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Resumen

La salud mental, segun la Asociacidn Americana de Psicologia (APA) y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se refiere a como nuestros pensamientos,
emociones y comportamientos afectan a nuestra vida. La danza, en particular,
ofrece beneficios fisicos y emocionales, estimulando tanto el cuerpo como la mente,
y su practica regular puede modular neurotransmisores como gaba, glutamato,
acetilcolina, serotonina y dopamina, lo que la convierte en una opcidén prometedora
para intervenciones terapéuticas en trastornos mentales como la ansiedad. El
objetivo de esta revision bibliografica es identificar estos cambios neuroquimicos
especificos para comprender los beneficios fisiologicos de la practica de la danza 'y
su potencial aplicacibn en intervenciones terapéuticas, especificamente en
personas con trastornos de ansiedad. Bailar ayuda a regular hormonas y
neurotransmisores asociados a la ansiedad, reduciendo sus sintomas. Son
importantes en este proceso el Circuito de Placer y el eje Hipotalamo-Hipofisiario-
Adrenal (HHA). Ademas, interviene en la reduccion de los niveles de cortisol v,
consecutivamente, en la estabilizacién del eje HHA. Asi, tanto el ejercicio fisico
como la danza son efectivos para mejorar la salud mental. Aunque se necesitan
mas estudios en esta area poco explorada, para concretar acciones, la danza
emerge como una estrategia de intervencion prometedora para mejorar la salud
mental y la calidad de vida, destacando la importancia de disefar cuidadosamente

los programas de danza para maximizar sus beneficios.

Palabras Clave: Danza, Ansiedad, Neurotransmisor, Eje Hipotalamo-

Hipofisario-Adrenal, Circuito de Placer.



Abstract

Mental health, according to the American Psychological Association (APA)
and the World Health Organization (WHO), refers to how our thoughts, emotions
and behaviours affect our lives. Dancing, in particular, offers physical and emotional
benefits, stimulating both body and mind, and its regular practice can modulate
neurotransmitters such as GABA, glutamate, acetylcholine, serotonin and
dopamine, making it a promising option for therapeutic interventions for mental
disorders such as anxiety. The aim of this literature review is to identify these
specific neurochemical changes in order to understand the physiological benefits of
dancing practice and its potential application in therapeutic interventions,
specifically in people with anxiety disorders. Dancing helps to regulate hormones
and neurotransmitters associated with anxiety, reducing its symptoms. The
Pleasure Circuit and the Hypothalamic-Pituitary-Adrenal (HHA) axis are important
in this process. It also plays a role in reducing cortisol levels and, consequently, in
stabilising the HHA axis. Thus, both physical exercise and dancing are effective in
improving mental health. Although more studies are needed in this underexplored
area, dancing emerges as a promising intervention strategy to improve mental
health and quality of life, highlighting the importance of carefully designing dance

programmes to maximise their benefits.

Key Words: Dancing, Anxiety, Neurotransmitter, Hypothalamic-Pituitary-

Adrenal Axis, Pleasure Circuit.
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1. Introduccion

En el presenta trabajo de fin de grado se presenta una revision bibliografica en
la que se pretende investigar sobre como influye la danza en la salud mental. El
objetivo de este trabajo es identificar los cambios neuroquimicos especificos, como
la modulacién de dopamina, serotonina y GABA, para comprender los beneficios
fisioldégicos de la practica de la danza y su potencial aplicacion en intervenciones

terapéuticas. En particular, se indaga sobre el trastorno de ansiedad.

La ansiedad es una respuesta anticipatoria a una amenaza futura, que se
caracteriza por el miedo excesivo, acompanado de una triada de sintomas:

cognitivos, fisioldgicos y conductuales (APA, 2013).

Para ello, es fundamental entender que la danza promueve una liberacién de
marcadores neuroquimicos que modulan las respuestas de células
noradrenérgicas y dopaminérgicas mediante la activacion del glutamato, dopamina,
serotonina y acetilcolina. Asi se provocan cambios en la neurogénesis,
sinaptogénesis y la neuro plasticidad sobre la corteza cerebral, los centros motores
y los centros reguladores de las emociones, como son el sistema limbico, el
cerebelo y los ganglios basales (Parra, 2020). Cada uno de los neurotransmisores

nombrados provocara una consecuencia diferente, desarrollada en el trabajo.

Al lograr esto, se busca proporcionar una base soélida para la incorporacion de
la danza en programas terapéuticos y enfoques de cuidado de la salud mental. Es
por eso, por lo que se establecen una serie de pautas para una clase de danza en
personas con este tipo de trastorno, teniendo presente que cada uno tiene unas
caracteristicas diferentes, y hay que priorizar siempre el enfoque individualizado.
Se presenta como una actividad creativa, libre de juicios. Asi, podria ser integrada
en enfoques tradicionales mejorando la eficacia global de la atencidn psicoldgica.
Incluso, al comprender como afecta positivamente la danza a la salud mental a nivel
neuroquimico, se fomenta la participacion en actividades fisicas y creativas, como
parte de un estilo de vida saludable, promoviendo asi la prevencién de problemas

de salud mental.



2. Justificacion

El aumento de los trastornos de ansiedad en la poblacion mundial ha generado
una urgente necesidad de explorar nuevas estrategias terapéuticas que sean
efectivas y accesibles. La investigacion existente sugiere que la actividad fisica
puede desempefar un papel crucial en la mejora de la salud mental, pero es
necesario profundizar en cémo disciplinas especificas, como la danza, pueden

influir de manera positiva en el bienestar psicolégico.

La eleccion de estudiar los impactos neuroquimicos de la practica de la danza
se justifica por varias razones. En primer lugar, la danza es una forma de ejercicio
que no solo involucra actividad fisica, sino también un alto componente emocional
y social, lo cual puede tener beneficios adicionales sobre la salud mental

comparado con otras formas de ejercicio.

La Asociacion Americana de Psicologia (APA) y la Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS) definen la salud mental como la forma en la que nuestros
pensamientos, sentimientos y conductas afectan a nuestra vida. Una buena salud
mental nos lleva a tener una imagen positiva de nosotros mismos vy, a la vez,
fomenta las relaciones satisfactorias con amigos y otras personas, ademas de
mejorar nuestra salud fisica. Ademas, la OMS afiade que es un estado de bienestar
en el que la persona se ve capacitada para afrontar los retos que propone la vida,
de forma productiva, fructifera y con contribuciones a la comunidad. Los problemas
que afectan a la salud mental se han convertido en una de las alteraciones mas
comunes y de mayor impacto mundial, afectando sin importar etnia, género, edad
o nivel socioeconémico (Esteso De la Osa y Ledn-Zarcefno, 2022). De hecho, se
sabe que la actividad fisica y mental mantienen una estrecha relacion. Tanto es asi
que la actividad fisica se asocia con una mayor prevalencia de percepcion de buen
0 muy buen estado de salud, y con una mejor valoracidén de salud mental subjetiva
(Cruz-Sanchez et al., 2011). Asi pues, la practica de deporte y la actividad fisica
puede favorecer progresos a nivel terapéutico y preventivo basados en la

promocién de estilos de vida saludable (Granados y Cuéllar, 2018).



En el presente trabajo nos centraremos en la danza, que es una actividad que
tiene potencial para ser una actividad fisica atractiva que se puede ajustar para
adaptarse a la edad de la poblacion objetivo, limitaciones fisicas y cultura (Hwang
y Braun., 2015). Esta es entendida como una forma de expresion corporal y se ha
utilizado medicamente como una terapia alternativa para el tratamiento de
trastornos psiquicos, de comportamiento, dificultades para el aprendizaje vy
discapacidades fisicas. La danza, permite trabajar el cuerpo en su totalidad, no solo
requiriendo trabajo a nivel muscular, sino que necesita un esfuerzo cognitivo:
permite ejecutar un gran numero de procesos importantes para el mantenimiento
del equilibrio interno del organismo y de una u otra forma todos tan relacionados,
como la secrecidbn de hormonas, la respiracion, el movimiento, la temperatura

corporal etc., de manera sincronizada (Tuiran y Escobar, 2017).

Otros autores como Merom et al., (2013) en sus articulos sobre las lesiones de
danza, definen esta de forma similar, como una practica de tipo holistico,
considerada una accién sensoriomotriz de caracter ritmico, que implica factores
tanto fisicos, como psiquicos y sociales. Hablando desde un dmbito fisico, la danza
eleva los niveles de funcidén fisica, asi como la condicion fisica y factores

cardiovasculares saludables (Oliviera et al., 2010).

Numerosos estudios han comprobado que la practica de actividad fisica de
forma regular es una herramienta de mejora de la salud psicolégica y fisica
(Tremblay et al., 2007). Ademas, practicarla de forma continuada se asocia con
multitud de beneficios como la reduccién del riesgo de enfermedad cardiaca
coronaria, diabetes tipo Il, obesidad, cancer, artritis, disfuncion sexual, depresion,
ansiedad, trastornos del estado de animo o deterioro cognitivo (Pate, O’Neill y
Lobelo, 2008).

La inactividad fisica se contempla como un problema en la sociedad actual. Son
cuatro barreras las que se identifican como causa de esto: la propia persona; otras
personas del entorno social prdéximo; recursos y circunstancias practicas; y
materiales y entorno escolar, en el caso de los adolescentes. Asi pues, entre ellos
se incluyen la baja autoeficacia, condiciones médicas preexistentes, limitaciones

fisicas, limitaciones de tiempo y cultura. Existe también un conflicto de intereses,
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ademas de una enorme falta de conocimiento sobre los beneficios de la actividad

fisica (Martinez de Quel, Fernandez Garcia y Camacho Mifiano, 2010).

