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Resumo

O presente artigo trata-se do mapeamento da situacdo social das pessoas com deficiéncia por
meio do recenseamento do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE/Censo 2010),
visando orientar as acdes sobre a demanda nacional de usuarios de recursos de tecnologia
assistiva para o desenvolvimento de politicas publicas que possibilitem a inclusdo social das
pessoas com deficiéncia. Com emprego dos dados oficiais apuramos o0 nimero de “pessoas com
deficiéncia”; “pessoas com limitacdo funcional”; e, de pessoas sem deficiéncia e sem limitacédo
funcional, na “faixa de idade produtiva” (de 20 a 59 anos) para o mercado de trabalho, de acordo
com a metodologia desenvolvida por Garcia (2010). Para a interpretacdo e analise dos dados
relacionamos os principais marcos legais a partir da Constituicdo Federal (1988) e da
Convencao dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia (CDPD, 2006), nessa ultima, com énfase
ao compromisso de metas para o trabalho e emprego. Os resultados apresentados nos fornecem
elementos gue apontam para um cenario de muitos desafios pela frente, e que a possibilidade
de uma sociedade inclusiva perpassa pela integracdo de politicas econémicas, sociais,
ambientais e tecnologicas.
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Abstract

The present article deals with the mapping of the social situation of people with disabilities
through a census of the Brazilian Institute of Geography and Statistics (IBGE / Census 2010),
aiming to guide actions on national demand for TA resources and the development of policies
Social inclusion of people with disabilities.

Using the official data, we calculated the number of people with disabilities; with functional
limitation; and of people without disabilities and without functional limitation, in the
"productive age range" (from 20 to 59 years) for the labor market. For the interpretation and
analysis of the data we relate the main legal frameworks from the Convention on the Rights of
the Person with Disabilities (CDPD, 2006), with emphasis on the commitment of goals for work
and employment. The results presented here give us elements that still have many challenges
ahead of us, and that the possibility of an inclusive society permeates the integration of
economic, social, environmental and technological policies.

Key words: People with Disabilities, Right to Work and Social Inclusion.

1 Introducéo

Com o intuito de atender as prerrogativas da Convencao dos Direitos das Pessoas com
Deficiéncia (CDPD) da Organizacdo das Nac¢Ges Unidas (ONU, 2006), instituido pelo decreto
n®7.612/2012, o Plano Nacional das Pessoas com deficiéncia — Plano Viver sem Limites, foi o
primeiro plano de Estado para o atendimento desse segmento da populagéo brasileira.

As iniciativas estratégicas do plano previstas com o0s eixos de acesso a educacao, saude,
acessibilidade e inclusdo social, contaram com a participacdo de mais de 15 Ministérios, que
incluem como uma das iniciativas, a criacdo do recente Centro Nacional de Referéncia em
Tecnologia Assistiva (CNRTA).

O CNRTA, instituido por meio da Portaria n® 139/2012 do Ministério da Ciéncia,
Tecnologia, Inovacdo e Comunicacdo, vinculado ao Centro de Tecnologia e Informacédo -CTI
Renato Archer, funciona como uma rede colaborativa de pesquisa, desenvolvimento e inovagao
que busca auxiliar a cooperacdo entre 0s nucleos de pesquisa de tecnologia assistiva e 0s
diversos atores sociais (governos, empresas, terceiro setor, universidades, segmento
representativos, etc) para o atendimento das necessidades dos usuarios e as oportunidades
existentes para o desenvolvimento econdmico, social e tecnoldgico do pais.

Buscando corresponder com o desenvolvimento do setor de tecnologia assistiva e de
politicas publicas integradas que possibilitem a garantia dos direitos das pessoas com
deficiéncia, previstos na Constituicdo Federal de 1988 e na CDPD (ONU,2006), apresentamos
um panorama social a partir do recenseamento dos dados demograficos populacional a nivel de
pais realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2010.

Para isso, optamos pela classificacdo da populagéo brasileira por funcionalidade declarada,
das pessoas com deficiéncia (PCD) em compara¢do com as pessoas com limitagdo funcional
(PLF) e de pessoas sem deficiéncia e sem limitagdo funcional (PSDSLF), elaborados a partir
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da “idade produtiva” de 20 a 59 anos, com relacdo a faixa de idade, nivel de escolaridade e
renda. Essa metodologia busca apurar com mais refinamento o grau de incapacidade funcional
declarado pelas pessoas, possibilitando maior atencdo para aqueles com maiores niveis de
dificuldades fisicas e sensoriais, além das pessoas com deficiéncia intelectual. A faixa etaria
proposta, por sua vez, exclui da andlise sobre inser¢do no trabalho as criangas e jovens com
deficiéncia, ainda em processo de formacéo, como também aqueles com mais de 60 anos de
idade cujo peso na populagdo com deficiéncia é desproporcional dadas as limitacGes naturais
do processo de envelhecimento (GARCIA, 2010).

Para contribuir com o entendimento das conquistas das pessoas com deficiéncia para toda a
sociedade, apresentamos a influéncia do movimento social e de outros protagonistas, no
contexto histérico que provocaram a consolidacdo dos principais marcos regulatorio para a
garantia dos direitos humanos.

Esperamos contribuir com esse trabalho para o desenvolvimento de politicas publicas e para
a identificacdo de potencialidades de tecnologia assistiva que favorecam o exercicio da
cidadania e a superagéo de barreiras que impedem o pleno direito ao trabalho das pessoas com
deficiéncia.

2 Revisdo bibliogréafica

A Convencio do Direito da Pessoa com Deficiéncia - CDPD (2006)*, da Organizagao das
Nacdes Unidas (ONU), é um marco importante para o reconhecimento dos direitos humanos da
pessoa com deficiéncia em todo o mundo. Foi através dela que se reconheceu as diferencas
entre as pessoas e 0 seu papel essencial para a garantia de direitos basicos, sendo eles 0s
humanos, politicos, econdmicos e sociais.

Isso significa o efetivo exercicio do direito humano de ir e vir e 0 acesso fisico aos espacos
existentes na sociedade; os politicos, a participacdo politica e o respeito a intimidade e
dignidade; e os econdmicos e sociais por meio da articulacdo de politicas publicas de acesso a
educacao, saude, trabalho e acessibilidade, entre outros, especialmente entre aquelas de maior
vulnerabilidade social.

No Brasil, a CDPD® obedeceu ao rito especifico de aprovagdo, tornando equivalente a
emenda constitucional, o que confere forca de lei a ser adotada pelos governantes em todo
territorio nacional.

A Convencdo, dado esse status constitucional, reforma a legislacdo quando essa seja
incompativel com seus preceitos e definicbes, muito embora os direitos fundamentais
consagrados na Constituicdo Federal de 1988, no nosso entendimento, j& sejam amplos e
benéficos nas garantias previstas para toda sociedade brasileira, inclusive aqueles com
deficiéncia, mesmo que exista um descompasso entre o plano fatico do "ser" e o plano
normativo do "dever ser”. (Art. 5°ao 17°, Constituicdo Federal, 1988).

