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PRINCIPIA

Descrevendo 0 Estresse

Resumo: O estresse sempre fez parte do cotidiano do ser humano, desde
a pre-historia, onde o homem tinha que procurar abrigo para proteger-se
de chuvas, animais selvagens, ca¢ar para sobreviver, até os dias atuais,
apesar dos problemas serem diferentes. O homem contemporaneo possui
situagoes ameagadoras que representam fontes de estresse como: falta de
tempo, preocupagdo com contas e impostos a pagar, pressoes sociais e
organizacionais, situa¢do econdémica, competicdo no mercado de
trabalho etc. Desta forma, o estresse faz parte das relagoes do homem
com o mundo externo. Considerando a relevancia desse tema, o presente
artigo tem a pretensdo de fazer uma revisdo teorica sobre esse assunto,
abordando, inicialmente, defini¢oes, fases do estresse, Fisiologia do
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Sistema de Adaptacdo Geral, estimulos estressores internos e externos.

Palavras-chaves: estresse, estimulos, adaptagdo

1. Introducéo

Na sociedade moderna, os trabalhadores tém,
constantemente, que se adaptar as novas tecnologias
e se atualizar perante um mercado cada vez mais
restritivo ¢ competitivo, ja que o modelo de
produgdo atual caracteriza-se pela busca de maior
produtividade, onde as empresas visam a redugdo de
gastos como forma de aumentar a competitividade
na economia globalizada (TRACTENBERG, 1999
apud MOURA, 2003).

Desta forma, o avango tecnologico, o aumento da
competitividade, da pressdo de consumo, a ameaga
de perda do emprego e outras dificuldades do
cotidiano, torna cada vez mais estressante a vida dos
trabalhadores (IIDA, 1995). Ressaltando ainda que
diante de todas estas situacdes, o ser humano esta
envolvido num processo complexo e dinamico que
abrange as condicdes somaticas, processos
cognitivos e emocionais, influéncias ambientais e
questoes sociais (MOURA, 2003).

Assim, define-se estresse, segundo Pinheiro
(2000, p.1) como “um conjunto de reagdes organicas
e psiquicas de adaptagdes que o organismo emite
quando € exposto a qualquer estimulo que excite,
irrite, amedronte ou o faga muito feliz”. Para a
Organizagdo Mundial de Saude (OMS), o estresse ¢
definido como “a doenga do século 207,
correspondendo a maior epidemia mundial, sendo
um dos maiores inimigos da saide e da
produtividade (LIMONGI, 1997; MASCI, 1997).

Masci (1997) explica que, no Brasil, mas
especificamente em Sdo Paulo, cerca de 18% da
populagdo apresenta transtornos de ansiedade. Ja no
Reino Unido, um estudo realizado em 1994 estimou
que em torno de 30 milhdes de dias de trabalho sdo

perdidos em decorréncia do estresse,
correspondendo a 17% de todas as faltas no trabalho.

Portanto, o estresse ¢ um produto da relagdao do
homem com o seu meio ambiente. Como o homem
sofre influéncias das ameacas externas de varias
origens, inclusive da propria percep¢ao em relagdo a
elas, a vulnerabilidade pessoal e a capacidade de
adaptacdo s3o também consideradas importantes
para a ocorréncia e a gravidade do processo de
estresse, dependendo assim tanto da personalidade
do individuo como do seu estado de saude naquele
momento.

Desta forma, pode-se considerar que o estresse
ndo ¢ uma doenga, e¢ sim uma preparagdo do
organismo para lidar com fatores considerados
estressores. Os resultados de tais reacdes estdo
relacionados com o modo de reagir do individuo,
dependendo do seu equilibrio mental, fisico e
emocional.

Essas reagdes podem ser classificadas como de
natureza positiva, denominado de “eustress”, e de
natureza negativa que € o “distress”. Sob eustress, a
pessoa se encontra num nivel ideal de esforco,
realimentado-se com os resultados obtidos, mesmo
estando sob pressdo. Ja o distress corresponde ao
estresse que adoece, estando relacionado a
monotonia, a falta de estimulos, a sobrecarga
(FIORI, 1997).

