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RESUMEN
La enfermedad de Parkinson es una enfermedad cronica, neurodegenerativa y progresiva,

que afecta esencialmente al sistema extrapiramidal, produciendo manifestaciones clinicas
motoras y no motoras que dan lugar a limitaciones en la autonomia de los pacientes,
provocando deterioro en su calidad de vida, por lo tanto, es necesario desarrollar iniciativas
que promuevan la salud y el bienestar.

Un tratamiento que incluya tangoterapia favoreceria a la rehabilitacion en pacientes que
padecen de esta enfermedad, ya que el tango comprende varios aspectos del movimiento
entre ellos el equilibrio dindmico, los giros, la iniciacién del movimiento, el movimiento a
distintas velocidades, y caminar hacia atras. De esta manera mejoraria la calidad de vida, la
cognicion, la resistencia, el equilibrio, la satisfaccion social y la salud emocional de los

pacientes

Palabra clave: enfermedad de Parkinson, tango, danza, movimiento, equilibrio

ABSTRACT

Parkinson's disease is a chronic, neurodegenerative and progressive disease that mainly
affects the extrapyramidal system, producing motor and non-motor clinical manifestations
that give rise to limitations in the autonomy of patients, causing a deterioration of their
quality of life, therefore it is necessary to develop initiatives that promote health and well-
being.

In a treatment of tangotherapy favors rehabilitation in patients suffering from this disease,
since the tango since it comprises several aspects of movement including dynamic balance,
turns, the initiation of movement, movement at different speeds, and walking backward. In
this way it would improve the quality of life, cognition, resistance, balance, social

satisfaction and emotional health of patients

Keyword: Parkinson’s disease, tango, dance, movement, balance



INTRODUCCION

El Parkinson es un trastorno neurodegenerativo que afecta al sistema nervioso central de
manera cronica, progresiva e invalidante®™.Caracterizada por temblor de reposo, rigidez,
bradicinesia y perdida de los reflejos posturales, que fue descripta por James Parkinson en
el afio 1817 con el nombre de paralisis agitante ?

Es una afeccion neurodegenerativa con muerte precoz de las neuronas dopaminérgicas en
la parte compacta de la sustancia negra. El resultado es la deficiencia de dopamina en los
ganglios basales que genera un trastorno del movimiento caracterizado por los sintomas
motores parkinsonianos clasicos. ® En otras palabras , Las neuronas utilizan un quimico,
Ilamado dopamina, que ayuda a controlar el movimiento es decir que sin dopamina se
genera un trastorno del movimiento.

La etiopatogenia en la mayoria de los casos es desconocida; aunque se cree que la
enfermedad de Parkinson probablemente es el resultado de una combinacion de
susceptibilidad genética y exposicion a uno o mas factores ambientales desconocidos®

Los sintomas iniciales de la enfermedad suelen ser inespecificos. Entre ellos, hay que
destacar el cansancio excesivo, la astenia, la depresion y dolores musculares generales o
localizados. Se trata de los sintomas no motores de la fase premotora de la enfermedad y

posteriormente aparecen las manifestaciones motoras®

La enfermedad de Parkinson produce un aumento del tono muscular (rigidez) y una lentitud
de las respuestas motoras (hipokinesia). Ambas condiciones son generadoras de la
dificultad en la correccion postural. La rigidez, hipokinesia y desajuste postural hacen a
estos sujetos mas vulnerables a la incidencia de caidas®(™. En el parkinsonismo se generan
alguna de las condiciones experimentales observadas por Grasso(, como la semiflexion de
las piernas y la semiflexion del cuerpo y la cabeza, que desencadenan cambios en el
esquema postural y muscular de la marcha, produciendo un aumento del cansancio o
"pesadez” de las piernas, un derroche energético y una ineficiencia extrema, que facilita las

caidas®


https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/003561.htm

La progresion de la enfermedad conduce a un deterioro de la marcha llamado festinacion,
que se caracteriza por la disminucion de la velocidad, como si la persona estuviera
persiguiendo su propio centro de gravedad, con una tendencia a volcarse hacia delante. La
marcha festinante puede ser causada por un cambio de presion, lo que resulta en una
reduccion de las respuestas de equilibrio, 0 como resultado de cambios en la cinematica de
la marcha®

Teniendo en cuenta los sintomas motores y no motores como dice Soljancic®?, existen
diversas formas de prevencion, cuidados para mantener los sintomas que ocasiona esta
enfermedad y como componente principal para la prevencion, es la actividad fisica, ya que
proporciona importantes beneficios para la salud.