Vale salientar que no &mbito do poder executivo, por meio da Casa Civil da Presidéncia da
Republica, foi firmado o compromisso do governo federal de cumprir a Convengdo na integra:

“Aprovado em Assembleia Geral das Nagdes Unidas com a participacdo de 192 paises. Homologado em 13 de
dezembro de 2006.
> Em 30 de marco de 2007 o Governo Brasileiro assinou a Convencdo. Essa foi ratificada pelo Brasil em 1° de
agosto de 2008 e aprovada pelo Decreto Legislativo n° 186, de 9 de julho de 2008.
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“A Convencédo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo,
apensos por copia ao presente Decreto, serdo executados e cumpridos tdo inteiramente como
neles se contém (Art. 12, Decreto 6.949/06).”

Com o intuito de avancar na implementacdo das politicas publicas necessarias para o
atendimento das prerrogativas da CDPD, foi instituido no Brasil, em 2011 (Decreto n°
7.612/2011), o Plano Nacional dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia (PNDPD) — Plano Viver
sem Limite, elaborado com a contribuicdo de mais de 15 (quinze) Ministérios e do Conselho
Nacional das Pessoas com Deficiéncia (CONADE), de adesdo a todos os entes federados
(estados, distrito federal e municipios), com previsdo orcamentaria de 7,6 bilhdes até 2014
(BRASIL,SDH-SNPD, 2013, p.9).

Esse programa inaugurou uma agenda de promocao a igualdade de condigdes, aos bens e
servicos para populacdo com deficiéncia, com metas de 2011 a 2014, distribuidas em 4 (quatro)
eixos articulados entre si: acesso a educacio, atencéo a sadde, inclusio social e acessibilidade®.

Os eixos e agdes geradas pelo PNDPD — Plano Viver sem Limite passaram a ser uma politica
de Estado, a partir de politicas inter setoriais da administracao publica direta ou indireta entre
os entes federados, consolidando as instituicdes e a prestacdo do servico publico universal e
gratuito (LEME, 2010).

Houve também o reconhecimento do Estado Brasileiro dos fatores sociais no entendimento
sobre as deficiéncias. Reconheceu-se que as limitagdes ocorrem ao longo da vida e interagem
com as barreiras da sociedade, dando-se énfase, assim, para as politicas publicas inclusivas e
universais refletidas no plano.

Pessoas com deficiéncia sdo aquelas que tém impedimentos de longo prazo
de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, 0s quais, em interagdo
com diversas barreiras, podem obstruir sua participacdo plena e efetiva na
sociedade em igualdades de condigdes com as demais pessoas (Art. 1°,
CDPD, 2006).

Entre todos os eixos tematicos, consideramos apropriado ao nosso tema de estudo sobre a
Tecnologia Assistiva (TA) que dialoga com o mundo do trabalho, uma breve apresentagédo do
contexto historico, 0s conceitos construidos pelos seus protagonistas, €, algumas das a¢oes que
selecionamos do PNDPD - Plano Viver sem Limite para o desenvolvimento da &rea no pais.

No Brasil, instituiu-se 0 Comité de Ajudas Técnicas (CAT)’, formado por especialistas,
gestores publicos e representantes do segmento organizado da sociedade civil, que definiram
conceitualmente o termo Tecnologia Assistiva (TA) da seguinte forma:

® No eixo da educacdo, o plano previu uma oferta de acOes para a implantacdo de: Salas de Recursos
Multifuncionais; Escola e Transporte Acessivel; Pronatec; Educacdo Bilingue; e, BPC na Escola. No ambito da
Atencdo a Saude, existem as acdes de: Identificagdo e Intervengdo Precoce de Deficiéncias; Diretrizes
Terapéuticas; Centro Especializado de Reabilitagdo; Oficinas Ortopédicas, Atengdo Odontoldgica. Para o eixo de
Inclusdo Social foi oportunizada o BPC Trabalho; Residéncias Inclusivas; Centros Dia de Referéncia; e, alteraces
do BPC. No eixo Acessibilidade foram medidas acles na area da Habitagdo; Centros Cées Guia; Programa
Nacional de Inovacdo em Tecnologia Assistiva; Microcrédito; Desoneracao Tributaria; e a inauguracao do Centro
Nacional de Tecnologia Assistiva (CNRTA). In: BRASIL. Secretaria Nacional de Promo¢do dos Direitos da
Pessoa com Deficiéncia. Plano Viver sem Limite — Plano Nacional dos Direitos da Pessoas com Deficiéncia.
Brasilia/DF, Secretaria Nacional de Promocéo dos Direitos da Pessoas com Deficiéncia, 2013, p. 12, 39,51 e 71.
" Criado por meio da Portaria n® 142, de 16 de novembro de 2006.
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Tecnologia Assistiva € uma &rea do conhecimento, de caracteristica
interdisciplinar, que engloba produtos, recursos, metodologias, estratégias,
praticas e servicos que objetivam promover a funcionalidade, relacionada a
atividade e participagdo, de pessoas com deficiéncia, incapacidades ou
mobilidade reduzida, visando sua autonomia, independéncia, qualidade de
vida e inclusdo social (ATA VII - Comité de Ajudas Técnicas (CAT) -
Coordenadoria Nacional para Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia
(CORDE) - Secretaria Especial dos Direitos Humanos - Presidéncia da
Republica, 2006).

A atuacdo de diversos atores foi fundamental para alavancar as politicas publicas inclusivas,
de modo que o setor privado e produtivo, governos, universidades, Institutos de Ciéncia e
Tecnologia (ICT), Conselho Nacional de Pessoas com Deficiéncia (CONADE) interagiram na
construcdo de acdes, metas, prazos e de orcamento para o desenvolvimento da area de TA.

O Programa Nacional de Inovacdo em Tecnologia Assistiva (PNITA) é uma referéncia de
concessao de recursos publicos administrados pela Financiadora de Estudos e Projetos (FINEP)
que por meio de chamadas publicas, entre o periodo de 2011 e 2014, selecionou projetos para
0 desenvolvimento de produtos de Tecnologia Assistiva (TA) aos Institutos de Ciéncia e
Tecnologia (ICT), universidades e empresas.