O estresse pode ser ainda caracterizado como
fisico, quando estd presente uma lesdo organica;
emocional, que resulta de fatores que afetam o
individuo psiquicamente ou emocionalmente; e
misto, que se estabelece quando uma lesdo fisica ¢
acompanhada de comprometimento psiquico ou
emocional ou vice-versa (TENSAO, 2003). Em
relacdo ao estresse fisico, as diferentes exposi¢oes
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causam varios efeitos sobre o sistema musculo-
esquelético na forma de alteragdes morfologicas ou
quimicas, que podem interferir na fungao tecidual.

2. Referencial Tedrico
2.1 Estresse

A palavra estresse ¢ derivada do latim “stringere” e
foi empregada, popularmente, no século XVII com o
significado de fadiga, cansaco. Mas, nos séculos
XVII e XIX esta palavra relacionou-se com os
termos forga, esforgo e tensdo (FARIAS, 1992 apud
VIEIRA; GUIMARAES; MARTINS, 1997).

Em 1936, o fisiologista Hans Selye estudou a
situacdo tensional de cobaias condicionadas a
intensa fadiga. Este mesmo fato ocorria quando
esses animais eram expostos a luminosidade intensa
e trabalho extenuante. Mas, foi apenas desde o inicio
do século XX, que as ciéncias bioldgicas e sociais
iniciaram a investigacdo de seus efeitos na saude
fisica e mental das pessoas (ANTUNES; LULA;
TONANI, 2003).

Segundo Chiavenato (1999, p.377), “estresse ¢
um conjunto de reagdes fisicas, quimicas e mentais
de uma pessoa a estimulos ou estressores no
ambiente”. Ja Couto (1987) define o estresse como
um estado em que ocorre o desgaste anormal da
maquina humana e/ou uma diminuicdo da
capacidade de trabalho, ocasionada basicamente por
uma incapacidade prolongada do individuo tolerar,
superar ou se adaptar as exigéncias de natureza
psiquica existentes no seu ambiente de vida.

Holmes e Rahe (1976 apud VIEIRA,
GUIMARAES e MARTINS, 1997) definiram
estresse “como qualquer demanda interna ou social
que requer do individuo um reajuste de seu padrdo
de comportamento habitual”. Lazarus e Folkman
(1984 apud VIEIRA, GUIMARAES e MARTINS,
1997) ressaltam ainda que o estresse ¢ “como uma
relagdo particular entre a pessoa ¢ o ambiente que ¢
avaliada como algo que excede seus recursos e
ameaga seu bem estar”.

Ja Moraes, Cooper e Swan (1993 apud VIEIRA,
GUIMARAES e MARTINS, 1997) apresentam uma
definicdo sobre o estresse que vai além da visdo
biologicista, uma vez que resgata a importancia de
observar o0 homem e sua rede de significados e
relagdes para que haja uma melhor compreensdo do
fenomeno.

Lipp (1996 apud VIEIRA, GUIMARAES e
MARTINS, 1997) caracteriza o estresse como um
longo processo bioquimico, que em primeiro
momento se manifesta de forma semelhante a todas
as pessoas, mas que no desenvolver deste processo
as diferencas individuais se pronunciam de acordo

com as predisposicdes genéticas do individuo e da
sua historia da vida.

Entretanto, o significado de estresse nao se
restringe, apenas, & tensdo ou ansiedade, uma vez
que a super-excitagdo, barulho, criticas, mudangas
drasticas no modo de vida da pessoa e até mesmo, a
alegria pura, ¢ suficiente para por em agdo, o
mecanismo do estresse nO NOSSO  Organismo
(ANTUNES; LULA; TONANI, 2003).

Para Ballone (2001), o estresse produz variadas
modificagdes na composi¢do quimica e na estrutura
funcional do organismo humano. Algumas
modificagdes sdo importantes para a adaptacdo do
individuo a situacdo atual, podendo agir como
mecanismos de defesa contra os agentes agressores.
Entretanto, algumas vezes, estas modificagdes
podem resultar em danos.