Entre los ejercicios fisicos, como una alternativa y con un componente adicional
favorecedor en los aspectos de la salud, se encuentra la danza o el baile, que contribuyen al
bienestar de las personas, aporta flexibilidad, movilizacion, fortalecimiento, coordinacion,
intuicién, expresividad, estética y estilo ludico; en su manifestacion principal, el baile
puede aparecer como el resultado de una expresion emocional del ser humano V. Ademas
la danza parece ser una actividad terapéutica apropiada y placentera para las personas
mayores con problemas fisicos, en términos de sus beneficios para los estados fisicos,
mentales y emocionales 2 Incluso el baile en pareja facilita el equilibrio, también permite
que un individuo aprenda habilidades motoras mas répidamente a la vez que integra

componentes sociales %),

En relacién con el tango que se baila en pareja, los integrantes permanecen unidos por un
abrazo lo que brinda seguridad y facilita el equilibrio. Compuesto por patrones de
movimiento simple que se combinan entre si de manera espontanea, lo que permite
improvisar desplazamientos en diferentes direcciones, a distintas velocidades, hacer giros y
variar el ritmo.tA8)| 3 técnica del tango implica caminatas hacia atras manteniendo el
centro de gravedad sobre la base de sustentacion, cambios sorpresivos de direccion, inicio y
freno de la caminata segun los requerimientos del espacio y la relacion con las demas

parejas de la pista 7



Como afirmamos antes, los movimientos y patrones de tango pueden ser tan efectivos como
los enfoques de ejercicio de fuerza / ejercicio para abordar los déficits
de equilibrio y marcha. Ademas de los movimientos especificos, el tango también puede ser
beneficioso porque, como la mayoria de la danza, implica la coordinacion del movimiento
con la musica. La musica puede servir como una sefial auditiva externa. Se sabe que el uso
de tales sefiales para facilitar el movimiento es beneficioso para las personas con la
enfermedad de Parkinson®@9)

Ademas de los beneficios que contribuye el tango la rehabilitacion de patologias
cardiacas, neuroldgicas, autoinmunes y emocionales, durante tango-terapia se desarrollan
diversos vinculos entre los integrantes del grupo y también desde y hacia el terapeuta. Hay
fendmenos que resultan estimulados y se ven sobredimensionados por la propia relacion

paciente-terapeuta®®-

Esta revision tiene como objetivo hacer una evaluacién de los estudios que se investigan, en
este caso si tango terapia aporta beneficios, si favorece a la rehabilitacion en pacientes con
enfermedad de Parkinson y determinar si mejorara en su calidad de vida. Ya que el tango
tiene varios aspectos del movimiento entre ellos el equilibrio dinamico, las vueltas, la
iniciacion del movimiento, el movimiento a distintas velocidades, y caminar hacia atras.

De esta manera mejoraria la calidad de vida, la cognicién, la resistencia, el equilibrio, la

satisfaccion social y la salud emocional de los pacientes.



MATERIALES Y METODOS

Se investigara informacidon sobre los pacientes con la enfermedad de Parkinson que realicen
tango y sobre la enfermedad.

Los buscadores que se utilizara serd PubMed, Google académico y paginas de internet
que este relacionados con el tema, utilizando como palabras clave como “tango and

Parkinson”, “tango dance or tango therapy and Parkinson” todas ellas combinadas con los

operadores boleanos AND y OR.