De acordo com o balango do “Observatorio do Viver sem Limite” (BRASIL, SDH, 2011),
foram destinados investimentos nas chamadas publicas e nos processos seletivos, no periodo
de 2011 a 2014, cerca de R$ 83 milhGes de dotacdo orcamentaria, ndo reembolséaveis. Segundo
a prépria agéncia:

O financiamento ndo reembolsavel é concedido a institui¢des cientificas e
tecnolégicas nacionais, pablicas ou privadas, sem fins lucrativos, para a
execucdo de projetos de desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, de
infraestrutura de pesquisa, bem como de capacitagdo de recursos humanos. Os
projetos podem ser realizados por institui¢ces isoladamente, em grupos, ou
em cooperacdo com empresas. (BRASIL, FINEP, 2011)

Em 2012, ocorreram outros incentivos para as tecnologias destinadas para pessoa com
deficiéncia, como a subvencdo econdmica das instituicdes financeiras federais para o
financiamento de crédito com limite orcamentario de 20 milhdes por ano, destinados para a
aquisicdo de produtos de TA aos usuarios com renda mensal de 1 a 10 salarios minimos (Lei n°
12.613/2012). O Banco do Brasil assumiu essa linha de crédito com a criagdo do programa “BB
Acessibilidade”. Cabe um estudo mais apropriado dessas subvencdes para refletirmos sobre os
alcances que esses financiamentos produziram para o desenvolvimento de bens e servicos de
TA para 0s usuarios em geral e os seus beneficios para o desenvolvimento econdémico e social
do pais.

De volta a discussdo sobre a CDPD, é importante destacar o0 que consta como metas
previstas no artigo 27 da legislagéo a ser cumprido pelos Estados signatarios sobre as medidas
relacionadas ao trabalho e emprego, conforme especifica o quadro 1.


http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc
http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc
http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc
http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc

Quadro 1 — Compromisso de Metas para o Trabalho e Emprego das Pessoas com Deficiéncia (PCD).

a) Proibir a discriminacdo, baseada na deficiéncia, com respeito a todas as questdes
relacionadas com as formas de emprego, inclusive condi¢des de recrutamento,
contratagdo e admissdo, permanéncia no emprego, ascensdo profissional e condi¢des
seguras e salubres de trabalho;

b) Proteger os direitos das pessoas com deficiéncia, em condi¢Bes de igualdade com as
demais pessoas, as condicOes justas e favoraveis de trabalho, incluindo iguais
oportunidades e igual remuneracdo por trabalho de igual valor, condi¢Ges seguras e
salubres de trabalho, além de reparacéo de injusticas e protecdo contra o assédio no
trabalho;

c) Assegurar que as pessoas com deficiéncia possam exercer seus direitos trabalhistas
e sindicais, em condicdes de igualdade com as demais pessoas;

d) Possibilitar as pessoas com deficiéncia o acesso efetivo a programas técnicos gerais
e de orientacdo profissional e a servicos de colocacdo no trabalho e de treinamento
profissional e continuado;

e) Promover oportunidades de emprego e ascensdo profissional para pessoas com
deficiéncia no mercado de trabalho, bem como atendimento na procura, obtengéo e
manuten¢do do emprego e no retorno a ele;

f) Promover oportunidades de trabalho  autbhomo, empreendedorismo,
desenvolvimento de cooperativas e estabelecimento de negécio proprio;

g) Empregar pessoas com deficiéncia no setor publico;

h) Promover o emprego de pessoas com deficiéncia no setor privado, mediante politicas
e medidas apropriadas, que poderdo incluir programas de acdo afirmativa, incentivos
e outras medidas;

i) Assegurar que adaptacBes razodveis sejam feitas para pessoas com deficiéncia no
local de trabalho;

j) Promover a aquisicio de experiéncia de trabalho por pessoas com deficiéncia no
mercado aberto de trabalho;

k) Promover reabilitacdo profissional, retencdo do emprego e programas de retorno ao
trabalho para pessoas com deficiéncia”.

Fonte: Art.27, CDPD-ONU, 2006, pag.149.

Algumas das metas previstas na CDPD (2006) para a inclusao social por meio do trabalho
e emprego as PCD foram recomendadas no Decreto n° 2.682/98, que promulgou a Convencéo
n°168 da Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT) no Brasil, relativa a Promogdo do
Emprego e a Protecdo contra o Desemprego. As questdes para 0 acesso estdo relacionadas as
praticas de gestdo no local de trabalho, baseados no combate a discriminagdo e ao preconceito
e em medidas de acessibilidade, tais como: a) a alocacdo das PCD devem ocorrer em todos
setores da empresa; b) a adequacdo as peculiaridades da PCD do local de trabalho devem ser
preparadas pelo setor responsavel de recursos humanos da empresa; ¢) é impedido a exigéncia
de contratagdo de PCD somente com experiéncia profissional; d) ao candidato deve ser dada a
oportunidade de realizar determinada tarefa compativel com o nivel de escolaridade exigido
para a funcdo, h) promover a adequacdo do cargo as peculiaridades da pessoa e nao a
deficiéncia; g) dispor de instrumentos para as diferentes deficiéncias nos processos seletivos de
ofertas de vagas e ao acesso ao trabalho.

Ainda nas alineas “ g” e “ h” mencionados no quadro 1 temos como fins de reserva legal
de vagas as PCD na legislacao brasileira, a ratificacdo de duas normas internacionais, sendo
elas: a Convencgéo n° 159/83 da OIT e a Convengéo Interamericana para a Eliminacdo de Todas
as Formas de Discriminacdo Contra as Pessoas Portadoras de Deficiéncia, também conhecida
como Convencédo da Guatemala, reforgadas a diante com o Decreto n° 3.298/99 e atualizada

7



com a participagéo representativa das PCD via Conselho Nacional das Pessoas com Deficiéncia
(CONADE) pelo Decreto n° 5.926/04.

A implementacéo para a inclusdo social no mercado de trabalho das PCD no Estado e na
sociedade, no entanto, institui-se como obrigatoriedade no setor publico, por meio do art. 5, §
2, da Lei 8.112/90, a garantia de vagas reservadas para candidatos com deficiéncia em concurso
publico; e, no privado, por meio do art. 93 da Lei 8.213/91 conhecida como “Lei de Cotas”, que
determina que empresas com mais de cem funcionarios ocupem vagas com PCD e/ ou pessoas
reabilitadas profissionalmente no Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS), podendo
variar de 2% a 5%, dependendo do nimero de funcionarios da empresa. A fiscalizacdo nas
empresas de médio e grande porte é feita por auditor fiscal do Ministério do Trabalho e
Emprego (MTE) e o descumprimento da lei pode gerar autuagdes, multas e a abertura de
processo civil contra a empresa infratora pelo Ministério Publico do Trabalho.

E importante registrar que a regulamentaco para o setor puablico e privado veio apos dois
anos e alguns meses da promulgacdo da Constituicdo de 1988, reforcando o papel e os
fundamentos do Estado Democratico e de Direito, que prevé a garantia da dignidade da pessoa
humana e 0 acesso a protecdo social (Art. 1° e 6°, BRASIL,1988).

