris, Bhriain, Volpe, Richardson, & Clifford,
2015) e um em Italia (Volpe, Signorini, Marchetto, Lynch, & Morris, 2013).
Todos testaram a viabilidade, adesdo e efeitos de uma intervencdo de set
dancing (i.e., dangas tradicionais irlandesas) em participantes com DP leve a
moderada. Os trés estudos eram quantitativos ¢ focaram-se nos sintomas
motores e na qualidade de vida relacionada com a saude. Como complemento
as aulas de danga, todas as intervengdes incluiram o uso de DVDs com
exercicios e passos de danga para os participantes verem e/ou realizarem
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sozinhos em casa. A informacgao relativa a cada um dos artigos encontra-
se sintetizada no Quadro 1.

Quadro 1

Sintese da Informagdo dos Artigos

Volpe et al. (2013)

Shanahan et al. (2015)

Shanahan et al. (2017)

Participantes ()

Idade*
Estadio da doenga®

Duragio da doenga (anos)*

Tipo de intervengao

Duragao da intervengao

(Periodicidade das aulas)

[Duragéo das aulas]
Resultados obtidos

Efeitos adversos

Participantes com DP
(n=12) acompanhados
pelos respectivos
familiares/prestadores
de cuidados e por alunos
de uma escola de dangas
irlandesas

58-73 (61.6+4.5)
2-3(2.2+0.4)

5-18 (9.0+£3.6)

Irish set dancing +
Video dos passos de
danga para ver em casa

1 vez por semana,
durante 1 hora

6 meses
(1 vez por semana)
[90 minutos]

| deficiéncia e
incapacidade motora

| freezing

1 qualidade de vida

1 mobilidade

1 equilibrio

1 queda néo prejudicial
e sem necessidade de
cuidados médicos

Participantes com DP
(n=9) acompanhados
pelos respectivos
familiares/prestadores
de cuidados

— (66.66+5.87)
1-2.5 [1.540.5]
~(7.3+5.96)

Irish set dancing +
Video com programa
de exercicios para
realizar em casa

2 vezes por semana,
durante 20 minutos

8 semanas
(1 vez por semana)
[90 minutos]

| deficiéncia e
incapacidade motora
tqualidade de vida

Nao houve

Participantes com DP
(n=20) acompanhados
pelos respectivos
familiares/prestadores
de cuidados

36-77 [69+10]
1-2.5 [1.2541]
0.50-18 [5.5+6]

Irish set dancing +
Video com programa
de exercicios para
realizar em casa

3 vezes por semana,
durante 20 minutos

10 semanas

(1 vez por semana)
[90 minutos]

Nao significativos

Nao houve

Nota. *( ) média+desvio-padrdo; [ ] mediana+intervalo interquartilico. "De acordo com a Escala
Modificada de Hoehn e Yahr (Goetz et al., 2004).

Mais especificamente, Volpe et al. (2013) compararam a pratica de set
dancing com a pratica de fisioterapia numa amostra italiana, e apesar de
ambos os grupos terem apresentado melhorias desde a baseline até ao fim
da intervengdo, o grupo que participou nas aulas de set dancing exibiu
melhorias mais significativas ao nivel da deficiéncia e incapacidade motora,
da mobilidade e do freezing. Shanahan et al. (2015) comprovaram
igualmente algumas melhorias com participantes irlandeses. Por fim,
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Shanahan et al. (2017) compararam a pratica de set dancing com a ausé€ncia
de qualquer pratica (i.e., manutengdo dos habitos diarios, medicagdo, etc.) e,
contrariamente ao esperado e aos resultados obtidos nos estudos anteriores,
nao houve diferengas significativas entre os dois grupos em nenhuma das
dimensoes medidas (qualidade de vida, resisténcia, equilibrio ¢ deficiéncia
e incapacidade motora), e apenas a deficiéncia e incapacidade motora € que
mostrou pequenos indicios de melhoria (marginalmente significativos).