La danza, ademas, no esta unicamente enfocada en la mera ejecucion fisica,
sino que busca también que los participantes escuchen su cuerpo, se muevan
utilizando sus sensaciones, sus vivencias, sus impulsos internos, sus recuerdos
(Adler, 2002). Esto provoca una estimulacion sensorial en el individuo, contactando
con la parte consciente e inconsciente de su personalidad (American Dance
Therapy Association A.D.T.A., 2013).

Otro motivo para la eleccién del tema es mi formacién y entusiasmo por la
psicologia, una disciplina que he estudiado con mucha dedicacién. Para mi, no hay
nada mas interesante que la complejidad del cerebro humano, entender como
funciona y como sus procesos nos definen. La danza, por otro lado, no solo es una
forma de arte, sino también una ventana a la comprension de nuestra mente. A
través del movimiento y la expresién corporal, se revelan conexiones profundas
entre la mente y el cuerpo, permitiéndonos explorar cdémo las emociones, la
percepcion y el comportamiento se entrelazan de maneras sorprendentes. Esta
dualidad entre ciencia y arte me inspira a seguir profundizando en el entendimiento

de nuestra naturaleza humana.

Este estudio busca llenar un vacio en la literatura actual al proporcionar
evidencia especifica sobre cdmo la danza puede modular neurotransmisores
asociados con la ansiedad, como la dopamina, oxitocina, serotonina y GABA. Al
entender mejor estos mecanismos, se pueden disefiar programas terapéuticos mas
efectivos que incorporen la danza como una herramienta clave para la reduccion

de la ansiedad.

La investigacion no solo tiene el potencial de contribuir al conocimiento
académico en el campo de la psicologia y la neurociencia, sino que también puede
tener implicaciones practicas significativas. Los resultados pueden ser utilizados
por profesionales de la salud mental para desarrollar intervenciones mas holisticas
y accesibles, mejorando asi la calidad de vida de las personas que sufren de

trastornos de ansiedad.
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Este estudio es relevante, necesario y tiene el potencial de ofrecer beneficios

significativos tanto a nivel teérico como practico, justificando asi su realizacién.
3. Objetivos
3.1. General

Identificar los cambios neuroquimicos y sintomaticos produce la practica regular
de la danza en relacion con la salud mental y, en particular, en las personas con

ansiedad.

3.2. Especificos

a) Analizar los efectos de la practica de la danza en la regulacién hormonal y
en los neurotransmisores_con relacion a la salud mental.
b) Conocer el efecto de la practica de la danza en personas con ansiedad.

c) Establecer pautas para el trabajo de la danza en personas con ansiedad.

4. Metodologia

4.1. Diseno del estudio

La metodologia utilizada en este trabajo consiste en una revisidn sistematica de
la literatura cientifica actual acerca de la relacion entre la danza y la salud mental.
Este tipo de estudio cientifico recopila informacion proveniente de investigaciones
sobre un tema especifico, con el objetivo de proporcionar una sintesis completa e
imparcial de diversos estudios relevantes en un unico documento, empleando
métodos rigurosos y transparentes. Se utilizan métodos sistematicos y explicitos
seleccionados para minimizar sesgos, lo que da como resultado conclusiones mas

confiables y decisiones mas fundamentadas (Moreno et al., 2018).

La metodologia empleada ha sido mixta. La informacién recogida ha sido
cualitativa, a través de un andlisis de fuentes primarias. De forma cuantitativa son
los datos obtenidos, principalmente, en la escala State-Trait Anxiety Inventory

(STAI) que es el gold standar para medir la ansiedad.
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4.2. Procedimiento

Esta revision se realiz6 entre enero y mayo de 2024. Tal y cdbmo lo hacen Padilla
Moreno y Coterén Lopez (2013) en su articulo, el proceso que se sigue es el

siguiente:
1) Busqueda en las bases de datos.
2) Seleccién de articulos de los ultimos 20 afos.
3) Lecturay clasificacion de articulos recopilados.

Entre los articulos seleccionados se incluyen todos aquellos relacionados con
diferentes aspectos de la salud mental: calidad de vida, depresién, ansiedad,
estado de animo, circuito de placer/recompensa, bienestar, angustia, emociones

etc.

Previéndose la escasez de estudios no se establecieron criterios de
inclusion/exclusion relacionados con la edad ni con el estilo de danza, admitiéndose

trabajos relacionados con sujetos de todas las edades y todos los estilos de danza.

En funcién del objetivo principal definido, existen tres variables. Una variable
independiente (VI), que es la que se manipula: danza; y dos variables dependientes
(VD) o de tratamiento, que se mide: factores neuroquimicos y sintomatologia. Es
decir, que efecto produce la danza (VI) a nivel neuroquimico (VD) y en la

sintomatologia (VD) de las personas con ansiedad.

En base a esto, se realizaron diferentes busquedas en bases cientificas
internacionales como Pubmed, Web of science (WOS), MEDLINE y Google
Scholar. En primer lugar, se han utilizado los términos indexados en el MeSH.
Ademas, se ha revisado la bibliografia con diferentes sinbnimos comprobando las
palabras que mayor resultado consiguen. Algunas opciones para el desarrollo de la

busqueda han sido las siguientes:

« (“Mental health”) AND (“Dancing”)
(“Artistic expression”) AND (“Mental health”)
(“Neurotransmitter”) AND (“Anxiety”) AND (“Dancing”)
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o (“STAI)

 (“GABA”) OR (“Serotonin”) OR (“Dopamine”) AND (“Anxiety”)
e (“Hypothalamic-Pituitary-Adrenal Axis”) AND (“Dancing”)

o (“Pleasure Circuit”) AND (“Dancing”)

5. Resultados

Para comprender el impacto y los beneficios de la danza en personas con
trastornos de ansiedad es necesario saber que se promueven tres mecanismos
principales que estan relacionados: 1) La adaptacibn o mejora de la funcion
cardiaca desde una comprensidn mecanica que garantiza la perfusion cerebral; 2)
La optimizacién de aporte metabodlico para las demandas cerebrales propiamente
dichas; 3) La promocién de sintesis o descarga hormonal que facilita la funcién
cerebral generando calma o sensacidbn de bienestar. En este caso,

profundizaremos sobre el tercer punto (Esteso De la Osa y Lebn-Zarcefo, 2022).

En primer lugar, y para dar respuesta al primer objetivo planteado: analizar los
efectos de la practica de la danza en la regulacibn hormonal y en los
neurotransmisores en relacion con la salud mental, se desarrolla una explicacion
en el punto 5.1. Aqui, se describe como se lleva a cabo la sintesis hormonal y de
neurotransmisores, con sus principales funciones correspondientes. Ademas, de
como afecta el ejercicio fisico y, en concreto, la danza, a todo ello. Una parte

fundamental de todo esto es el Circuito de Placer, del que se habla en el punto 5.2.

A continuacién, para el segundo objetivo: conocer el efecto de la practica de la
danza en personas con ansiedad, se hace una breve descripcion del trastorno y los
principales que se incluyen dentro de esta categoria y, de nuevo, cdmo influye la
danza en ello, con la revision de numerosos estudios. Todo esto se incluye dentro

del punto 5.3.

Por ultimo, en el apartado 5.4 se plantean una serie de pautas para el trabajo
de danza en personas con ansiedad, dando asi respuesta al tercer objetivo. Esto
es una propuesta para un posible futuro trabajo, basado en la teoria expuesta

previamente.
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5.1. Sintesis Hormonal e Implicaciones de Neurotransmisores

Al igual que otro tipo de actividad fisica, en la danza se producen muchos
cambios fisioldégicos, como la liberacion de hormonas y neurotransmisores. La
danza, promueve la sintesis de la prehormona proopiomelanocortina a nivel
hipotalamico, estimulando procesos postraduccionales que facilitan la liberacién de
betaendorfinas y receptores opiaceos enddgenos, generando una disminucién de
la transmisién sinaptica por cierres de canales de calcio. De la misma manera,
provoca una disminucién de la cantidad de neurotransmisores liberados en el
espacio interinatico y asi, regula el paso de sustancias causando sensacion de

tranquilidad posterior a la realizacién de este tipo de ejercicio (Parra, 2020).

Segun algunos estudios como los de Soto (2014) citado por Tuiran y Escobar
(2017), el cuerpo humano en una actividad fisica libera hasta mas de 50 hormonas,
que inciden en la presion arterial, temperatura y liberacion de serotonina vy
endorfinas. Estas ultimas, influyen en el estado de animo de las personas y son
liberadas con ejercicios prolongados. Es decir, la danza lo que promueve es una
liberacion de marcadores neuroquimicos que modulan las respuestas de células
noradrenérgicas y dopaminérgicas mediante la activacion del glutamato, dopamina,
serotonina y acetilcolina, causando cambios basados en la neurogénesis,
sinaptogénesis y la neuro plasticidad sobre la corteza cerebral, los centros motores
y los centros reguladores de las emociones, como son el sistema limbico, el
cerebelo y los ganglios basales (Parra, 2020). Tanto es asi, que la Asociacién
Americana de Neurologia recomienda la danza como tratamiento no farmacolégico

de enfermedades mentales como la demencia (Doody et al., 2001).

