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Cartilha — o0 que € estresse? a historia, sintomas e as formas de identificacdo —
para trabalhadores dos setores operacionais das industrias metalirgicas de Caxias

do Sul-RS.
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O produto técnico ¢ uma cartilha a qual tem o intuito de esclarecer sobre o que € o
estresse, a historia, sintomas e as formas de identifica¢do. O produto técnico serd impresso
e disponibilizado aos trabalhadores dos setores operacionais das industrias metalirgicas de

Caxias do Sul-RS.



ESTRESSE

Atualmente, o estresse € um dos maiores contribuintes da saude para o
processo de avaliagdo e prevencao de diagnosticos clinicos; sendo,
portanto, uma ferramenta auxiliar no reconhecimento antecipado das
possibilidades de adoecimento fisico ou mental das pessoas.

O QUE E O ESTRESSE

Estresse €, em termos gerais, um estado de
alta excitagdo emocional que € provocado por
estimulos tanto externos quanto internos ao
individuo. Desse modo, é configurado pela
vivéncia de reflexos emocionais em face de
adversidades pessoais vividas, surgindo pela
percepgao proprio-pessoal de seu afetado de
que ele se encontra sob certa ameaga (real ou
imaginaria); esta Ultima capaz de afetar sua
integridade fisica/mental.

...ha pesquisas que
confirmaram [...]
problemas relacionados a
memgdria...

O estresse pode ser observado em diversas areas humanas,
desde as quebras de relacionamento interpessoal e afetivo
até problemas fisiologicos basicos e graves, como a fome, a
insonia, a hipo e a hipertermia, o uso de drogas psicoativas,
doengascronicas, cefaleias, imunodeficiéncias, asma, entre
muitos outrosachados. Em um campo neural, além dessas
percepcoes, ha pesquisas que confirmam também problemas
relacionadosa memoria provocados pelo estresse cronico ao
passo que esse dificulta a regeneragao de tecidos celulares e,
em casos mais graves, acaba por extinguir o processo de
criagdo de novos neurdnios no cérebro.



Hans H. Selye foi o primeiro estudioso que
definiu o estresse, ainda no ano de 1936. Em
sua primeira teoria, o0 autor estabeleceu esse
fendmeno como um reflexo de todo desgaste
vivenciado e sofrido pelo organismo frente a
seus desafios adaptativos. Assim, para o autor,
0 estresse era entendido como um “desgaste
natural de todo e qualquer organismo”.

Todavia, pouquissimo tempo foi necessério para
que novos conceitos do tema aparecessem na
ciéncia psicologica, visto que os parametros da
teoria de Hans Selye estavam direcionados a
uma avaliagao que partia das respostas e nao do
funcionamento total do organismo e das agdes
que geravam este problema.

Por consequéncia, em meados da década de
1970,uma nova linha de pensamento sobre
0 conceito de estresse nasceu visando
entendé-lo a partir de suas movitagdes e dos
fatores de sua eventual causabilidade. Hoje,
€ reconhecida por prover um campo
analitico baseado noestimulo externo que é
causado no individuo, ou seja, trata-se de
um modelo que visa aos fatos e agdes que
provocam o estresse.

A abrangéncia mais importante, entretanto,
surgiu somente a partir da década de 1980
com o alteragao do foco do problema para

a mediagdo de conflitos do invididuo com
o processo de estresse. Nesse periodo, a
nova proposta buscou prever a variabilidade
do surgimento do estresse, mediando todo o
processo de envolvimento da pessoa com 0s
estimulos negativos (ou contexto opressor)
que geram o problema. Assim, ndo buscou
apenas entender respostas ou estimulos, mas
prever também metodologias preventivas e de
tratamento. E o modelo atual mais usado.
Portanto, dada demasiada complexidade, vé-
se que diversas areas da ciéncia, hoje,
investigam o estresse, desde as ciéncias
biolégicas - como a neurociéncia - até as
ciéncias sociaise humanas, como a sociologia
e a psicologia; cada uma, assim, abordando
os aspectos do estresse frente as suas
formas diferenciadas de mensuragao.

Desse modo, é notavel, cientificamente, que o
estresse passou por inimeros fenomenos de
caracterizagdo que hoje, juntos, alinham as
suas perspectivas elementares de respostas,
de estimulos e de consequéncias sobre a
salde.
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