Emboraa “Lei de Cotas” esteja inscrita no contexto do sistema previdenciario, efetivamente
ela passa a ser implementada a partir do Decreto Federal n° 3.298/1999, que definiu politicas
especificas para as PCD e reabilitados, sob influéncia da pressdo sobre o governo do segmento
representativo das pessoas com deficiéncia que assumiram um novo papel politico e social no
pais.

Antes disso, porém, nao poderiamos deixar de mencionar outro marco histérico
“embrionario” importante nessa trajetdria das pessoas com deficiéncia em busca da cidadania
plena. As Nacbes Unidas (ONU) promulgaram em 1981 o “Ano Internacional da Pessoa
Deficiente”, cujo lema foi de participacdo plena e igualdade de condigbes com as demais
pessoas. Essa iniciativa permitiu, entre outras coisas, uma discussdo mundial sobre a temética
e acendeu a organizacdo de luta dos movimentos de pessoas com deficiéncia em todo mundo
(no Brasil, ele incentivou a participacdo dos movimentos no processo que levou a Constituicao
de 1988).

Feito o registro, deve-se observar que o ingresso das PCD na lei de cotas € estabelecido a
partir de critérios médicos e técnicos, classificadas de acordo com a Cddigo Internacional de
Doengas (CID)®. Esses foram os critérios seguidos pelo ja mencionado Decreto 3.298/99,
posteriormente regulamento pelo Decreto 5.296/2004, no sentido de definir quais as condi¢bes
para que a pessoa possa usufruir da “Lei de Cotas”, conforme o quadro abaixo:

8 Organizagdo Mundial de Salde, 1980.



Quadro 2 — Definicdo de Deficiéncia para o atendimento das PCD na Lei de Cotas.

a) Deficiéncia fisica: paraplegia, paraparesia, monoplegia, monoparesia, tetraplegia,
tetraparesia,
triplegia, triparesia, hemiplegia, hemiparesia, ostomia, amputacéo ou auséncia de membro,
paralisia cerebral, nanismo, membros com deformidade congénita ou adquirida.
b) Deficiéncia auditiva: perda bilateral, parcial ou total, de quarenta e um decibéis (dB) ou
mais, aferida por audiograma nas frequéncias de 500Hz, 1.000Hz, 2.000Hz e 3.000Hz.
c) Deficiéncia visual: cegueira, na qual a acuidade visual é igual ou menor que 0,05 no
melhor olho, com a melhor correcéo Optica; a baixa visdo, que significa acuidade
visual entre 0,3 e 0,05 no melhor olho, com a melhor correcdo 6ptica; 0s casos nos quais a
somatéria da medida do campo visual em ambos os olhos for igual ou menor que 600; e
ocorréncia simultanea de quaisquer das condicdes anteriores.
d) Deficiéncia mental: funcionamento intelectual significativamente inferior a média, com
manifestagdo antes dos dezoito anos e limitagdes associadas a duas ou mais areas de
habilidades adaptativas, tais como: 1. Comunicacao; 2. Cuidado pessoal; 3. Habilidades
sociais; 4.
Utilizac&o dos recursos da comunidade; 5. Salde e seguranca; 6. Habilidades académicas; 7.
Lazer; e 8. Trabalho.
e) Deficiéncia multipla: associacdo de duas ou mais deficiéncias.

Fonte: Art. 4°, Decreto n° 5.296/04.

Atualmente existe uma nova forma de avaliar a deficiéncia a partir do Codigo Internacional
de Funcionalidades, Incapacidades e Sadde - (CIF)°, que permite um novo olhar sobre a
deficiéncia a partir do reconhecimento da potencialidade humana, que independe do tipo de
deficiéncia para a execucdo de uma funcéo ou tarefa visando a inclusdo das PCD na sociedade.

De acordo com a CIF, “o modelo de intervengdo para a funcionalidade deve ser
biopsicossocial e diz respeito a avaliacdo e intervencdo em: fungbes e estruturas do corpo
(deficiéncia); atividades e participacdo (limitacdes de atividades e de participacdo); e fatores
contextuais (ambientais e pessoais).”

O uso da CIF é acompanhado pela aplicacdo de codigo qualificador que fornece o nivel de
gravidade do problema em questdo em leve, moderado, grave ou total na avaliacdo de fatores
biopsicossocial e ambiental do individuo.

Porém, a questdo que se coloca ante as duas formas de classificacdo de referéncia para 0s
estados de saude da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) € no ambito legislativo e
regulamentar, ou seja, mudancas que podem flexibilizar leis para o atendimento de interesses
de setores econdmicos conservadores e insatisfeitos com a politicas de cotas para o ingresso no
mercado de trabalho de pessoas com deficiéncias. Mais especificamente, a “flexibilizacdo” do
conceito de pessoa com deficiéncia pode permitir o ingresso no trabalho, por meio das cotas,
de individuos com graus muito leves de limitacdo funcional, banalizando este instrumento de
acao afirmativa.

3 Material e Método

Pretende-se apresentar nesse topico, a populacdo com deficiéncia no Brasil através dos
dados obtidos pelo Instituto Brasileiro de Geografica e Estatisticas (IBGE), por meio do ultimo
Censo Demografico de 2010, tendo em vista as caracteristicas de idade, sexo, raca, escolaridade
e nivel de renda, com énfase nas pessoas com deficiéncia (PCD) em comparacdo as demais

® Aprovada pela Organizagdo Mundial de SaGde em 2001.



pessoas sem deficiéncia e/ou com incapacidade funcional declaradas no Brasil.

Para a apresentacdo, interpretacdo e andlise dos dados oficiais propomos o método de
classificar a populacdo em 3 (trés) grupos (GARCIA,2010, p.146), a saber:

Quadro 3 - Classificacdo da populacdo em trés grupos populacionais.

a) “pessoas com deficiéncia” (PCD) — aqueles que disseram ter “total” ou “grande”
incapacidade para enxergar, ouvir e/ou andar/subir escadas, somados aqueles que
assinalaram “sim” quanto a “deficiéncia intelectual/mental”;

b) “pessoas com limitagdo funcional” (PLF), que declararam ter apenas ‘“alguma”
dificuldade para enxergar, ouvir e/ou andar/subir escadas;

C) “pessoa sem deficiéncia ou limitagdo funcional” (PSDLF) sdo as pessoas que ndo
declararam qualquer tipo de deficiéncia ou limitacéo funcional.

Fonte: IBGE/Censo 2010. Questionario da Amostral.