5.1.1. Relacion Cerebro-Corazon

Davis (2021) en el documental “Sobre el cuerpo humano” aborda la relacién
cerebro-corazon, que es directa y bilateral. Las estructuras del cerebro regulan el
corazon con impulsos nerviosos y hormonas, y es en el cerebro donde se procesan

las emociones y los pensamientos.

Un ataque de panico se nota inmediatamente en el corazén y, por tanto, no

sorprende que el corazdn sea inteligente y esté bien conectado con el estado
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emocional, ya que ahi es donde se interioriza la experiencia con el mundo exterior.
Puesto que hay neuronas en el corazdn, su poder sobre las emociones no es solo

poético, sino también biolégico.

El cerebro y el corazon estan conectados a través de la red neuronal mas
potente del cuerpo: el nervio vago. Este envia millones de mensajes a diario y la
mayoria no proceden del cerebro, sino del corazon. Esta red es la responsable de
comunicar las emociones. Las interacciones sociales positivas activan el nervio
vago en el corazon. Es decir, las relaciones transforman constantemente nuestro
interior y, con relaciones, también se hace referencia a danza, contando con su

parte social.

El estrés intenso 0, en este caso la ansiedad, produce debilidades en el corazén,
propiciando la apariciébn de una cardiopatia y aumentar el riesgo de mortalidad
cardiaca. Se desconoce la causa exacta, pero la principal es que una gran dosis de
adrenalina inunda el corazon afectando a las células cardiacas y debilitdndolas.
Con una serie de hormonas, como la adrenalina (explicadas todas a continuacién)
el cerebro se comunica con el corazén y el riesgo de sufrir estas enfermedades
podria estar relacionado con la fuerza de las conexiones neuronales y con cOmo se

responde al estrés y a los estados de ansiedad.

Las mismas regiones del cerebro que regulan los latidos del corazén se han
relacionado con enfermedades emocionales como la depresion y la ansiedad.
Cuando las emociones vuelven al estado normal, el propio corazbén vuelve a la

normalidad.

Al igual que la adrenalina puede danar las células cardiacas, hay otras hormas
que provocan el efecto contrario. Una molécula muy asociada con el
comportamiento social de los humanos es la oxitocina, que es la que se produce
con la practica de la danza. Los picos de oxitocina van directos al corazén. Al igual
que el miedo hace que el corazdn lata mas rapido, la oxitocina hace que se relaje.
También, ayuda a reducir la inflamacion de los vasos sanguineos. Incluso las

interacciones sociales breves pueden provocar esta sensacion.
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“Bailar es buenisimo para mi edad”, “Bailamos para olvidarnos de nuestros
problemas, de la soledad”, “Cada vez vamos conociendo a mas personas y nos
hace sentir mejor y contentos”, “Lo pasé mal cuando muri6 mi marido, pero mis
compaferos y la clase de clase de baile me ayudaron muchisimo” son algunas de
las afirmaciones que se escuchan en los testigos que aparecen en el documental.
La falta de amor puede ser perjudicial, pero, la presencia de este es beneficiosa

para el corazén.

5.1.2. Principales neurotransmisores

A continuacion, se describe el mecanismo y funcion de los principales

neurotransmisores relacionados con la practica de la danza (Estepa-Castillo, 2023).

El Glutamato es uno de los neurotransmisores mas abundantes del Sistema
Nervioso (SN), realizando una accién excitadora y actuando sobre receptores
especificos localizados en la membrana neuronal. La neurotransmision
glutamatérgica es responsable de muchas actividades cognitivas, motoras vy
sensoriales (Estepa-Castillo, 2023). En depresion existe una disminucion de

Glutamato, responsable del aplanamiento afectivo.

El GABA es el principal neurotransmisor inhibidor del SNC (Sistema Nervioso
Central), conocido por contrarrestar la accidén del glutamato. La homeostasis mutua
entre el glutamato y el GABA modula la excitabilidad neuronal y la excitacion del
SNC. Este equilibrio previene los niveles excesivos de hiperexcitabilidad neural,
que se sabe que se producen en los trastornos compulsivos y en la ansiedad
patoldgica. Su funcidn, por tanto, es importante a la hora de adaptarse al estrés, y

como un mecanismo de proteccion a los estimulos estresantes (Lydiard, 2003).

La practica de ejercicio fisico provoca el aumento de GABA que,
consecuentemente, ayuda a reducir los niveles de ansiedad y estrés. Es por eso
por lo que se produce la sensacion de relajacion tras las sesiones de
entrenamiento. De la misma manera, mejora el periodo de suefio y la recuperacion

muscular.
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La Acetilcolina (Ach) es la principal encargada de la produccién de los
impulsos nerviosos continuos en las terminaciones nerviosas, por lo que resulta
primordial en el funcionamiento normal del sistema nervioso central y periférico:
contracciones cardiacas, presion arterial, secrecién glandular, contraccidén

muscular (Estepa-Castillo, 2023).

La practica de la danza provoca un aumento en la sintesis de Ach, que favorece
la activacidbn muscular, asi como una mejora en las habilidades cognitivas. Sin
embargo, el estrés continuo y la ansiedad genera un exceso de Ach, que dana las

células cardiacas (Davis, 2021).

La serotonina (5-HT) es un neurotransmisor muy relacionado con el control de
las emociones y el estado de animo, ademas de regulacion del apetito/saciedad,
temperatura corporal y apetito sexual (Estepa-Castillo, 2023). Existen al menos 14
tipos diferentes de receptores de serotonina, por lo que todavia, en gran medida,
se desconoce como operan diversos de ellos y cdmo contribuyen a la interaccidon
de algunas funciones del SNC. Esta diversidad, combinada con una distribucién
compleja de los distintos receptores en el cerebro, parece situar al sistema
serotoninérgico en una posicion importante para modular diversas funciones
cerebrales. La alteracién de varios aspectos de la neurotransmisién serotoninérgica
contribuye a cambios en la vulnerabilidad o incluso a la psicopatologia, incluyendo
la depresion, los trastornos de ansiedad, la esquizofrenia y otros (Olivier y Olivier,
2020). Lo que si que sabe es que la agresividad se produce por niveles bajos de

serotonina, al igual que la depresion.

La practica de la danza produce, por un lado, un aumento del triptéfano para la
regulacion del suefio, el apetito y el estado de &nimo. Produce estados de bienestar
y euforia. Jeong et al. (2005) encontraron que después de 12 semanas de sesiones
de danza con chicas adolescentes los niveles de serotonina (5-HT) aumentaron y

decrecieron los de DA, produciendo mejoras en los sintomas depresivos.

La Oxitocina desempefia un papel crucial como neuromodulador en el sistema
nervioso central, influyendo en comportamientos sociales, sentimientos, patrones

sexuales y conducta parental. Su liberaciobn se asocia principalmente con
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experiencias placenteras, regulando asi diversos aspectos de la interaccion
humana y el apego emocional. Tal y como se menciona anteriormente, con la

practica de la danza, hay un pico de oxitocina que produce beneficios en el corazon.

La Dopamina (DA) hace contribuciones vitales para recompensar al individuo,
se enfoca en el comportamiento que el sujeto presenta, tiene un rol de toma de
decisiones y en ultimo lugar, de comportamiento adaptativo a diferentes situaciones
que pueda experimentar el individuo. La participacién necesaria en el movimiento
y la cogniciébn son dos componentes vitales del mecanismo de reaccién del
individuo y de las funciones de supervivencia. Los niveles de DA son encargados
de: produccién de prolactina, movimiento motor, sintomas positivos y negativos de
la esquizofrenia, sintomas del Parkinson y un largo etcétera (Estepa-Castillo, 2023).
La DA cuenta con cinco receptores, cada uno de ellos encargados de diferentes

funciones que se describen en la Tabla 1 (Mishra et al., 2018).

Tabla 1

Funcion de cada uno de los Receptores Dopaminérgicos

Receptor Funcion
D1 Memoria, atencion, control de impulsos, funcién renal.
D2 Atencibn, suefio, memoria y aprendizaje.
D3 Capacidad cognitiva, control de impulsos, atencion y el suefio.
D4 Capacidad cognitiva, control de impulsos, atencion y el suefio.
D5 Toma de decisiones, atencién y secrecion de renina.

Cuando se regulan estos neurotransmisores se produce una mejora tanto a nivel
cognitivo como emocional del individuo, proporcionando una sensacién de
bienestar asociado a la disminucién de aspectos como ansiedad, depresion, ira e
incluso intolerancia o conductas agresivas. Parte de los beneficios psicosociales se
han centrado en la disminucion de la sintomatologia de angustia, estrés, delirium y

paranoia, en personas dependientes de farmacos. Esto favorece la disminucion de
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la dosis farmacoldgica y, consecuentemente, la disminucién del sindrome de
abstinencia. Ademas, revinculando a las personas con su contexto cotidiano (Parra,
2020).

En la Tabla 2 se expone de manera mas visual una recopilacion de cémo la
practica de la danza afecta a la sintesis de los principales neurotransmisores

afectados por ella y la funcién que tiene cada uno de ellos.

Tabla 2

Practica de la Danza en los Principales Neurotransmisores Implicados

Neurotransmisor Resultado de la Practica de Danza

GABA Aumento de GABA: disminucién de respuesta de estrés. Relajacion

muscular y reduccion de fatiga mental.