De los articulos obtenidos tras realizar la busqueda con las palabras clave se aplican los
siguientes criterios de inclusién-exclusion:

Inclusion: Estar publicado en una revista cientifica, Ensayos clinicos aleatorizados,
Ensayos no controlados., La poblacién de estudio eran sujetos diagnosticados de
enfermedad de Parkinson, Abstract available

Exclusién: Estudios que se realizan a personas sanas, Estudios que no muestren
resultados especificos de los efectos de tango terapia, Estudios en otro idioma que no sea

inglés o espariol.



RESULTADO:

En la seleccion de los estudios, los cuales son trabajos originales con y sin grupos de
control.

Los diez articulos descubiertos, siete son estudios controlados mientras que los otros tres
estudios carecen de grupo de control.

En cuanto los diez articulos descubiertos, investigaron la influencia de tango en: la
enfermedad, el equilibrio, la marcha, la percepcion espacial, la cognicion, la calidad de las
actividades de la vida diaria (AVD), la vida social en pacientes con enfermedad de

Parkinson. A continuacion, resimenes y textos completos de los articulos.

El primer articulo de tango argentino en rehabilitacion para personas que padecen la
enfermedad de Parkinson fue publicado por Hackney et al. en 2007, en su estudio ha
demostrado viabilidad en las sesiones de movimiento del tango para los individuos con
enfermedad de Parkinson. Aunque se observaron algunos cambios, estos cambios pueden
no ser clinicamente significativa.

Mas tarde en 2009 Hackney et al. Comprobd que frecuentes lecciones de baile social
completados en un plazo de corto tiempo parecen ser apropiados y eficaces para estas
personas con la enfermedad de Parkinson leve a moderadamente grave.

De igual manera que Laura M. Blandy et al. en 2015 determino que cuatro semanas de dos
veces clases semanales de baile de tango argentino es viable y seguro para las personas con
enfermedad de Parkinson leve a moderadamente grave.

Mientras que Ryan P. Duncan et al. (2011) demostré mejoras significativas en la marcha,
el equilibrio y la funcién de las extremidades superiores. Ademas, considero que las
mejoras en el grupo tango eran evidentes fuera de la medicacion, lo que sugiere que la
participacion a largo plazo en el tango puede modificar la progresién de la discapacidad de
la enfermedad. La participacion a largo plazo beneficia a las personas con enfermedad de
Parkinson. Y Socialmente es un ejercicio atractivo y agradable basado en habilidades que

puede ayudar a promover la participacion a largo plazo.



En el estudio de Erin R. Foster etal. en 2013 expuso que través del tango hubo un aumento
a nivel general de actividad fisica y que simplemente se requiere el movimiento corporal, lo
que aumenta el gasto energético por encima del nivel basal. Ademas, que la danza, es una
forma socialmente atractiva de ejercicio que debe incluirse en el manejo clinico de la
enfermedad de Parkinson.

Por otro lado, en el articulo de Kathleen E. McKee et al. (2013) explica los beneficios en
la cognicion, sus hallazgos de la cognicién mejorada fueron a las 10-12 semanas después de
que participaron en el tango. Ademas, llego a la conclusion que las terapias potencialmente
preventivas como el tango adaptadas deben promoverse en individuos mayores, tal vez

incluso retardar la progresion de la enfermedad.

En 2015 Silvia Rios Romenets et al. manifestd en su articulo que el tango Argentino pueden
mejorar el equilibrio y la movilidad funcional, y pueden tener beneficios modestos sobre la
cognicion y la fatiga en la enfermedad de Parkinson. Estos hallazgos deben confirmarse en
ensayos a largo plazo accionados de forma explicita para la cognicién y la fatiga.

Luego Sabine C. Kochet al. (2016) sefialo en su estudio cambios psicol6gicos
relacionados con la salud de una Unica intervencion de Tango Argentino para pacientes con
enfermedad de Parkinson. Después de la intervencién de tango, el bienestar, la autoeficacia

corporal y las expectativas de resultados aumentaron.