O que se destaca destas trés investigagoes sdao as elevadas taxas de
adesdo as aulas, que chegaram aos 93,7% (Shanahan et al., 2017), e o
carater aprazivel das mesmas, tendo os participantes demonstrado uma
enorme satisfacdo com a intervencdo e um forte interesse em continuar a
ter aulas (Shanahan et al., 2015; Shanahan et al., 2017).

DISCUSSAO

A revisao de literatura aqui descrita teve como objetivo investigar os
efeitos que intervengdes de dangas tradicionais t€m em sujeitos com DP,
tendo por base literatura semelhante (i.e., focada noutros estilos de danca,
como o tango) que apontava para uma possivel melhoria dos sintomas da
doenga (particularmente fisicos) e da qualidade de vida destes individuos,
considerando o caracter social e as caracteristicas desta pratica fisica.

Como se verifica, a literatura existente sobre esta tematica é ainda
extremamente escassa, e cinge-se as dancas tradicionais irlandesas (set
dancing). Dois dos trés estudos analisados obtiveram resultados satisfatdrios
e significativos (Shanahan et al., 2015; Volpe et al., 2013), com elevadas
taxas de adesao (Shanahan et al, 2017), indicando que este € um estilo viavel
para pessoas com DP.

Estes resultados vao ao encontro de investigagdes que aplicaram
intervengdes noutras modalidades (e.g., tango; Duncan & Earhart, 2012;
Hackney & Earhart, 2009; Hackney et al., 2007), algumas das quais
promoveram melhorias mais significativas em certas dimensoes (e.g.,
deficiéncia e incapacidade motora; Duncan & Earhart, 2012; Hackney et al.,
2007). Isto ¢ indicativo de que, independentemente do estilo, a danca em si
promove melhorias ao nivel motor. Porém, também nao se exclui uma
influéncia positiva neste outcomes motores do ambiente que se cria nas aulas
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e das oportunidades de socializagdo no decorrer das mesmas, sejam dangas
em grupo, a pares ou a solo. Estas intervengdes que proporcionaram
melhorias mais significativas do que as aqui reportadas foram intervengdes
com duragdes superiores (e.g., 12 meses; Duncan & Earhart, 2012) e com
aulas de uma hora, duas vezes por semana (e.g., Hackney & Earhart, 2009;
Hackney et al., 2007). Neste sentido, ¢ de notar que, dos estudos analisados,
aquele que obteve resultados mais significativos foi o que proporcionou a
interven¢do mais longa (i.e., 6 meses; Volpe et al., 2013), pelo que talvez
sejam necessarias intervengdes mais longas, com aulas mais curtas e com
mais do que uma repeticdo por semana para se obterem melhorias mais
significativas e, eventualmente, mais duradouras.

Uma vez que todos os artigos elegidos para esta revisdo integraram a
pratica de exercicios em casa, fica ainda por saber se os efeitos observados
se devem as aulas de danca, a realizacdo dos exercicios em casa ou a
combinacao dos dois factores. Para além disso, os artigos analisados apenas
avaliaram melhorias nos sintomas fisicos da DP e na qualidade de vida
relacionada com a saude, ficando ainda por explorar os efeitos das dangas
tradicionais noutras dimensodes, de foro psicologico (e.g., humor).

Uma das limitagdes inerentes a este estudo prende-se com a defini¢ao de
dancas tradicionais, que podem ter varias designagdes (e.g., dancas folclo-
ricas) e englobar diversos estilos de danga — por exemplo, sendo o tango
uma danga tradicional da Argentina, ndo constitui uma danc¢a de grupo como
se tentou aqui definir e explorar. Para além disso, se tivessem sido utilizados
outros termos de pesquisa, talvez tivessem sido elegidos outros estudos.

Em suma, apesar das limitagdes da presente revisdo, esta contribui para
a sistematizagdo das investigacOes feitas nesta area até a data, servindo
como ponto de partida para futuras investigacdes que pretendam colmatar as
lacunas aqui identificadas e alargar e aprofundar o conhecimento sobre esta
tematica.
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