Ach Aumento de Ach: Activacion muscular y mejora de habilidades
cognitivas.
5-HT Aumento de 5-HT: Regulacién del suefio, el apetito y el estado de

animo. Estado de bienestar y euforia. Disminucion de agresividad.

DA Aumento DA en Via Mesolimbica: Sensacién de placer.

Oxitocina Aumento de Oxitocina: Experiencias placenteras.

Con la practica de la danza aumenta la actividad del nacleo accumbens y del
area tegmental ventral, que liberan DA y producen un aumento de la sensacion de
placer (explicado a continuacion). Ademas, se asocia con la mejora de funciones

ejecutivas como el aprendizaje y memoria.
5.2. Via Mesolimbica y Circuito de Placer/Recompensa

No soélo por la regulacidén de neurotransmisores es importante la danza en la
salud mental, sino porque también entra en juego el circuito de placer/recompensa.
Conociendo la funcion de la DA, esta, ademas, se asocia tradicionalmente con la
sensacion de placer, aumentando su presencia en zonas del cerebro relacionadas
con la gratificacion. Esta sensacion de querer se produce en una zona del cerebro
muy rica en DA, llamada Area Tegmental Ventral (ATV). Cuando las células se

activan liberan DA al nucleo Accumbens y es aqui cuando se experimenta la
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sensacion de motivacion. Esta via se conoce como Via Mesolimbica, y se conoce
como Circuito de Placer. En esta linea, la practica de la danza, tal y como se viene
diciendo anteriormente, produce un aumento de DA en esta via Mesolimbica v,
consecuentemente, el sujeto siente placer. Asi, poco a poco, se construye un
mecanismo en el cerebro, analogo al de las adicciones, que provocan en la persona
el deseo de seguir realizando esta practica. Esto causa una reduccion de la

sintomatologia de la ansiedad, descrita a continuacion (Redolar, 2014).

En la Figura 1 se sefiala el recorrido de la Via Mesolimbica. La primera zona
sefialada es el ATV, que envia DA al Nucleo Accumbens y termina en la zona frontal

del cerebro, que es la Corteza Prefrontal.

Con esto, puede evidenciarse la relevancia de la actividad fisica, concretamente
la danza, para las funciones cerebrales y de como poder optimizar su desempefio,
ya que, por ejemplo, se sostiene que la participacion de la danza sobre la funcién
cognitiva se debe a una respuesta neuroendocrina, describiendo el proceso de
sintesis y de liberaciébn de neurotransmisores durante la practica. Ademas, la
potenciacion de la capacidad protectora, proliferativa y de mantenimiento de las

neuronas (Vera Hinojosa et al., 2019).
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Figura 1

Estructuras y Vias implicadas en el Circuito de Recompensa

Nota. Elaboracién propia.
5.3. Ansiedad
5.3.1. Definicion y Fisiopatologia de la Ansiedad

Entre los trastornos mentales mas frecuentes encontramos dos: depresion y
ansiedad. La prevalencia de los trastornos de ansiedad ha aumentado a lo largo de
los afnos, a medida que se han producido ciertos cambios politicos, sociales,
econdmicos o ambientales. Se conoce que 301 millones de personas han sido
afectadas por ansiedad en el ultimo afno (OMS, 2023). Asimismo, los trastornos de
ansiedad suelen ser comoérbidos con otro trastorno psiquiatrico, incluidos los

trastornos del estado de animo y por abuso de sustancias (Olivier y Olivier., 2020).

Como se define en el Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales (APA, 2013) los trastornos de ansiedad son los que comparten
caracteristicas de miedo y ansiedad excesivos, asi como alteraciones conductuales

asociadas. La ansiedad es una respuesta anticipatoria a una amenaza futura,
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mientras que el miedo es una respuesta emocional a una amenaza inminente, real
o imaginaria. Dicho de otra manera, la ansiedad es un estado emocional negativo
relacionado con la activacion del organismo. Es un estado de agitacidon e inquietud
desagradable caracterizado porque la persona anticipa un peligro, donde
predominan sintomas psiquicos y sensacion de peligro inminente. Los trastornos
de ansiedad se diferencian del miedo o la ansiedad normal propios del desarrollo
por ser excesivos o persistir mas alla de los periodos de desarrollo apropiados.
Ademas, se distinguen de la ansiedad o miedo transitorio por ser persistente. Los
trastornos de ansiedad provocan una triada de sintomas: cognitivos, fisiologicos y
conductuales (DSM 5, 2013).

o Cognitivos: Desrealizacion, despersonalizacién, baja concentracion, pérdida
de memoria, baja productividad, preocupacion, intolerancia a la
incertidumbre.

o Fisiologicos: fatiga, alteraciones de sueno, tensién/dolor muscular, temblor,
agitacion, nerviosismo, tendencia al sobresalto, sudoracion, nauseas,
diarrea, intestino irritable, dolor de cabeza.

e Conductuales: Irritabilidad, Agitacion, paralizacion, desinhibicidbn sexual,

lloro, tartamudeo, consumo de sustancias toxicas, evitacion.

Detras de estos sintomas, hay un sistema de neurotransmisores que subyacen
a las alteraciones en la regulacion de los procesos de ansiedad en el SNC. Sin
embargo, los sistemas disfuncionales son dificiles de demostrar, y es complejo
establecer una relacion directa entre determinados sistemas (por ejemplo, el

serotoninérgico o el GABA-érgico).

Dentro de esta categoria de ansiedad se encuentran diferentes trastornos. Asi
pues, en funcidén del grupo de sintomas que el sujeto presente, la situacion a la que
tema y sus conductas evitativas, la persona tendra un trastorno de ansiedad u otro:
Ansiedad Generalizada, Agorafobia, Ansiedad por separacién, Fobias especificas,
Mutismo selectivo, Ansiedad Social, Trastorno de panico. Es muy comun que haya

comorbilidad entre estos trastornos (DSM 5, 2013).
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Tal y como definen Buela-Casal, Guillén-Riquelme y Seisdedos Cubero (2023)
en su manual, estos sintomas, desde una perspectiva psicoldgica, se miden con
varios cuestionarios. Entre ellos encontramos el Cuestionario de Ansiedad
Estado/Rasgo (STAI) de Spielberg et al. (1970), que se conoce como el primer
instrumento validado en Espana y el mas utilizado por los investigadores y
profesionales de la salud mental. El cuestionario se aplica individualmente o en
grupo, con una duracién de unos 15 minutos, y consta de dos partes con 20
reactivos cada una, utilizando una escala Likert de 4 alternativas. La escala para la
ansiedad estado va de 0 (nada) a 3 (mucho), mientras que para la ansiedad rasgo

va de 0 (casi nunca) a 3 (casi siempre).

Este cuestionario mide dos conceptos independientes de la ansiedad: el estado
(A/E) y el rasgo (A/R). La ansiedad estado (A/E) se conceptualiza como una
condicibn emocional transitoria caracterizada por tension y aprension, y una
hiperactividad del sistema nervioso autbnomo, que varia con el tiempo e intensidad.
La ansiedad rasgo (A/R) refleja una propension ansiosa estable, donde los sujetos
perciben situaciones como amenazantes, elevando su ansiedad estado (A/E). La
subescala A/E se usa para medir los niveles actuales de ansiedad inducidos por
situaciones estresantes y como un indice de impulso, aumentando con la tensién y
disminuyendo con técnicas de relajacion, como la danza. La subescala A/R
selecciona sujetos segun su predisposicion a responder al estrés psicoldgico,

afectando los niveles de A/E.

Los farmacos que se usan e influyen en los sistemas descritos y ejercen
propiedades ansioliticas se encontraron por casualidad o se desarrollaron
inicialmente con otros fines hace muchas décadas (Olivier y Olivier, 2020). En la
actualidad, los farmacos que actuan aumentando los niveles de 5-HT se consideran
el tratamiento farmacol6gico de primera linea de los trastornos de ansiedad. Sin
embargo, la eficacia ansiolitica s6lo aparece tras un tratamiento prolongado, lo que
indica que tienen que producirse cambios de plasticidad a largo plazo en los

supuestos mecanismos de ansiedad.

El papel emergente de la serotonina en el desarrollo en los trastornos

psiquiatricos, incluidos los relacionados con la ansiedad, sugiere que las
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alteraciones del desarrollo en los niveles cambiantes de serotonina durante
periodos criticos del desarrollo pueden tener efectos duraderos en la funcion
cerebral, especialmente en los comportamientos posteriores relacionados con la

ansiedad en la edad adulta (Olivier y Olivier., 2020).

Por otro lado, el GABA también sufre una fuerte relacién con los trastornos de
ansiedad. Se conoce que los pacientes con trastorno de panico/ansiedad tienen un
sistema GABA regulado a la baja, es decir, niveles mas bajos que pacientes sanos.
Estos efectos de estrés que se producen en pacientes asi se modifican mediante

el tratamiento de ansioliticos (Lydiard, 2003).