Uno de los articulos que compararon los efectos de bailar tango argentino en personas
mayores con enfermedad de Parkinson y sin la enfermedad fue el de Manal Zafar et al.
(2016) que demostrd en el estudio fue que no existe diferencias entre los grupos, sin
embargo, El Tango adaptado es una terapia alternativa que ha mejorado la calidad de vida y
la movilidad en personas con la enfermedad y adultos mayores.

En cuanto el estudio de Wendy M. Holmes y Madeleine E. Hackney en 2017 se detect6
en los participantes una mayor confianza en si mismo, el control y la participacion,
mientras que otros fueron capaces de transferir las habilidades aprendidas en su vida diaria;
Sin embargo, los problemas de salud en curso persistieron por los demas, a pesar de su

experiencia en el tango adaptado. El tango adaptado, cuando se les ofrece en un ambiente



estructurado con la instruccion especializada, puede mejorar la movilidad y la confianza

para participar en las actividades diarias con el tiempo, lo que contribuye a una mayor

calidad de vida para las personas con enfermedad de Parkinson.

Autor Participantes
(nimero de
personas)

Hackney et al. Diecinueve

(2007) participantes

Hackney et al Catorce

participantes
(2009)

Ryan P. Duncan et Sesenta y dos
al. (2011) participantes

Erin R. Foster et al. Cincuenta y dos
(2013) participantes

Programa de
rehabilitacion programa

de clase de tango
20 clases de tango
(2x1h/semanaal3

semanas)

10 clases de tango

argentinos (1,5 h) dentro de
dos semanas

Resultados, una mejora
significativa

Observaron algunos cambios
significativos en las medidas,
estos cambios fueron
pequefios y pueden no ser
clinicamente significativa.

Frecuentes lecciones de baile
social completados en un
plazo de tiempo corto parecen
ser apropiados y eficaces para
estas personas con la
enfermedad de Parkinson leve
a moderadamente grave

clase de tango (1h dos veces Los participantes en Tango

por semana durante 12
meses)

clases de tango (1 h dos
veces por semana durante
12 meses)

demostraron mejoras
significativas en la marcha, el
equilibrio y la funcién de las
extremidades superiores fuera
de la medicacion

Aumento a nivel gene ral de
actividad fisica y que
simplemente se requiere el
movimiento corporal, lo que
aumenta el gasto energético
por encima del nivel basal



Kathleen E. McKee Veinte y tres

et al. (2013)

Laura M. Blandy et Seis participantes

al. (2015)

Silvia Rios
Romenetset al

(2015)

Sabine C. Koch et
al. (2016)

Manal Zafar et al.
(2016)

Wendy M. Holmes
y Madeleine E.
Hackney (2017)

Cuarentas
participantes

Treinta y cuatro
participantes

Veinte y cinco
participantes con
enfermedad de
Parkinson y 63
participantes sin la
enfermedad

Dieciseéis
participantes

20 clases de tango

(1,5h) de mas de 12
semanas

una clase de baile (1h) dos
veces por semana durante
4 semanas.

24 clases de tango
1 h dos veces por semana

durante 12 semanas

1-h de clases de tango, dos
veces por semana durante
12 semanas

20 clases de 90 min, dos
veces por semana y se les
instruy0 para terminar 20
clases dentro de las 12
semanas

Dos clases de tango

La cognicion mejora a las 10-
12semanas después que
participaron en el tango, por
tanto, son alentadores.

Ademas, dado que el ejercicio
puede servir como una
intervencién modificadora de
la enfermedad

Indico una mejora en la
depresion el bienestar
mediante permitiendo la
expresion emocional y el
compromiso

El tango pudo mejorar el
equilibrio y la movilidad
funcional, y pueden tener
beneficios modestos sobre la
cognicion y la fatigaen la
enfermedad de Parkinson

Después de la intervencion
del tango, el bienestar, la
autoeficacia, y los resultados
se incrementaron las
expectativas.