O propdsito de utilizacdo desse método de classificacdo da populacédo é de que ele fornece
uma base de dados diferenciada, de acordo com o grau de funcionalidade (total, grande, algum
ou nenhum), revelando a necessidade especifica de cada grupo para a tomada de decisdes no
ambito das politicas sociais, tecnoldgicas e do trabalho. Para Garcia (2013, p. 70):

Em funcdo do maior comprometimento fisico, sensorial ou cognitivo, é
plausivel imaginar que as “pessoas com deficiéncia” (PCD) enfrentam
condigdes mais adversas em termos de formagéo escolar e acesso ao trabalho
do que aqueles com “limitagdo funcional”, decorrentes, muitas vezes, das
barreiras e obstaculos ainda existentes na sociedade. Ao priorizar esse grupo,
ndo se esta desconsiderando as demais condi¢Bes, mas sim se estabelecendo
um critério mais rigoroso para identificar a populacéo potencial que, em tese,
estaria apta a fazer uso da acdo afirmativa prevista na “Lei de Cotas”
(imaginando que aqueles com “total” ou “grande” incapacidade funcional
muito provavelmente se enquadrariam nos critérios técnicos estipulados no
Decreto Federal —5.296/04, que define os parametros para as cotas.

Da mesma forma, apresenta-se a caracterizacdo dos trabalhadores também pelo critério de
“faixa etaria produtiva” para o trabalho considerando as pessoas com idade entre 20 e 59 anos,
excluindo assim criancas e jovens e aqueles com 60 anos ou mais, em processo de aposentadoria
por tempo de trabalho ou de idade.

O critério adotado para a selecdo da “faixa produtiva” parte do entendimento de que o
adiamento da entrada no mercado de trabalho é importante para a frequéncia escolar e o
aumento do nivel de escolaridade, essencial para uma insercdo produtiva mais qualificada e
com melhores rendimentos para o trabalhador de maneira geral.

Além da analise por grau de funcionalidade e por faixa etaria produtiva, iremos trabalhar
com o critério adicional de estratificagdo social, desenvolvido por Quadros (2008) para tratar
sobre o nivel de renda e o status social de classe.

A metodologia da estratificagdo social engloba um agrupamento de individuos a partir de
rendimentos medios declarados, entre empregadores, trabalhadores assalariados ou autbnomos
(em situacdo de ocupacao ou ndo), do ambiente urbano e/ou rural, definidos como pertencentes
a determinados estratos sociais.
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Importante registrar, conforme aponta Quadros (2008), que a metodologia ndo capta o que
seriam 0s “ricos” (acima de 10 salarios minimos) em nossa sociedade. Isso ocorre pela
dificuldade desse individuo em nem sempre atender o recenseador nas pesquisas domiciliares
realizadas pelos institutos de pesquisa oficiais, e mesmo que atenda, subdeclara seus elevados
rendimentos.

Com base nesses critérios elaboramos o seguinte quadro 4, sobre a classificagdo dos estratos
sociais, que revelam os “padrbes de vida”, as faixas de rendimentos médios (salarios) e de
ocupacdes tipicas da camada social.

Quadro 4 — Classificagdo dos Estratos Sociais segundo a metodologia de estratificagéo social.

Estrato Social Faixa de rendimentos Ocupagcdo tipica da camada social
(Padrao de vida)
Alta classe média | Acima de 10 salarios Médicos, engenheiros, professores

universitarios, administradores, micro e
pequenos empresarios etc.

Média classe De 5 a 10 salarios minimos Professores do ensino médio, técnicos

média especializados, supervisores etc.

Baixa classe De 3 a 5 salarios minimos Professores do ensino fundamental, auxiliares
média administrativos, comerciarios, auxiliares de

enfermagem etc.

Massa De 1 a 2 salarios minimos Vendedores, empregadas domésticas e

trabalhadora trabalhadores na conservagao de edificios.

Miseréveis Inferior a 1 salario minimo Trabalhadores com pouca escolaridade ou
nenhuma.

Fonte: Elaboracdo propria. http://desenv.perfilsocial.com.br/index.php.

Nessa perspectiva, avaliaremos em nivel nacional a estrutura do contingente da populagéo
por funcionalidade declarada, com énfase nas pessoas com deficiéncia (PCD) e com limitacéo
funcional (PLF), por populagdo segundo funcionalidade declarada por idade, escolaridade e
nivel de renda.

4 Desenvolvimento da pesquisa e resultados obtidos

Conforme a tabela 1 abaixo, que trata sobre a populacéo brasileira segundo funcionalidade
declarada, tinhamos aproximadamente 190,7 milhGes de pessoas no Brasil em 2010. Existem
145 milhdes de pessoas (76,1%) que se declararam sem deficiéncia e sem limitacdo funcional
(PSDLF); em seguida, 32,8 milhdes (17,2%) pessoas com limita¢do funcional (PLF); e, 12, 7
milhdes (6,7%) de pessoas com deficiéncia (PCD) que declararam ter “total” ou “grande”
incapacidade para enxergar, ouvir e/ou andar/subir escadas, somados aqueles que assinalaram
“sim” quanto a “deficiéncia intelectual/mental”. Agrupando a classificagdao de PCD e com PLF
no pais, temos 45,6 milhdes de pessoas, ou seja, (23,9%) que demandam oportunidades em
igualdade de condi¢bes com os demais cidaddos brasileiros e que sdo convencionalmente
chamadas da “populacdo com deficiéncia” no Brasil pelos 6rgaos oficiais.
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Tabela 1 — Brasil: Populagdo segundo funcionalidade declarada (2010).

Descricéo Quantidade de Pessoas (em %
milhares)
Pessoa com Deficiéncia (PCD) 12.748,663 6,7
Pessoa com limitacdo funcional (PLF) 32.857,385 17,2
Pessoa sem def. e sem lim. funcional 145.084,976 76,1
(PSDLF)
Total 190,7 100

Fonte: IBGE/Censo 2010.

A Tabela 2 trata da populacéo brasileira segundo a faixa de idade declarada entre 20 a
59 anos, ou seja, em “idade produtiva” para o trabalho. Em ndmero absoluto esses
correspondem a 107,1 milhdes de pessoas com idade potencial para o trabalho no Brasil. Outros
83,9 milhdes de pessoas sdo formados por criancas e adolescentes, com idade de 0 a 19 anos,
e, idosos com 60 anos ou mais.

Tabela 2 - Brasil: Populacdo segundo funcionalidade declarada entre 20 a 59 anos (2010).

Classificacdo Quant. de Pessoas %
(milhares)
Pessoa com Deficiéncia (PCD) 6.495 6,1
Pessoa com limitacdo funcional (PLF) 20.572 19,2
Pessoa sem def. e sem lim. funcional 80.120 74,7
(PSDLF)
Total 107,188 100

Fonte: IBGE/Censo 2010.

A rigor, temos aproximadamente 6,5 milhdes de pessoas com deficiéncia; 20, 5 milhdes de
pessoas com limitacdo funcional (PLF); e, 80,1 milhGes de pessoas sem deficiéncia e sem
limitacdo funcional (PSDLF). Ao todo, compdem-se um universo de 107,2 milhdes de
brasileiros potencialmente ativos para o trabalho e que, nesse sentido, dependem do Estado para
regulamentar leis e promover o desenvolvimento do nivel de emprego, renda e de consumo.