Ademas de conocer el efecto de los principales neurotransmisores, es
fundamental aqui hablar sobre el eje Hipotalamo-hipofisiario-adrenal (HHA). Este
es un sistema neuroendocrino complejo vinculado al mantenimiento de la
homeostasis y a la respuesta ante estimulos estresantes. Ciertos estimulos, tanto
internos como externos, de naturaleza fisiologica o psicoldgica favorecen la
activacién de las neuronas del nucleo paraventricular del hipotalamo (NPV), que
secretan la hormona liberadora de corticotropina (ACTH) por parte de la
adenohipdfisis. La ACTH en circulacion lo que produce es una estimulacion de la
corteza de la glandula suprarrenal, induciendo la sintesis y liberacion de
glucocorticoides, entre los que se encuentra el cortisol, que es el mas importante
en humanos y el principal producto de este eje HHA. Mediante un feedback
negativo del organismo, es este mismo circuito el que suprime la respuesta al estrés

y prepara al organismo para el siguiente reto.

Lo que ocurre en la ansiedad es que los individuos perciben las demandas de
una situacion excesivamente superior a la capacidad de regulacion del organismo
para adaptarse a este desafio psicologico y/o fisioldégico (Fink, 2010, citado por
Pérez et al.,, 2021). Por tanto, este mecanismo se mantiene activo de manera
continuada y, con ello, la liberacién de cortisol y una reduccion de la eficacia del
mecanismo de retroalimentacion negativa de los glucocorticoides del sistema
limbico. Es decir, el estrés patolégico y la ansiedad mantienen una hiperactivacion
del eje HHA que no puede ser controlada por los sistemas de miedo/estrés. No

podemos olvidar que el cortisol es la hormona reguladora de humerosos procesos
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basales como el metabolismo de la glucosa, presion arterial, respuesta inflamatoria
e inmune. Todo esto produce sintomas de ansiedad como las alteraciones del ritmo
circadiano, problemas cardiovasculares, cambios en procesos cognitivos,

regulacion emocional y un largo etcétera (Pérez et al., 2021).
5.3.2. Papel del Ejercicio Fisico y la Danza en la Ansiedad

Barrios y Lopez (2011) citado por Vera Hinojosa et al., (2019) sostienen que la
ejercitacion del cuerpo humano activa una serie de procesos que son los que se
encargan de mantener y proteger las células nerviosas, lo que podemos llamar
sistemas de neuro proteccién fisioldgica. Detalla que, es necesaria la actividad
fisica en el cuerpo humano para sostener una serie de funciones basicas, ya que,
para la practica de esta, se necesita que el cerebro se active en sus multiples zonas,
basicamente asociadas a: la coordinacién del movimiento correcto de los masculos
implicados, el aumento del flujo sanguineo, la administracion del consumo de
glucosa, el control de la respiracidén y del ritmo cardiaco o la capacidad del sistema

sensorial, entre otras muchas.

Los estudios que se muestran en la Tabla 3, han hallado que a través de
programas de intervencibn de danza (de entre 4 y 8 semanas) los sujetos
mejoraban los niveles de indicadores de salud mental. Entre ellos, el estado de
animo, que es el punto de cuestién. Ademas, las relaciones sociales y con los
padres, autoestima, emociones negativas, bienestar, salud auto percibida,
confianza en si mismo, autoimagen corporal y calidad de vida que, aunque
parezcan puntos independientes, correlacionan positivamente con el estado
animico: ansiedad. La muestra de poblacién es tanto de nifos, adolescentes,

adultos y ancianos, todos ellos tanto sanos como con alteraciones psicolégicas.

Con respecto a los instrumentos de medida, la totalidad de los estudios utilizaron
métodos de auto informacion (cuestionarios). Ademas, la mayoria de ellos con la
prueba STAI, definida anteriormente y como el gold standar para medir la ansiedad

estado-rasgo.
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Tabla 3

Caracteristicas de los Estudios Incluidos en la Revision

Autor Muestra Indicadores Estilo de Duracién Resultados
Danza

Berrol et al. 134 adultos. Estado de animo. Danzaterapia. 5 meses. Mejora el estado de animo, relaciones

(1997). Relaciones sociales y niveles de energia.
sociales.
Niveles de
energia.
Duberg et al. 113 ninas con estrés y Salud Danzaterapia. 8 meses. Mejora la salud autopercibida.
(2013). alteraciones psicosomaticas. autopercibida.
13-18 anos.

Quin et al. 348 escolares. 11-14 afos. Autoestima. Danzaterapia. 10 Mejora la autoestima, pero no de manera

(2007). semanas. significativas.
Hackney et al. 9 adultos con: depresion, Depresion. Salsa. 10 Mejoran levemente los niveles de
(2010). bipolaridad, esquizofrenia y Ansiedad. semanas. ansiedad y depresion.
ansiedad.
Heirberger et al. 11 ancianos con Parkinson. Calidad de vida. Danza 8 meses. Mejora la salud autopercibida y
(2011). adaptada al relaciones sociales.
Parkinson.

Jeong et al. 51 adolescentes con Emociones Danzaterapia. 12 Disminuyen las emociones negativas.

(2005). sintomas depresivos. negativas. semanas.
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Mavrovouniotis 107 ancianos. Ansiedad. Danzas No se Mejoran los niveles de ansiedad,
et al. (2010). Angustia. Griegas. especifica. angustia y bienestar.
Bienestar.
Muller-Pinget et 18 mujeres. Calidad de vida. Danzaterapia. 36 Mejora la calidad de vida autopercibida y
al. (2012). Auto imagen semanas. la autoimagen.
corporal.
Palo-Bensgton 6 ancianos. Relaciones Danzaterapia. No se Mejora las relaciones sociales.
et al. (2002). sociales. especifica.
Philipson et al. 112 adolescentes con estrés Calidad de vida. Danzaterapia. 8 meses. Mejora la calidad de vida.
(2013). o0 alteraciones
psicosomaticas. 13-18 afios.
South et al. Nifios. 8-13 afios. Autoestima. Danzas No se Mejora los niveles de autoestima y
(2005). Confianza. Urbanas. especifica. confianza.
Selman et al. 18 adultos con cancer. Preocupaciones. Danzaterapia. No se Disminuyen las preocupaciones, sin
(2012). Bienestar. especifica. mejoras en el bienestar autopercibido.
Studenski et al. 25 adultos. Calidad de vida. Videojuegos No se Mejora la calidad de vida autopercibida.
(2010). de Danza. especifica.
Wagener et al. 40 adolescentes obesos. Relaciones con Danzaterapia. 10 Mejora las relaciones con los padres.
(2012). los padres. semanas.
West et al. 21 escolares. Estrés. Danza No se Disminuye stress y emociones negativas.
(2004). Emociones Africana. especifica.

negativas.
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En primer lugar, en nifios, la danza favorecia la mejora de los niveles de estrés,

emociones negativas (West et al., 2004), autoestima y confianza (South, 2005).

Centrandonos en los estudios llevados a cabo con poblacion de adultos sanos,
se observa que la danza mejora el estado de animo, las relaciones sociales y los
niveles de energia (Berrol et al, 1997). En esta linea, investigacion con adultos
enfermos de cancer que fueron sometidos a sesiones de danza se obtiene que
disminuye el nivel de preocupacion psicoldgica, como son problemas para dormir,
estrés y ansiedad, ademéas del dolor fisico. Sin embargo, no hay mejoras en el nivel
autopercibido de bienestar (Selman, Williams y Simms, 2012). Por otro lado,
Hakney y Earhart (2010) encontraron solo mejoras de caracter leve en los niveles
de ansiedad en adulios con enfermedades mentales como depresion,

enfermedades bipolares, esquizofrenia y, nuevamente, ansiedad.

En sujetos ancianos sanos, se observa que a través de un programa de
intervencidn en danza estos mejoraban su nivel de calidad de vida (Studenski et
al., 2010) y de ansiedad, bienestar y angustia (Mavrovouniotis, Argiriadou, y
Papaioannou, 2010). Otros estudios encuentran, ademas, mejoras en relaciones

sociales y salud auto percibida.

Otras investigaciones, mencionadas en la Tabla 4, tienen por objetivo
determinar los efectos que produce el ejercicio fisico y algunos tipos de danza sobre
diferentes variables determinantes del estado de ansiedad. Nuevamente, los
autores midieron los resultados del programa mayoritariamente con el uso del
cuestionario STAI, mientras que otros no especifican el uso de este, o no lo han

utilizado.
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Resultados Encontrados en Diferentes Estudios para la Ansiedad

Autor Muestra Resultado
Zhang et at. 62 mujeres Reduccion significativa en el grupo de intervencion de los niveles de ansiedad (p=0.002) y estrés
(2021). sedentarias jovenes. (p=0.001).

Reduccion de emociones negativas.

Mcintyre et al. 119 participantes de

Danza y ejercicio aerobico reduce la depresién y la hostilidad, considerandose el ejercicio como

psicoldégicamente beneficioso.

(2020). entre 20 y 45 anos.
Herring et al. 35 participantes (19
(2019). hombres, 16

mujeres).

Existe una mejora notable y significativa en el estado de ansiedad y la ausencia de preocupacion en
sujetos que muestran un rasgo de ansiedad alto.
Efectos positivos de la danza y ejercicio aerébico agudo sobre la preocupacion, estado de ansiedad y

los sentimientos de energia y fatiga en mujeres jévenes con TAG analogo.

LeBouthillier et 48 participantes.
al. (2017).

El ejercicio aerbbico se asocia con una reduccién de los sintomas de ansiedad mas significativa que el
entrenamiento de fuerza.
No hay asociacion entre el disfrute del ejercicio y la efectividad de este, pero ante una condicién fisica

mas baja, provoca mayores reducciones de la angustia psicologica y ansiedad.

Mavrovouniotis 54 mujeres sanas.
et al. (2016).