Cardoso (1999 apud ABREU et al, 2002) afirma
que, para a Organizagdo Mundial de Satde (OMS), a
saude pode ser lesada pela presenca de fatores
agressivos (fatores de riscos, de sobrecarga), como
também pela auséncia de fatores ambientais (fatores
de subcarga, falta de suficiente atividade muscular,
falta de comunicacdo com outras pessoas, falta de
diversificagdo das atividades executadas no
trabalho). Portanto, algum estresse ¢ importante para
a realizagdo de qualquer atividade e que sua total
auséncia ou o seu excesso pode repercutir num
quadro patologico, originando disturbios transitorios
ou patologias graves como o estresse ocupacional.

2.1.1 Fasesdo estresse

Hé aproximadamente cinqiienta anos, descobriu-se
que o estresse produz certas modificagdes na
estrutura € na composi¢do quimica do corpo.
Algumas destas modificagdes correspondem as
reacoes de adaptagdo do corpo, sendo um
mecanismo de defesa contra o ataque, outras
apresentam sintomas de lesdo no organismo.

Quando nosso cérebro, involuntariamente,
interpreta a presenga de algum fator estressante
ameacador a homeostase, o organismo humano
passa a desenvolver alteracdes denominadas, em seu
conjunto, por Hans Seyle, de Sindrome Geral da
Adaptacdo ao Estresse (SAG). Esta apresenta trés
fases distintas (BALLONE, 2001; SEYLE apud
AYRES, 1995): a fase de alarme, fase de resisténcia
e fase de exaustdo:

» Fasede Alarme: caracterizada pelo fato de que
todas as respostas corporais entram em estado de
prontiddo geral. Sabe-se que o individuo entra
constantemente nesta fase e sai naturalmente.
Segundo Ballone (2001), esta fase subdivide-se em:
a) Fase de Choque: momento onde o individuo
experimenta o estimulo estressor. Ha predominéncia
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da atuagdo do sistema nervoso simpatico que libera
adrenalina da medula da glandula supra-renal e

nao permite o relaxamento e o retorno ao equilibrio
das visceras, correspondendo a uma exaustio

noradrenalina das fibras pos-ganglionares para a continuada, que pode ser lenta ¢ quase
corrente sanguinea. Quando esta estimulagdo ¢ imperceptivel;
repetitiva e constante, a ativacdo do sistema
simpatico torna-se prejudicial ao organismo, ja que
QUADRO 1 - Alteragbes iniciadas na fase de choque da reagdo de alarme
FONTE: Ballone, 2001, p.3

ALTERACOES OBIJETIVOS

a) Aumento da freqiiéncia cardiaca e pressao

O sangue circulando mais rapido melhora a

arterial atividade muscular esquelética e cerebral,
facilitando a acdo e o movimento.
b) Contragdo do baco Levar mais globulos vermelhos a corrente

sanguinea e melhora a oxigenac¢do do organismo e
de areas estratégicas

¢) O figado libera glicose.

Para ser utilizado como alimento e energia para os
musculos e cérebro

d) Redistribui¢do sanguinea

Diminui o sangue dirigido a pele e visceras,
aumentando para musculos e cérebro.

e) Aumento da freqiiéncia respiratéria e
dilatagdo dos bronquios.

Favorece a captacdo de mais oxigénio

f) Dilatagdo das pupilas.

Para aumentar a eficiéncia visual

g) Aumento do numero de linfocitos na
corrente sanguinea.

Preparar os tecidos para possiveis danos por
agentes externos agressores

b) Fase de Contra-Choque: Caso os agentes
estressores desaparegam, estas alteracdes tendem a
se interromper ou regredir. Porém, se o agente
estressor continuar atuando, o organismo tem que
manter o seu esfor¢co de adaptagdo, iniciando assim
uma nova fase.

* FasedeResisténcia: a permanéncia do estimulo
agressor faz com que o organismo entre na fase de
defesa com o objetivo de regredir aos efeitos
anteriores. Nesta situacdo, o individuo comega a se
acostumar com O agente estressor € a resposta
nervosa ¢ substituida pela resposta hormonal, que ¢
principalmente, desencadeada pela atividade da
glandula adrenal, que secreta o hormonio
glicocorticdide, a partir de estimulos vindos da
glandula hipofise e do hipotdlamo do sistema
nervoso central. Alteracdes na quantidade de
adrenalina e glicocorticoide podem prejudicar o
raciocinio € o sistema imunologico, uma vez que o
aumento de glicocorticoide causa falhas na memoria
e infecgdes repetidas, e a diminuicdo da adrenalina
causa cansago matinal e apatia. (LIPP apud

TENSAO, 2003).Se o agente continuar, 0 organismo
vai para a terceira fase.