As PCD sdo assistidas com as politicas afirmativas brasileiras, com a Lei de reserva de
vagas em concurso publico para o direito ao trabalho na administragdo publica (Lei 8.122/90);
e, na iniciativa privada, com a Lei de Cotas (artigo 93 da Lei 8.213/9).

As pessoas com limitacao funcional (PLF), aquelas que apresentam “alguma” limitacdo nos
termos da pesquisa censitaria, mesmo que possivelmente ndo se enquadrem na “Lei de Cotas”,
também necessitam de politicas de trabalho, emprego e renda e de protecdo ao desemprego, e
poderdo ser atendidas com o uso da tecnologia assistiva para melhorar o seu desempenho das
funcOes laborais e na acessibilidade que garantam as mesmas condigdes das pessoas sem
deficiéncia e sem limitagdo funcional (PSDLF).
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Tabela 3 — Brasil: Populacdo segundo a funcionalidade declarada de 20 e 59 anos (2010).

Descricéo Pessoas com % Limitacdo % Sem deficiéncia e %
deficiéncia funcional sem limitacéo
funcional
20 a 24 anos 517.180 4,1 1.698.619 5,2 15.016.938 10,1
25 a 29 anos 563.234 4,4 1.813.704 5,5 14.715.518 9,2
30 a 34 anos 597.536 4,7 1.850.149 5,6 13.287.819 7,8
35 a 39 anos 634.868 5,0 1.955.974 6,0 11.290.507 6,3
40 a 44 anos 856.875 6,7 2.940.275 9,0 9.205.527 4,9
45 a 49 anos 1.068.490 8,4 3.695.001 11,3 7.066.676 3,7
50 a 54 anos 1.148.605 9,0 3.556.523 10,8 5.425.649 2,8
55 a 59 anos 1.108.046 8,7 3.062.139 9,3 4.111.740 44,86
6.494.834 50,95 17.510.245 62,61 80.120.374 89,7

Fonte: IBGE/Censo 2010.

As pessoas com deficiéncia (PCD), consideradas aquelas com grande dificuldade de
enxergar, ouvir e/ou andar/subir escadas, dado o processo natural de envelhecimento, estdo
concentradas na faixa de idade superior aos 60 anos ou mais (37,8%); tal percentual é de 25%
para aqueles com limitacdo funcional (PLF) e de apenas 5,2% para pessoas sem deficiéncia
declarada (PSDLF). Portanto, como era de esperar, é claramente perceptivel o fato de que com
0 aumento da idade da populacdo, cresce proporcionalmente o nimero de PCD e de PLF e
diminua o nimero de pessoas sem deficiéncia e sem limitacdo funcional devido ao processo
fisico de envelhecimento.

Em contrapartida, a populacdo sem deficiéncia e limitacdo funcional (PSDLF), esta
proporcionalmente concentrada na populagdo com menor idade, infantil e jovem. Por exemplo,
de 15 até 25 anos, estdo 20,7% deste grupo; percentual que é de 7,8% para aqueles com
deficiéncia e de 9,9% para pessoas com limitag&o funcional (PLF).

Além da questdo do envelhecimento, outros fenbmenos existentes na sociedade, tais como
0 aumento de acidentes de transito, de doencas provocadas pelo trabalho e o elevado nimero
de vitimas da violéncia urbana ajudam a explicar o elevado nimero de pessoas que se
declararam com algum nivel de incapacidade funcional no Brasil. Associadas ao
desenvolvimento da medicina que auxilia a manutencdo da vida com limitacdes de toda ordem,
explica-se a alta representatividade desse grupo populacional.

Naturalmente, em termos gerais, as acdes para o desenvolvimento do nivel de emprego e
renda dependam do contexto internacional, do grau de desenvolvimento do pais e da adogdo de
politicas macroecondmicas comprometidas com o pleno emprego. Porém, na perspectiva de
uma sociedade inclusiva e de maneira mais diretamente relacionada a vida desses quase que 45
milhdes de brasileiros, sdo consideradas importantes a concepgdo de design universal, de
acessibilidade e de tecnologia assistiva, cujas ideias basicas sdo abordadas na sequéncia.

O desenho universal é um conceito para alavancar uma sociedade para todos, onde sdo
necessarios o desenvolvimento e adaptacao dos espagos, artefatos e produtos que visem atender
todos os tipos de pessoas. As condi¢des de uso sdo dadas pela acessibilidade. E a tecnoldgica
assistiva sdo as ferramentas constituida de recursos e servigcos que eliminam as barreiras e
garantem a participacao e 0 acesso de todas as pessoas ao ambiente independentemente das suas
limitacOes fisica ou sensorial, temporarias ou permanentes.

Nesse sentido, destaca-se, por exemplo, 0 acesso a escola, responsavel pela mediagéo entre
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a familia e o mundo do trabalho, sendo a principal instituicdo social para a formacgéo e
preparacdo de todas as pessoas. Na economia capitalista, o nivel de instrucéo e/ou escolaridade
€ uma exigéncia para processos seletivos diversos, ndo sendo diferente para a inser¢do das
pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho.

O gréfico 1 apresenta o percentual da populacéo declarada a partir de sua deficiéncia ou
limitacdo de funcionalidade e nivel de instrucdo, demostrando o nivel de inclusdo escolar das
pessoas com deficiéncia ou néo.

Graéfico 1 - Brasil: Percentual da Populagdo declarada por funcionalidade e nivel de escolaridade entre 20 a

59 anos (2010).
52,39
49,89 49,2
28,31
22,19
13,99 14,11
11,04 13,28
7,88
Pessoas com Deficiéncia Limitagdo Funcional Sem deficiéncia e sem limitagao
funcional
B Nunca frequentou escola W 1° grau completo ou incompleto

2° grau completo ou incompleto M 3° grau completo ou incompleto

Fonte: IBGE/Censo 2010.

Dentre as PCD, 30,3% (6,13 milhdes) nunca frequentaram a escola. Ja entre as pessoas sem
deficiéncia, o percentual é de apenas 7,8 % (10, 3 milhdes). Verifica-se uma concentracdo em
grande escala das pessoas, independentemente da deficiéncia, no nivel de instrucdo de 12 grau
completo ou incompleto, na ordem de PLF de 52,3% (16,8 milhdes); PCD de 49,8% (6,1
milhdes); e, de PSDLF de 49,2% (64, 6 milhdes). Encontram-se com 2° grau completo ou
incompleto, em ndmero menor as PCD com 13,9% (1,7 milhGes); PLF com 22,2% (7,1
milhGes); e PSDLF com 28,31% (37,1 milhdes). Nas condi¢bes de 3° grau completo ou
incompleto, a diferenca € ainda maior entre as pessoas com deficiéncia em comparagdo com as
demais. Apenas 5,3 % (656 mil) de PCD atingiram este nivel de formacéo, contra 11,0% (3,5
milhdes) de PLF e 13,3 (17,4 milhdes) de PSDLF, segundo os dados do ultimo Censo
Demogréfico.