La danza aerébica y la danza griega confirman que el caracter aerdbico de ambas danzas remite en
una reduccién del estado de ansiedad y mejora del estado de animo.
La participacion tanto en bailes griegos como bailes aerdbicos puede conducir a mejoras significativas

en la salud mental de mujeres sanas.

LeBouthillier, 41 participantes
D.My (60% mujeres).
Asmundson,

G. J. (2015).

El ensayo respalda la eficacia del entrenamiento aerdbico para disminuir la sensibilidad a la ansiedad
en individuos con diferentes niveles de dicho rasgo.
El ejercicio aerbbico puede tener potencial como sustitucion temporal de la psicoterapia enfocada a la

reduccion de la psicopatologia relacionada con la ansiedad.
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Los resultados mostraron que en los programas de danza o ejercicio aerobico,
asi como, algunos de estiramiento, han producido una mejora significativa sobre la
reduccion de la ansiedad. Algunos demuestran que la danza aerébica es un método
sustitutivo y viable a la psicoterapia para el tratamiento de la ansiedad (Le Bouthillier

y Asmundson, 2015).

Es una gran cantidad de estudios los que demuestran la eficacia del ejercicio
fisico en la reduccién de la ansiedad. En relacion con el tipo de ejercicio, ya sea de
caracter aerdbico, entrenamiento de fuerza o la combinacién entre ambos
(entrenamiento combinado o concurrente), la literatura ha determinado algunas
claves. Los resultados obtenidos con programas de entrenamiento aerdbico o
sesiones agudas de ejercicio aerdbico mostraron una conclusion unanime: el
ejercicio aerdbico provoca beneficios significativos como la mejora del estado de
ansiedad en sujetos con diagnostico de trastorno de ansiedad generalizada (TAG)
y la reduccidn de este en sujetos con diferentes niveles de la ansiedad rasgo. Entre
los estudios que mediante su programa de intervencion propusieron unicamente la
condicién aerdbica, encontramos los trabajos de Mavrovouniotis et al., (2016) y Le
Bouthillier et al., (2015).

Si retomamos toda la informacion ya expuesta, existe una relacion fundamental
entre los niveles de ansiedad, la funcion de los neurotransmisores en el espacio
sinaptico y el funcionamiento del eje HHA. Ante un estado de alerta mantenido en
el tiempo y miedo desproporcionado que se da en la ansiedad, se produce un
aumento de los niveles de cortisol que mantienen hiperactivo el eje HHA. Esto, junto
a un desequilibrio en la sintesis de los neurotransmisores producen sintomas como
fatiga mental, dificultad de concentracion, inestabilidad en los ritmos circadianos,
irritabilidad, y un largo etcétera de sintomas, tal y como se han descrito cona
anterioridad y que describen los trastornos de ansiedad. Asi pues, la practica de la
danza, y de ejercicio fisico en general, produce una estabilizacion de esta sintesis

de neurotransmisores y, consecuentemente, la reduccion de los sintomas.
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5.4. Pautas para Desarrollo de la Danza en Personas con Ansiedad

Segun todo lo expuesto en los puntos anteriores, se detallan una serie de pautas
para el trabajo de la danza en personas que sufren ansiedad. De alguna manera,
lo que se quiere conseguir es utilizar la danza de manera psicoterapéutica para

alcanzar la integracion de procesos corporales, emocionales y cognitivos.

Dentro de los trastornos de ansiedad se abre un amplio abanico de diferentes
trastornos, los cuales, aunque tengan una base comun, presentan ciertas
caracteristicas que no comparten. Es por eso por lo que, a la hora de citar pautas
para una clase de danza, ha de tenerse en cuenta de que tipo de trastorno

hablamos, o cuales son los sintomas principales de cada uno de ellos.

En primer lugar, en cuanto al tamano del grupo es donde se hace la primera
distincion. Es clave resaltar aqui el trastorno de Ansiedad Social y el de Agorafobia.
Las personas con Ansiedad Social deberan empezar dando clase en un grupo
reducido, donde su miedo a ser juzgados no exista, o sea muy bajo. En la
Agorafobia, pasa lo mismo, pero esta vez por el exagerado miedo que presentan a
no poder escapar del entorno, o de sufrir alguna situacién en la que no se
encuentren a salvo. Aunque empiecen con un numero reducido de personas, poco
a poco este grupo debe ir aumentando. Asi, se somete al paciente a una exposicion
gradual, que es la primera linea de tratamiento de Fobias especificas y Ansiedad
Social. Esta consiste en acercarse y exponerse, valga la redundancia, poco a poco
al estimulo temido, disminuyendo cada vez mas los niveles de ansiedad. Asi, en
este caso, de manera gradual el sujeto se va enfrentando a grupos mas grandes
de personas que, en un principio le generara ansiedad y, poco a poco, se ira
reduciendo hasta anularse. Debemos estar pendientes de que no se produzca una
evitacion de la situacion, que el alumno/a no abandone las clases porque, en ese

caso, habria que empezar el proceso de exposicidn desde cero (grupo reducido).

Por otro lado, en cuanto a la duracién de la sesion, también hemos de tener en
cuenta diferentes aspectos. En primer lugar, la edad del paciente, pues cuanto mas
pequenos mas dificil sera retener la atencion en sesiones largas. Por otro lado,

siguiendo con la Agorafobia que antes se mencionaba, hay que tener en cuenta



32

que el sujeto se siente “desprotegido” y amenazado durante mucho tiempo. Igual
que en el punto anterior, aqui hay que ir jugando con el tiempo. Las sesiones deben
ser mas cortas al principio y, poco a poco (haciendo también un trabajo de

exposicidn), ir aumentando el tiempo de trabajo.

Con estos dos puntos, ademas de conseguir todos los beneficios de la danza
que se viene explicando a lo largo de la revision, se trabaja la exposicion, que es
uno de los principales trabajos en terapia con este tipo de pacientes. De modo que,
una vez mas, se vuelve a justificar la calidad de la danza como herramienta de

trabajo terapéutico.

En cuanto a la estructura de la clase, no hay muchas evidencias ni datos que se
puedan tratar. Sin embargo, me gustaria resaltar uno de los puntos principales. Las
personas con Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG) son personas que se
preocupan de manera excesiva por las cosas cotidianas y normativas, y que tienen
mucha intolerancia a la incertidumbre, de modo que, de alguna manera, les gusta
tenerlo todo bajo control. Por eso, al principio, es recomendable que las clases
sigan un mismo orden o estructura. Después de un periodo de trabajo, al igual que
con los puntos anteriores, entramos en la exposicién gradual, e iremos variando las

clases, demostrandole al sujeto que no pasa nada por no tener control sobre ello.

Referido al tipo de ejercicios, la clase deberia ser basicamente de tipo aerdbico.
Encontrando aqui una gran diferencia con la clase de danza tradicional, que es
anaerobica. El ejercicio aerdbico es el que consigue una mayor liberacion hormonal
encargadas de la reduccion de la sintomatologia ansiosa que se viene describiendo
a lo largo del trabajo. Asi, habria que incorporar ejercicios que aumenten la
frecuencia cardiaca y mantener el movimiento continuo durante un tiempo

prolongado.

Si nos referimos a una clase de Danza Clasica, podria hacerse siguiendo la
estructura normal (barra y centro) pero con algunas modificaciones. En la barra,
enlazar secuencia de los diferentes ejercicios (plié, tendd, jetté...) de manera que
el sujeto esté en movimiento constante. Para que la memorizacion de una

secuencia tan larga no sea un problema, se pueden hacer combinaciones sencillas,
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y de manera simultanea al profesor, de manera que el alumno pueda ir haciéndolo

sobre la marcha.

El trabajo del centro es fundamental y, en concreto, los saltos: pequefos,
medianos y grandes. Seria interesante montar variaciones de saltos mas largas,
aunque sean mas sencillas de ejecutar o memorizar. En cualquier caso, se podria
volver a recurrir a la opcion anterior: hacerlo de manera simultanea al profesor. Asi
se consigue un trabajo aerdbico mas prolongado y los resultados mencionados

anteriormente.

Al final de la clase, como vuelta a la calma, dar un espacio al sujeto. En funcién
del tipo de paciente que tengamos, se podria trabajar algun tipo de improvisacion,

vuelta a la calma, reflexiones sobre la clase. Es un momento de:

« Trabajar la confianza en ellos con la improvisacidon, fundamental en cualquier
trastorno de ansiedad. Pueden empezar siendo muy cortas, y que ellos
mismos vean sus avances a lo largo del tiempo, lo que les servira como
motivacion.

e Compartir sensaciones. Personas con ansiedad deben aprender que
algunas sensaciones fisicas (aumento del ritmo cardiaco, respiracion fuerte
0 sudoracion), no son unicas en los cuadros de ansiedad, y no
necesariamente tienen que venir acompanadas de un episodio de panico.
Que entiendan el cuerpo y sepan cdmo funciona les hara bajar su nivel de
alerta en el dia a dia.

o Compartir emociones. Al igual que deben entender su cuerpo a nivel fisico,
deben desarrollar y trabajar la inteligencia emocional. Muchos de los
problemas empiezan por no saber cdmo se sienten, por no reconocer las
emociones. Hablar de ello, empatizar con otras personas, compartir

emociones iguales, les sera de gran beneficio.