» Fase de Exaustdo: caracterizada como
conseqiiéncias de falhas no processo de adaptagdo
aos estimulos permanentes ¢ excessivos. Logo, as
caracteristicas da fase de alarme retornam, podendo
levar o individuo a morte.

De acordo com Ballone (2001), os efeitos do
Sistema Geral de Adaptacdo sobre o individuo, ao
longo do tempo, compde um  substrato
fisiopatologico das doencas psicossomaticas, que
sdo determinadas ou agravadas por motivos
emocionais. Situacdo esta enfatizada pelo fato de
que o estresse esta na origem de praticamente todas
as doengas, com excecdo daquelas provocadas por
alguma alteragdo genética (VASCONCELLOS apud
TENSAO, 2003).

2.1.2 Fisiologia do sistema de adaptacéo geral
Na presenga de estimulos estressores, hd processos

neurofisioldgicos € neuroquimicos que promovem
uma hiperatividade dos centros e tratos neurais,
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estimulagdo, sintese, captagdo, liberagdo e
modulagdo de neurotransmissores, sintetizados para
a mudanga na homeostase do organismo (MOLINA,
1996).

Para adaptacdo do organismo ao estresse, ha a
ativagdo do eixo hipotalamico-hipofise-supra-renal
que desencadeia respostas hormonais. Para que a
hipofise entre em atividade, o hipotalamo,
considerado como o principal sitio cerebral
responsavel pela constelagdo das respostas organicas
aos agentes estressores, secreta algumas substancias
conhecidas por neurohorménios (BALLONE, 2001).

A hipofise, por outro lado, aumenta a producao
dos hormdnios, tais como a vasopressina, a
prolactina, o hormoénio somatotréfico  (do
crescimento ou GH), o horménio estimulador da
tiredide (TSH). Além desta atividade, a hipofise tem
como uma das principais acdes estimular as
glandulas supra-renais. Entretanto, se a agressao
continua aumentando, o organismo mantém o seu
esfor¢o de adaptagdo permanente e entra na segunda
fase, explicada anteriormente (BALLONE, 2001).

Na segunda fase, ha uma hiperatividade cortico-
supra-renal, isto €, ocorre um aumento na liberacdo
dos horménios: corticdides e catecolaminas, que
podem deslocar o equilibrio, causando atrofia do
baco, do tecido linfoéide e das estruturas linfaticas,
havendo uma diminui¢do das defesas imunologicas.
Entretanto, os hormonios da glandula supra-renal
também agem inibindo o hipotdlamo. Entao,
estabelece-se um mecanismo de feedback negativo
das catecolaminas e dos glicocorticoides, que atuam
sobre o eixo hipotaldmico-hipofisario, com o
objetivo de estabelecer o equilibrio, ao cessar a
ameaca (BALLONE, 2001).

Se novamente estes estimulos estressores

continuarem a agir, a resposta corporal se mantém,
mas com diminui¢do de sua intensidade, surgindo
assim a fadiga e falhas nos mecanismos de defesa,
que desencadeiam a terceira fase.
Enfim, a Sindrome Geral de Adaptacao possibilita as
atitudes adaptativas necessarias para a manutengao
da vida diante de um mundo dindmico e altamente
solicitante (BALLONE, 2001).

Resumidamente, a situacdo que produz o estresse
(estressora), independentemente de ser positiva ou
negativa, causa a mesma reacao biolodgica na pessoa.
O corpo humano responde com uma reagdo
conhecida como sindrome da “luta ou fuga” (fight or
flight syndrome). Apds sete segundos, o individuo
percebe a causa do estresse e automaticamente
comega a se preparar para reagir fisicamente a
situagdo: a pressdo sobe, o coracdo pulsa mais
rapido, a respiragdo se torna mais pesada e rapida, os
musculos se contraem e as maos € 0s pés se tornam
frios e suados. Em poucos segundos, o individuo
esta pronto para a luta. Embora essa adaptagao fisica
ocorra espontaneamente, se for mantida por periodos
prolongados ou freqiientes, o estresse tendera a se
tornar crénico, ¢ o individuo pagard um prego
bastante alto, por essa reagdo biologica natural
(ANTUNES; LULA; TONANI, 2003).