Uma das principais barreiras que dificultam o acesso e a permanéncia de estudantes com
deficiéncia e limitacdo funcional na escola para 0 acesso a outros servigos perpassa a questao
de acessibilidade arquitetonica, materiais e equipamentos de tecnologia assistiva (equipamentos
de sinalizac&o e aquisicdo de produtos) e a oferta de transporte acessivel a todos.

As barreiras de uma forma geral para uma sociedade inclusiva sdo aquelas que impedem a
autonomia, ou melhor, o dominio do espaco fisico e social fundamental para que as pessoas
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com ou sem deficiéncia alcancem o seu grau de independéncia para decidir frente as suas
escolhas em termos de educacao, trabalho e cidadania.
Pactuamos do conceito afirmado por Guimarées (2010) que:

Acessibilidade é um processo de transformagdo do ambiente e de mudanca da
organizacdo das atividades humanas que diminue o efeito de uma deficiéncia.
Esse processo se desenvolve a partir do reconhecimento social de que
deficiéncia é resultante do grau de maturidade de um povo para atender os
direitos individuais de cidadania plena. Deficiéncia é resultante do desajuste
entre as caracteristicas fisicas das pessoas e as condi¢des onde elas atuam. N&o
é, portanto, algo associado de forma especifica a um tipo de pessoa. Nao é
coisa de “deficientes”, a ndo ser que entendamos cada um de nds sermos
deficientes em lidar com a busca do aprimoramento pessoal e de ambientes
mais adequados as nossas necessidades.

Diante desse quadro de nivel de instrucdo, reconhecemos os esfor¢os do Estado Brasileiro
por meio da Portaria Normativa Interministerial n° 18/2007, que criou o Programa de
Acompanhamento e Monitoramento do Acesso e Permanéncia na Escola das Pessoas com
Deficiéncia Beneficiarias do Beneficio de Prestacdo Continuada da Assisténcia Social-
BPC/LOAS, com prioridade para aquelas na faixa etéaria de zero a dezoito anos.

Embora o programa nao solucione, por si s6, melhores resultados para a educacdo inclusiva,
em curto prazo de tempo em relacédo a aplicacdo do Censo 2010, como dissemos anteriormente,
é necessario o desenvolvimento de a¢des setoriais integradas buscando a superacao de barreiras
de maneira ampla e irrestrita para toda a sociedade oportunizando igualdades de condicdes para
0 desenvolvimento de todos os cidaddos brasileiros.

Para tratarmos sobre as condi¢cdes do mercado de trabalho da populacdo brasileira, com
énfase nas pessoas com deficiéncia, de 20 a 59 anos, buscamos o cruzamento de informagdes
das situacdes ocupacionais, a saber: populacdo em idade ativa; populacéo ocupada; e, populacéo
desempregada, existentes no Censo de 2010 do IBGE?, por funcionalidade declarada segundo
o tipo de atividade econdmica.

10 Notas metodolégicas para informag&o sobre o mercado de trabalho, conforme as recomendagdes das
Conferéncias Internacionais dos Estatisticos do Trabalho, promovidas pela Organizacao Internacional do
Trabalho (OIT), que resultaram em uma padronizacdo de dados que favorecem um estudo comparativo entre 0s
paises. Disponivel em:
<http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/indicadores/trabalhoerendimento/pme/pmemet2.shtm>. Acesso em: 20
de dez.2016.
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Tabela 4 - Brasil: Populacdo por funcionalidade declarada segundo o tipo de atividade de
20 a 59 anos — 2010.

Condicao de atividade 2010

PCD PLF PSDLF
Populagdo em Idade Ativa (N.1000) 6.495 20.572 80.120
Populagdo Ocupada (N.1000) 3.164 13.687 57.719
Populacdo Desempregada (N.1000) 289 1.023 4.264
Populagdo Economicamente Ativa (N.1000) 3.453 14.711 61.983
Taxa de Participacdo (%) 53,2 71,5 77,4
Taxa de Desemprego (%) 8,4 7,0 6,9

Fonte: IBGE/Censo 2010.

Temos de acordo com a descri¢do da tabela, uma Populacdo em Idade Ativa (PIA)* para o
trabalho, de 20 a 59 anos, de 6,5 milhdes de PCD; 20,5 milhdes de PLF; e, 80,1 milhdes de
PSDLF. A populacédo ocupada, é de 3.2 milhdes de PCD; 13,6 milhdes de PLF; e, 57, 7 milhdes
de PSDLF. A populacdo desempregada é de 289 mil PCD; 1 milhdo de PLF; e, 4,2 milhdes de
PSDLF, de acordo com os dados estimados pelo Censo de 2010. A taxa de participacao, que
mede a populacdo economicamente ativa (PEA) em relacdo a populacdo em idade ativa (PIA)
é de 53,2% para as PCD; 71,5% para PLF; e 77,4% para PSDLF. Esse dado revela que parte
significativa das pessoas com deficiéncia em idade ativa (20 a 59 anos) esta, na verdade, inativa
para o mercado de trabalho, ou seja, desocupada e/ou sem procurar emprego. Esse contingente
encontra-se, provavelmente, respaldado por beneficios assistenciais ou vive a partir do suporte
familiar, exercendo atividades informais.

A taxa de desemprego (percentual de pessoas desocupadas em relacdo a PEA) é de 8,4%
para pessoas com deficiéncia, indice superior ao observado para os demais grupos: 7,0 % para
PLF e 6,9% para pessoas sem deficiéncia ou limitacdo funcional (PSDLF). A taxa de
desemprego revela, assim, que sdo maiores 0s obstaculos entre as PCD em relacdo as PSDLF.
Isso nos permite dizer que as barreiras existentes para o acesso das pessoas com deficiéncia ao
seu direito de ir e vir constituem um desafio, sendo importante a intensificacdo de politicas
publicas para a acessibilidade e o desenvolvimento de ferramentas de tecnologia assistiva para
garantir o direito a mobilidade e cidadania. Nesse sentido é fundamental os investimentos em
pesquisas que favoregcam a acessibilidade para todos, e o desenvolvimento de tecnologia
assistiva comportamental para a eliminacdo de discriminacdo e preconceito com relacdo a
contratacdo de pessoas com deficiéncia.

Apresentamos abaixo a tabela 5 que aprofunda a discussdo sobre mercado de trabalho ao
tratar sobre o percentual da populagdo ocupada por funcionalidade e posi¢do na ocupacao.