Es importante saber que la docente tiene que ser consciente de las personas
con las que esta trabajando y las caracteristicas tan diferentes que puede llegar a
tener cada alumno. Ademas, reconocer que este trabajo puede llegar a ser todo un

reto para ellos. Sea como sea, hay que ir haciendo un refuerzo constante al grupo,
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que les ayude a seguir y les motive a no abandonar. Se debe hacer un
reforzamiento positivo, que consiste en dar una respuesta agradable cada vez que
el sujeto haga lo que queremos. Poco a poco, hay que ir disminuyendo la
contiglidad y aumentando el intervalo del reforzador, de manera que el sujeto no

haga la conducta por ello, sino que solo sea para adquirir y reforzar el aprendizaje.

En el momento en el que algo que se haga por motivacion intrinseca, pase a ser
reforzado de manera excesiva, se convierte en una actividad con motivacion
extrinseca, y pierde todo el valor que en su principio tenia. Por eso, no se puede
olvidar que se esta bailando, y no haciendo que el sujeto repita un patrén de
movimientos fisicos estereotipados. La danza se consigue en un espacio de

creacion, imaginacion, libre de juicios.
6. Discusion

La danza es una forma de expresion y movimiento que va mas alla de la mera
actividad fisica. Asi pues, incorporar la danza como una herramienta terapéutica en
el tratamiento de trastornos mentales, como la ansiedad, puede ser de gran
importancia y beneficio. Sin embargo, a pesar del aumento de estudios que
defienden la danza como una estrategia de intervencién o coadyuvante para la
atencién y promocién de la salud mental y el control de los trastornos psiquicos, es
una practica poco cotidiana y subutilizada en la poblacion. Es relativamente poca
la informacidn que se encuentra sobre este temay, sin embargo, es cada vez mayor
la importancia que cobra en la sociedad actual, de ahi la relevancia del estudio. Es
necesario entender cdmo la danza puede integrarse en programas de tratamiento
estandar y como se pueden maximizar sus beneficios terapéuticos. Ademas, es
crucial explorar sus efectos a largo plazo en la salud mental para establecer

programas de intervencidén que sean sostenibles y efectivos.

La practica de danza no pretende modificar la etiopatologia de estos trastornos,
sino disminuir la sintomatologia relacionada con estas condiciones de salud o
contrarrestar los efectos deletéreos o concomitantes que se pueden presentar en
los trastornos mentales. Bien es cierto que esto seria bueno anadirlo de forma

complementaria, aunque en algunas ocasiones podria sustituir el uso de farmacos
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para algunos tipos de sintomas, pues la finalidad podria ser la misma: bajada de
cortisol, por ejemplo. Desde mi punto de vista, el manejo farmacolégico es algo
mucho mas rapido, comodo y econémico, o que hace que siga siendo el primer

recurso para tratar dichos trastornos.

No hay evidencias sobre la mejor solucion al trastorno de ansiedad. Siguiendo
esta linea, tanto la danza como los farmacos pueden desempefiar roles importantes
y complementarios, y la eleccién entre ellos dependera de las necesidades
individuales, preferencias y circunstancias de cada persona. No debemos olvidar
que los farmacos producen efectos secundarios, adicciones y efectos de
abstinencia que pueden jugar a favor del papel de la danza. La retirada de un
farmaco puede provocar ciertos sintomas que, con la ayuda de la danza, se podrian
reducir. Asi se puede conseguir que, poco a poco, se vaya introduciendo la danza
y, simultaneamente, se vaya reduciendo la dosis farmacolégica. Es por esto, por lo
que algunas personas pueden encontrar beneficios significativos al combinar
ambos enfoques, mientras que otras pueden optar por centrarse exclusivamente
en la danza u otras terapias no farmacolégicas. Lo mas importante es que cada
persona encuentre la estrategia que mejor se adapte a sus necesidades y que les

ayude a vivir una vida plena y equilibrada.

Asi pues, basandonos en lo anterior, es obvio que uno de los puntos positivos
es que la danza es una prometedora herramienta terapéutica. Sin embargo, como
punto negativo, es importante destacar el coste, no solo econémico de ella. Hay
que tener en cuenta que para poder usarla como herramienta terapéutica es
necesario que haya un profesional formado en ambos dmbitos, tanto en psicologia
como en danza, o encontrar un centro donde se haga un buen trabajo
interdisciplinar entre psicologos y docentes de danza. Si formamos un grupo de
danza con personas con algun trastorno mental es importante saber que los
trastornos son muy diferentes segun qué persona lo sufra y, de la misma manera,
el tratamiento ha de estar individualizado. Esto requiere que haya un profundo
conocimiento previo del sujeto con el que se va a tratar, un profesional muy formado
en el tema y un extenso trabajo de planificacion del tratamiento, en el que es

necesaria la colaboracién de mas de un profesional. Es verdad que se pueden
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sacar beneficios de trabajos grupales, como es la integracién social, empatia o
aspectos de la comunicacion, principalmente en el trastorno de Ansiedad Social.
Sin embargo, no es suficiente para la reduccion de la mayoria de los sintomas de

otros trastornos de ansiedad que a lo largo del trabajo se describen.

Siguiendo esta linea, seria interesante hacer una recomendacion al ambito de
la psicologia, principalmente a estudiantes. Habria que plantear nuevas estrategias
para la psicologia, donde se puedan potenciar una mejor sociedad en pro de una
salud integral. Y, ademas, recomendar a la poblacion general la practica de danza,
que ayuda a tratar y mejorar diversos procedimientos como la ansiedad o estrés
gue se vive en la sociedad de hoy en dia. La danza contribuye no solo a mejorar el
movimiento, sino la postura, flexibilidad, coordinacion, relacién espacial, musculos,
columna, articulaciones, etc. Con esto partimos de la premisa basica de que el
movimiento refleja estados emocionales internos y cambios en la conducta o
patrones de movimiento que pueden conducir a cambios en la psique, promoviendo

la salud fisica y emocional.

La investigacion sobre la relacion entre la danza y la salud mental ha
demostrado ser un campo prometedor y en expansion. Sin embargo, aun quedan
varias areas por explorar que podrian ofrecer una comprensiéon mas profunda y
matizada de los efectos de la danza en la reduccién de la ansiedad y la mejora del
bienestar general. Uno de los estudios experimentales que haria seria investigar y
comparar los efectos de los cuatro estilos reglados de danza (danza clasica, danza
contemporanea, danza espanola y baile flamenco) en la reduccidn de los sintomas
de ansiedad y la mejora de la salud mental general. Como objetivos especificos:
Evaluar la eficacia de cada estilo de danza; Identificar los mecanismos
neurobioldgicos y psicoldgicos (expresidn emocional, interaccion social); Comparar
la Satisfaccion y la Adherencia, identificando cuéles son mas sostenibles a largo

plazo para diferentes poblaciones.

Desde mi punto de vista, esta linea de investigacién puede proporcionar una
comprensién mas matizada de como diferentes estilos de danza afectan a la salud
mental, permitiendo la creacion de programas de intervencion terapéutica que sean

mas personalizados. Los resultados que se obtengan son de importante valor para
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los profesionales de la salud sobre la manera de integrar la danza en los
tratamientos que se hagan con estas personas. Ademas, podria fomentar la
participacion en la danza, como una actividad recreativa de gran beneficio,

promoviendo estilos de vida mas saludables y equilibrados.

Otra posible linea de investigacion futura es relacionar la danza con
estudiantes universitarios, proporcionando una alternativa innovadora y holistica
para mejorar su bienestar mental y emocional. La vida universitaria puede ser una
fuente significativa de estrés y ansiedad debido a factores como la carga
académica, las expectativas sociales y la transicion a la vida adulta. La danza, como
forma de ejercicio y expresion creativa, podria ofrecer una intervencion efectiva y

accesible para mitigar estos niveles de ansiedad

En este estudio, algunos objetivos especificos serian: Medir la reduccion de
la ansiedad, evaluandola antes y después de un programa de danza (STAI); Medir
los niveles de cortisol, que se conoce como la hormona del estrés; Evaluar el
impacto del rendimiento académico; Investigar como la expresibn emocional,
interaccidén social y percepcion de apoyo social durante las sesiones de danza
influyen en la reduccion de estrés y ansiedad. Para esto, una metodologia basada
en dos grupos (control y experimental), en que se hagan las necesarias mediciones
antes y después del programa de danza, que se prolonga durante el curso

académico.

Esta investigacion podria evidenciar la efectividad de la danza como
intervencidbn no farmacol6gica para reducir la ansiedad y el estrés de los
universitarios. Ademas, seria una buena manera de adentrarnos en la educacion
universitaria, promoviendo la implementacion de programas de danza y actividad
fisica como parte de los servicios de apoyo al estudiante. Y, de nuevo, se busca
fomentar habitos saludables, estrategias de manejo de estrés y contribuir al

bienestar y éxito académico.

De una manera un poco mas resumida, explorar como la danza puede
beneficiar a diferentes grupos de poblacién, incluyendo nifios, adultos mayores,

personas con discapacidad o, incluso, de diferentes culturas. Esto podria evaluar
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cdmo la danza puede ser adaptada para satisfacer las necesidades especificas de

estos grupos, promoviendo una intervencion mas inclusiva y accesible.