El tango adaptado mejoré los
aspectos de la participacion
para estas cohortes de adultos
los mayores con y sin EP

Se detect6 una mayor

adaptadas 1,5 hr por semanaconfianza, control. Sin

en el transcurso de 12
semanas.

embargo, los problemas de
salud en curso persistieron.



DISCUSION Y CONCLUSION:

El objetivo de esta revision sistematica fue resumir investigaciones sobre la eficacia de
tango terapia en pacientes con enfermedad de Parkinson.

Las limitaciones que se han encontrado y que han dificultado la realizacién de esta
revision han sido, en primer lugar, la escasez de articulos cientificos que investigaran los
efectos del tango en la marcha, el equilibrio, la motricidad y la calidad de vida en enfermos

con Parkinson.

La mayoria de los estudios son de los mismos grupos de investigacion (Hackney et al.), y
so6lo unos pocos son de otros investigadores, que utilizaban similar metodologia y

poblacion en sus estudios.

Otras limitaciones son el pequefio nimero de publicaciones incluidas, asi como el hecho de
que la publicaciéon mas antigua que fue publicada en 2007 indica que por lo gque una
intervencion potencial para los pacientes con enfermedad de Parkinson es un é&rea
relativamente nueva de la investigacion. Se necesitan mas estudios para diversos
fundamentar ain mas los resultados,

Ademas, que en cada estudio los numeros de participantes es pequefio y los periodos de
estudios son cortos (2-3 semanas) y en todos se evalla antes y después de la intervencion,
pocos revaltian pasado un mes del fin de la intervencién.

A pesar de estas limitaciones, con este trabajo se ha conseguido demostrar que el tango
puede ser utilizado en pacientes con enfermedad de Parkinson, y bailar tango trae
resultados positivos en muchos ambitos de la vida del paciente.

Incluso se puede afirmar que bailar tango puede reducir ligeramente los sintomas motores y
no motores de la enfermedad de Parkinson en los pacientes. Ya que, en los estudios
analizados, demostrdé mejora en la cognicion, la resistencia, el equilibrio, satisfaccién social
y la marcha lo que llevaria a una disminucion del riesgo de caidas y, por lo tanto, podria
mejorar calidad de vida.

Asimismo, el tango es un tipo baile de contacto, en pareja, mediante un abrazo y este
aspecto es particularmente til para personas que tienen trastorno en el equilibrio, debido a

10



que la pareja puede proporcionar informacion util sensorial y facilitar la estabilidad. Los
pasos del tango producen inestabilidad y lo que conduce a la mejora del equilibrio y la
marcha.

Por otro lado, la influencia de la musica y el ritmo musical podria convertirse en una
sefial auditiva para participar control cortical de movimiento, que a su vez podria

potencialmente mejorar el aprendizaje motor

11
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ANEXO

Diagrama de flujo

BASES DE DATOS

GOOGLE
ACADEMICO

J

PRIMER RESULTADO PRIMER RESULTADO
DE BUSQUEDA DE BUSQUEDA

2.670

LUEGO DE APLICAR LUEGO DE APLICAR

FILTROS FILTROS
25 2120
INCLUIDOS EXLUIDOS INCLUIDOS EXLUIDOS
5 20 18 2102

ARTICULOS ARTICULOS
TOTAL DE ARTICULOS
10
14

PUBMED

UTILIZADOS UTILIZADOS
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La terapia del tango

CAMBIO DE POSTURA EN LA TERCERA EDAD

EL APORTE DEL TANGO

Inseguridad por disminucion
de 1a vista y de la audicion,

Postura
flexionada,

Maodificacion
de la marcha;
Pasos conos,
disminucon de
la velocidad
ydela
elevacion

de los ples.

Megora la postura
corporal en general,

Otorga equalibno y
sincronizacion, que se
traducen en mayor
segundad al andar.

Los gros y
movimientos de f
cintura aumentan

la movikdad.

Ejercita las

permnas, rodiflas,
tobillos y pies.
Megora la
circulacion
sanguinea. ‘

Fuemte SOOEDAD ARGENTINA DE GERONTOLOGIA Y CERWFRMA

Furdamentosdel tango