2.1.3 Estimul os estr essor es

A palavra estressor ¢ aplicada para qualquer
estimulo capaz de provocar o surgimento de
respostas organicas, mentais, psicoldgicas e/ou
comportamentais relacionadas com as mudancas
fisiologicas esteriotipadas, que resultam em
hiperfuncdo da glandula supra-renal e do sistema
nervoso autébnomo simpatico (BALLONE, 2001;
TENSAO, 2003).

Os estimulos estressores podem variar quanto a
sua natureza, podendo ter origem emocional,
biologica, ambiental e fisica. O estresse fisico atinge
diretamente o organismo humano, expressando
sintomas fisicos. J4 o estresse emocional ¢ criado
pelos processos de pensamento € pode ser real ou
imagindrio, estando ligado as caréncias e
sentimentos das pessoas (BALLONE, 2001; FIORI,
1997).

Estes estimulos podem ainda ser classificados
como externos ou internos. Os estimulos externos
representam as ameagas concretas do cotidiano da
pessoa, ndo sendo por isso constante. Por outro lado,
os estimulos internos sdo originados dos conflitos
pessoais, refletindo a sensibilidade afetiva de cada
individuo. Eles desempenham maior papel no
desencadeamento e manutencdo do estresse, sendo
ameacas continuadas (BALLONE, 2001).

As fontes de tensdo e estresse, que podem ser
encontradas disseminadas na rua, no local de
trabalho, nos meios de comunicagdo ¢ até
intrinsecamente no individuo, sdo medidas pelas
diferencas proprias de cada individuo. Estas
diferencas estdo relacionadas as caracteristicas
biofisicas do individuo, ao seu tipo de personalidade,
a escolha que faz de determinados mecanismos de
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defesa e ao conjunto de suas experiéncias de vida
(LADEIRA, 1995; MOLINA, 1996).

A manutenc¢do e o desencadeamento do estresse
estdo relacionados a vulnerabilidade pessoal, que €
uma tendéncia constitucional que reage mais
ansiosamente aos estimulos (BALLONE, 2001).

Existem duas varidveis que explicam o fator
vulnerabilidade (grifo da autora) das pessoas quanto
a manifestacio do estresse (FRIEDMAN;
ROSENMAN, 1975 apud LADEIRA, 1995):

1 Comportamento do tipo A: que corresponde a um

comportamento intenso  direcionado para as
realizacdes pessoais e metas de desempenho,
estando  diretamente relacionadas com as

caracteristicas do estresse e ao desenvolvimento de
problemas coronarianos. Estas pessoas apresentam
caracteristicas que sdo assim identificadas: intensa
motivacdo para atingir os objetivos definidos;
envolvimento em multiplas atividades diferentes ao
mesmo tempo; intensa atitude competitiva;
envolvimento constante com o tempo; alta
necessidade de reconhecimento e progresso pessoal;
personalidade agressiva que pode se transformar em
hostil e personalidade facilmente irritavel;

2 Locus de controle do individuo: diz respeito a
extensdo do controle percebido pelo individuo diante
de varias situacdes de sua vida. Este conceito explica
ainda que os estimulos do meio ndo afetam de
maneira uniforme todas as pessoas, ja que as
caracteristicas da personalidade influenciam na
susceptibilidade da pessoa ao estresse.

A intensidade da reagdo do estresse depende, na
maioria das vezes, da avaliagdo subjetiva feita pelo
individuo sobre a gravidade ou importancia de uma
dada situacdo (MOURA, 2003).

Os fatores desencadeantes do estresse sdo
variados e possuem efeito cumulativo que podem ser
divididos em dois grupos denominados fatores
causais externos e internos (BALLONE, 2001;
IIDA, 1995).