Por dltimo, se han mencionado diferentes trastornos de ansiedad y, por
tanto, diferente sintomatologia asociada a ellos. Por eso, es también necesaria una
investigacion con el objetivo de investigar la eficacia de la danza como intervencion
para reducir diferentes variables de ansiedad y determinar el tiempo necesario para
observar cambios significativos en cada variable. Aqui cabria esperar que cada
trastorno de ansiedad evolucione mejor con un estilo de danza u otro, y en
diferentes tiempos. Aun asi, una reduccion general de los niveles de ansiedad de

todos los participantes experimentales en comparacién con el grupo control.

Entre trabajo puede proporcionar una comprension mas matizada de como
diferentes estilos de danza afectan a la salud mental permitiendo la creacion de
programas de intervencion terapéutica que sean mas personalizados. Los
resultados que se obtengan son de importante valor para los profesionales de la
salud sobre la manera de integrar la danza en los tratamientos que se hagan con
estas personas. Ademas, podria fomentar la participacion en la danza como una
actividad recreativa de gran beneficio promoviendo estilos de vida méas saludables

y equilibrados.

A continuacion, se presenta un analisis DAFO para dar una visibn mas
estructurada y detallada de las debilidades, amenazas, fortalezas y oportunidades

del estudio y de la intervencién propuesta.
Debilidades:

« Ambito especifico: Me hubiera gustado concretar este trabajo en la
especialidad de danza clasica, pero por la falta de informaciéon no ha sido
posible y hemos tenido que ampliar las busquedas a otras actividades fisicas
y estilos de danza.

« Necesidad de mas investigacion: Reconoce la necesidad de mas estudios

en el area, lo que indica que la base de evidencia aun es limitada.
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Complejidad del tema: La relacion entre la danza, los neurotransmisores y la
salud mental es compleja y puede ser dificil de comunicar claramente a un

publico no especializado.

Amenazas:

Competencia de otras intervenciones: Otras formas de terapia fisica y mental
pueden competir con la danza por recursos y atencidbn en el campo
terapéutico.

Aceptacion y percepcion publica: La danza como terapia aun puede
enfrentar escepticismo o falta de aceptacion en ciertos sectores de la
sociedad o la comunidad médica.

Recursos limitados: La implementacién de programas de danza terapéutica
puede requerir recursos (financieros, humanos) que no siempre estan
disponibles.

Variabilidad en los resultados: Los efectos de la danza pueden variar
significativamente entre individuos, lo que podria complicar la

estandarizacion de programas terapéuticos.

Fortalezas:

Relevancia del tema: La investigacidn se centra en un area importante y
contemporanea de la salud mental, que es la ansiedad, y propone la danza
como una intervencién terapéutica potencial.

Base tedrica solida: EI documento presenta una revision exhaustiva de la
literatura cientifica, apoyandose en fuentes reconocidas como Manual
Diagnosticos y Estadisticos de los Trastornos Mentales.
Interdisciplinariedad: Integra conocimientos de neurociencia, psicologia y
danza, lo que enriquece el estudio y sus posibles aplicaciones.

Beneficios de la danza: Se destaca como la danza puede modular
neurotransmisores y hormonas, ofreciendo una alternativa no farmacologica

para el tratamiento de trastornos de ansiedad.
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e Inclusividad y adaptabilidad: La danza se presenta como una actividad que
puede ser adaptada a diversas poblaciones, independientemente de la edad

y las limitaciones fisicas.
Oportunidades:

« Expansion de la investigacion: Existe un gran potencial para realizar
investigaciones empiricas que confirmen y amplien los hallazgos de la
revision bibliografica, como los mencionados anteriormente.

e Aplicaciones terapéuticas: Los resultados podrian influir en la creacion de
programas terapéuticos basados en la danza para tratar la ansiedad y otros
trastornos mentales.

o Colaboraciones interdisciplinarias: Posibilidad de colaborar con
profesionales de la salud mental, neurocientificos y expertos en danza para
desarrollar intervenciones integradas.

« Aumento de la conciencia publica: Promover los beneficios de la danza
podria aumentar la participacibn en esta actividad, mejorando la salud

mental de la poblacion en general.

Me permito cerrar con una reflexibn personal, que es la necesidad de
integracion de la ciencia/salud y el arte. Este ultimo estudio es un ejemplo de ello.
Esta combinacién demuestra que el arte, en este caso la danza, no solo es una
expresion creativa, sino una herramienta efectiva en el @mbito cientifico y de la
salud mental. Reconociendo y valorando ambos campos, se puede abordar la
sociedad estudiantil y laboral de manera holistica, aprovechando los beneficios de

cualquier disciplina artistica y respaldandolos con métodos cientificos.

Esta dltima investigacidbn propuesta promueve una visibn mas amplia y
periférica que puede romper barreras disciplinarias. Hoy en dia, la sociedad hace
elegir entre el mundo cientifico y el mundo artistico. Cada uno quiere poner su
disciplina en un puesto superior y esto hace que los cientificos no respeten el
mundo del arte, y los artistas no conozcan ni valoren la ciencia. Hay que tener una
visibn completa de todo, aprendiendo a apreciar desde una vision periférica. Si esto

se da desde la educacion, no ocurriria en el futuro laboral, tal y como ocurre
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actualmente. La combinacién de estas dos disciplinas podria crear cosas muy
valiosas, que no se han creado todavia por este debate. Ser experto en una
disciplina no puede hacernos incultos en otras, sea arte, ciencias, humanidades, o
cualquier area que se quiera tratar. Tal y como el filosofo Sécrates decia: “Solo
existe un bien: el conocimiento. Solo hay un mal: la ignorancia” Y no hay mayor
ignorante que aquél que todo lo sabe, ni mayor sabio que reconoce lo mucho que

no sabe.
7. Conclusiones

Multitud de autores, tras sus estudios, indican que los movimientos ritmicos de
la danza, asi como el canto o la musica, pueden ser herramientas terapéuticas en
salud mental. El mecanismo que pone en marcha todo esto esta relacionado con la
concentracion de neurotransmisores somo la serotonina (5-HT), dopamina (DA) y
GABA (Jeong et al., 2005).

Refiriéendonos al primer objetivo: analizar los efectos de la practica de la danza
en la regulacion hormonal y en los neurotransmisores; se conoce que el GABA es
el principal neurotransmisor inhibitorio del SNC que mantiene la homeostasis al
contrarrestar la sobre excitabilidad neuronal asociada a trastornos como la
ansiedad. La préactica de la danza regula la produccién de los neurotransmisores

asociados al trastorno de ansiedad, reduciendo asi su sintomatologia, como:

e Regulacién de los latidos del corazén, que son principal sintoma de los
ataques de panico. Esto ayuda a eliminar la sensacién de falta de aire y
opresion del pecho.

« Aumenta los niveles de energia a largo plazo, reduciendo la fatiga crénica.

« Estabiliza el estado de animo y disminuye la irritabilidad, aportando una
sensacion de bienestar.

e Reduccién de sintomas fisicos regulados por el Sistema Nervioso

Autbnomo.

Ademads, interviene en la reduccion de los niveles de cortisol v,

consecuentemente en la estabilizacién del eje HHA, encargado de tantos sintomas
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en estos trastornos. Esto reduce la frecuencia e intensidad de los ataques de
panico. A un nivel mas social, el aumento de Oxitocina es el responsable de las

experiencias placenteras, regulando la interaccion humana y el apego emocional.

Por otro lado, relacionado con el segundo objetivo propuesto, se ha mostrado
que, tanto el ejercicio fisico como la danza se consideran una pauta valida en la
reduccién de los niveles de ansiedad y, por tanto, en la mejora de la salud mental.
De hecho, es beneficioso incluso en diferentes niveles de esta. Son pocos estudios
los que no han encontrado ningun efecto positivo de sus programas sobre la
reduccion de la ansiedad, lo que evidencia la necesidad de ser especialmente

cuidadoso en el disefo y tipo de danza que se aplica a la muestra.

Asi, la danza contribuye al mantenimiento de una vida sana y al incremento de
la calidad de vida, lo que no sélo se traduce en la mejora de la salud y los sintomas
de ansiedad como condicion fisica y mental, sino que también disminuye factores
de mortalidad e incrementa los de esperanza de vida. Desde esta perspectiva los

beneficios principales serian:

e Reduccién de tension muscular acumulada, aliviando la sensacion de rigidez
y dolor muscular asociados a estos trastornos.

e Disminucién de pensamientos intrusivos y preocupaciones constantes
caracteristicas del Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG). Se
proporciona una distraccion saludable.

e Mejora la funcidén cognitiva: aumenta la concentracién y claridad mental.

e Mejora la calidad del sueno y, consecuentemente, reduce el insomnio y

trastornos de sueno comoérbidos a los de ansiedad.

Hay que mencionar que el STAI es el instrumento de evaluacion psicologica de

la ansiedad que con mas frecuencia se utiliza en la literatura reciente.

Se abre una posibilidad para la consideracidén de la danza, como estrategia de
intervencién valida para la mejora de la salud mental. No obstante, se trata de un

area poco explorada que necesita un mayor numero de estudios.
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Las pautas propuestas para la implementacion de la danza en personas con
ansiedad subrayan la necesidad de personalizar las clases segun el tipo de
trastorno y sintomas especificos. La exposicidn gradual y la adaptacion de la
duracion de las sesiones son clave para reducir la ansiedad. Ademas, el uso de
ejercicios aerdbicos y la estructura controlada de las clases favorecen la liberacion
hormonal beneficiosa y la disminucién de sintomas ansiosos. Estos enfoques
refuerzan la efectividad de la danza como herramienta terapéutica integral y

adaptable.
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