1 Fatores causais externos: Este grupo ¢ ainda
subdivido em:

a) Estresse no trabalho: o estresse ocupacional é o
produto da relagdo entre o individuo ¢ o seu
ambiente de trabalho, em que as exigéncias desta
ultrapassam as habilidades do trabalhador para
enfrenta-las, acarretando no desgaste do organismo
que interfere na sua produtividade (SIQUEIRA,
1995). Os fatores estressores relacionados ao
trabalho como, clevada carga de trabalho, baixa
autonomia na realizacdo das atividades, excesso de
pressdo, chefias rigidas e autoritarias, conflitos com
colegas e superiores, podem produzir respostas ao

estresse que aumentam o potencial para o
adoecimento.  Essas  respostas podem  ser
classificadas em emocionais (irritabilidade, angustia,
insatisfagdo no trabalho), fisiologicas (aumento da
pressdo arterial, da freqliéncia cardiaca e
respiratoria, da tensdo muscular) e comportamentais
(absenteismo, uso indevido da for¢a, drogas, bebidas
alcoolicas) (MONN, 1996 apud MOURA, 2003).

Fazer (1983 apud LADEIRA, 1995) enfatiza
ainda que o calor, o barulho e as condigdes fisicas e
psicossociais intoleraveis atuam como estimulos
capazes de provocar o estresse nos trabalhadores,
podendo gerar insatisfacdo no trabalho e diminui¢ao
na sua performance e produtividade.

Para as organizagdes, os custos do estresse estdo
diretamente relacionados com o0s seus aspectos
econdmicos, uma vez que a presen¢a de fadiga,
ansiedade, insatisfagdo e baixa motivacao
determinam um certo impacto na produtividade e no
numero de acidentes de trabalho (LADEIRA, 1995).

O estresse no trabalho também esta associado a
Sindrome de Bunrout, cujo termo “burnout” foi
utilizado pela primeira vez por Freudenberger, em
1974, para descrever um estado de esgotamento
observado em trabalhadores voluntarios de um
servico médico (LEON; IGUTIL, 1999).

Segundo Ballone (2001), a sindrome de burnout
¢ considerada uma das conseqiiéncias mais
marcantes do estresse ocupacional, caracterizando-se
por exaustdo emocional, avaliacdo negativa de si
mesmo, depressdo e insensibilidade com relagdo a
tudo e a todos.

Para Codo e Vasques-Menezes (1999 apud
ABREU et al, 2002), burnout consiste na “sindrome
da desisténcia” onde o individuo deixa de investir no
seu trabalho e nas relagdes afetivas que dele podem
decorrer, além do que, este individuo torna-se
incapaz de envolver-se emocionalmente com o
mesmo.

Ja Cherniss (apud ABREU et al, 2002) defende
que burnout ¢ uma forma de adaptacdo que pode
causar efeitos negativos tanto para a propria pessoa
como para o seu local de trabalho. Sendo, entao,
uma conseqiiéncia da tentativa de adaptagao propria
das pessoas que nao dispdem de recursos para lidar
com o estresse no trabalho.

A caracterizagdo mais utilizada para descrever a
sindrome de burnout é a de Maslach e Jackson
(1981) que a considera como a “sindrome de
esgotamento  emocional, despersonalizacdo e
sentimentos de baixa auto-realizagdo no trabalho”
(LEON; IGUTI, 1999). Estes autores definem cada
termo utilizado na descricao da sindrome. Assim,
esgotamento emocional ¢ “a diminui¢do dos
recursos emocionais ¢ sentimento de inutilidade”;
despersonalizacdo “é caracterizada por atitudes
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progressivamente negativas, de cinismo e falta de
sensibilidade para com os clientes”; e diminuigao da
auto-realizagdo corresponde ao “sentimento de ter
perdido a eficiéncia no trabalho e de ndo conseguir
cumprir com as responsabilidades de trabalho”.

Esta sindrome afeta principalmente os
profissionais que trabalham em contato direto com
os usuarios, sendo os profissionais em educagdo, em
saude, policiais, agentes penitenciarios, bancarios
considerados clientes de risco (BALLONE, 2001).

O desenvolvimento desta sindrome esta
relacionado com fatores enddgenos semelhantes a
depressdo, com diminuigdo da auto-estima e com
alienagdo. Porém, burnout ndo pode ser confundida
com a insatisfacdo no trabalho, apesar de existir
correlagdo entre ambos (LEON; IGUTI, 1999).

Além da sindrome de burnout, que esta
relacionada com quadro clinico mental, existe outro
quadro clinico relacionado com o estresse
ocupacional que ¢ o “karoshi”, que apresenta um
quadro clinico orgéanico. O termo ‘karoshi” ¢ usado
pelos japoneses para caracterizar o quadro clinico
com morte subita por patologia coronaria isquémica
ou cérebro-vascular devido o excesso de trabalho.
Uma vez que, os trabalhadores japoneses sao
submetidos a jornada de trabalho prolongada com
mais de sessenta horas semanais ou com mais
cinqlienta horas extras mensais, ¢ atividades sob o
ritmo estressante (LEON; IGUTI, 1999).

Estas sindromes, apesar de serem ocasionadas a
partir de situacdes relacionadas ao trabalho,
apresentam diferencas entre si (ABREU et al, 2002).
Para Rabin, Feldman e Kaplan (1999 apud ABREU
et al, 2002), burnout “¢ o resultado de um
prolongado processo de tentativas de liderar com
determinadas condi¢Ges de estresse”. Desta forma, o
estresse pode ser visto com o seu determinante.
Além do que, mesmo compartilhando duas
caracteristicas semelhantes: esgotamento emocional
e ndo realizagdo pessoal, eles diferem pelo fator
despersonalizagdo (CHERNISS apud ABREU et al.,
2002).

E importante que seus conceitos sejam mantidos
distintos. Burnout apresenta desensibilizagdo rigida
as pessoas com quem se trabalha, incluindo clientes
e a propria organizacdo. E o estresse ¢ um
esgotamento diverso que interfere na vida pessoal e
profissional do individuo (CODO; VASQUES-
MENEZES, 1999 apud ABREU et al., 2002).

b) Estresse na sociedade: Nesta situacdo, hd o
fenomeno “contaminacdo” emocional, caracterizado
pela propagagdo do mal estar de um individuo.
Geralmente, o excesso de tensdo compromete a
comunicacdo pela falta de paciéncia e tolerancia, e

dificulta a convivéncia. Tal situag@o é conseqiiéncia
da incapacidade de adaptacdo (BALLONE, 2001).

c) Estresse pessoal: o estresse causa alteracdes
fisicas e psicologicas no individuo, cujos sintomas
podem variar de um simples desconforto até a morte.
Entretanto, os sintomas mais associados ao estresse
sd0: variagdes do humor, comportamento instavel,
dores e tensdo musculares generalizadas, disfungdes
cardiovasculares entre outras (LADEIRA, 1995).

2 Fatores causais internos: Dentre estes fatores,
temos:

a) Disposicdes pessoais: este se refere ao tipo de
disposi¢do com que a pessoa ird manter contato com
a realidade, estando, desta forma, este termo
associado com as caracteristicas do individuo, a sua
personalidade. Ja o termo personalidade pode ser
definido como a organiza¢do dindmica dos tragos do
interior do eu, formados a partir dos genes que
herdamos, das existéncias que suportamos e das
percepgdes individuais. Diante destes conceitos,
percebe-se que os tragos podem ser herdados e/ou
adquiridos pela experiéncia (BALLONE, 2001);

b) Condigbes emocionais atuais: elas refletem a
tonalidade afetiva atual do momento da pessoa.
Desta forma, alguns estimulos podem ser estressores
em algumas situagles, enquanto que em outras
ocasides, nao sdo (BALLONE, 2001).

3. Conclusdes

Constata-se que o estresse corresponde a uma reacao
do organismo frente a situagdes dificeis ou
excitantes, podendo se manifestar através de
sintomas fisicos ou psicologicos. Este processo de
adaptagdo pode afetar o organismo de varias formas
e seus sintomas podem variar de pessoa para pessoa.
Existe uma sensibilidade pessoal que reage quando
enfrentamos um problema, e essa particularidade
explica como lidamos com situagdes desafiadoras,
decidindo enfrentad-las ou ndo. A necessidade de
ajuste deixa o organismo preparado para “lutar ou
fugir”, aumentando a pressdo arterial e a freqiiéncia
cardiaca, contraindo os musculos e o0s vasos
sanguineos. Porém, o excesso de estresse pode
causar desde dores no corpo e queda de cabelo até
sintomas sérios como hipertensdo e problemas no
coragao.
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