1 A Populagdo em Idade Ativa (PIA) é um tipo de classificacdo que corresponde a Populagdo Economicamente
Ativa (PEA) + Populagdo N&o Economicamente Ativa (PNEA). A idade costuma variar entre os paises, 6rgdos
e/ou tipos de pesquisa. No Brasil para o IBGE, a idade costuma variar de 10 e 14 anos. Por exemplo, na Pesquisa
Mensal de Emprego (PME), a idade minima é de 10 anos. Para a Pesquisa Nacional de Amostra por Domicilio
(PNAD) é de 14 anos. Disponivel em: https:/files.acrobat.com/a/preview/7aa6lalc-e8db-46be-alc6-
b7b9419b719c. Ressaltamos que, nesse estudo, definimos a PIA como sendo aqueles na faixa etaria entre 20 a 59
anos de idade.
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Tabela 5 — Brasil: Percentual da populacdo ocupada segundo classificacdo de
funcionalidade declarada e posi¢éo na ocupacdo (2010).

Descrigdo do tipo de
) Deficiéncia

Posicdo na ocupagao (*)*? (%)

PCD PLF PSDLF
Empregado C/C 375 421 503
CLE ou Militar 50 6.2 58
Empregado S/C 23,0 20,6 18,4
Conta-prépria 25,2 24,0 20,1
Empregador 1,2 1,7 2,1
N&o Remunerado 8,2 5,4 3,3

Fonte: Microdados do Censo 2010, IBGE.

A posicéo de empregado com carteira assinada, que confere formalidade no trabalho, tem o
percentual de apenas 37,5% para PCD; sendo de 42,1% para PLF; e 50,3% para PSDLF. Entre
0s empregados sem carteira assinada ou por conta-propria, que indicam formas de insercao
precaria no mercado de trabalho, a presenca daqueles com deficiéncia € da ordem de 48,2%,
dez pontos percentuais maior do que o observado para 0s ocupados sem deficiéncia ou
incapacidade funcional (38,5%). A desigualdade persiste quando se considera os ocupados sem
remuneracao, pois 8,2% das PCD estdo nessa condi¢do, indice que € de 5,4% para as PLF e de
3,3% para as PSDLF.

Na ocupacdo de empregados com carteira assinada que garante uma série de direitos e de
beneficios é, portanto, menor o nimero de PCD e de PLF em relacéo as PSFLF. Ja no mercado
de trabalho informal, onde estéo aqueles trabalhadores desprotegidos pela CLT (Decreto-Lei n°
5.452/43)'3, aqui incluidos na posicdo de empregado sem carteira assinada, conta propria ou
ndo remunerado (auxilia no trabalho doméstico, por exemplo), ha maior participacdo relativa
das PCD. Isso significa dizer que a qualidade do emprego é bem pior para as PCD e PLF.
Infelizmente, em termos praticos, esse cenario pode ser ilustrado pela presenca nas ruas dessa
populacdo como vendedores ou pedintes.

Para finalizar, no gréfico 2 sdo apresentadas a populacdo declarada por funcionalidade e
nivel de renda, segundo a metodologia de estratificacdo social desenvolvida por Quadros
(2008). Em poucas palavras, as pessoas foram classificadas de acordo com o nivel de renda do
individuo melhor situado em suas familias. Assim sendo, se na familia houve alguém que
declarou, por exemplo, renda superior a 10 salarios minimos, todos aparecem como tendo um
“padrao de vida” de alta classe média.

2. Nota Técnica sobre a classificagdo da posicio na  ocupagdo  disponivel em:
<http://concla.ibge.gov.br/classificacoes/por-tema/posicao-da-ocupacao/classificacao-de-posicao-na-ocupacao e
https://files.acrobat.com/a/preview/a33b030d-6b1d-4d07-b4d7-c4b05ebec49f>. Acesso em: 15 de jan. 2017.
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Gréfico 2 - Brasil: Percentual da Populagdo Declarada por funcionalidade e nivel de renda (2010).
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Fonte: IBGE/Censo 2010.

De maneira geral, o que se percebe é uma participacdo relativa menor das pessoas com
deficiéncia (PCD) nos estratos de renda superiores, como a média e alta classes médias; tendo
como contrapartida uma concentragdo maior desse grupo na massa trabalhadora (pobre). Os
dados que mostram esse quadro sdo o0s seguintes: dentre as pessoas com deficiéncia (PCD),
24,5% estdo na média e alta classe média; percentual que é de 33,3% para aqueles sem
deficiéncia declarada (PSDLF) e de 30,7% para pessoas com limitacdo funcional (PLF). As
pessoas com deficiéncia estdo presentes de forma significativa, 31,6% delas, no grupo chamado
de massa trabalhadora (pobre), em familias cujo membro melhor situado recebe apenas entre 1
e 2 salarios minimos; percentual que é de 24,2% para pessoas com limitacdo funcional e de
apenas 19,8% para aqueles sem deficiéncia declarada. Nos demais estratos sociais, baixa classe
média e “miseraveis”, a participagdo dos grupos populacionais, de acordo com o grau de
funcionalidade, é similar.

5 Conclusoes e discussodes

Conforme visto ao longo desse artigo, buscamos apresentar um panorama da populacao
brasileira com deficiéncia e sem deficiéncia, a partir de dados oficiais de 2010, relacionados ao
nivel de escolaridade e renda para a compreensdo dos obstaculos enfrentados para a incluséo
social pelo trabalho e emprego.

E importante destacar que o nosso entendimento para o nivel de producio, emprego e renda
sdo elementos que dependem do contexto internacional, do grau de desenvolvimento do pais e
da adocéo de politicas macroecondmicas pelo Estado Democratico e de Direito comprometidas
com o pleno emprego.

Diante do cenério apresentado, temos ainda uma situacdo dificil no nivel de escolaridade
das pessoas com deficiéncia, revelados com um percentual de 30,3% de pessoas com
deficiéncia que nunca frequentaram a escola, ou seja, 03 (trés) vezes mais se relacionados a
outros trabalhadores em idade produtiva que se associadas, repercutem inclusive no pior

18



resultado em todos os niveis de escolaridade (12,2° e 3° grau) em comparagdo aos demais
trabalhadores.

Reconhecemos que a incluséo social para o trabalho e emprego, sdo necessarios mais tempo
de permanéncia na escola para uma inser¢do mais qualificada e com melhores rendimentos para
o trabalhador em geral.

Com relacdo ao nivel de renda por funcionalidade das pessoas com deficiéncia por meio da
metodologia de estratificagdo social onde registramos a categorizacdo da ocupacao, salario e
padrdo de consumo, manifestou a prevaléncia de ocupac6es de baixa qualificacdo, de menor
renda e de pouca capacidade de consumo. No entanto, um fator que chama a atencdo foi a
concentracdo entre os miseraveis (salario inferior a 1 salario minimo) da populagéo brasileira
ser homogéneo entre as 3 (trés) classificagdes (PCD, PLF e PSDLF). Isso nos levou a considerar
a importancia dos programas de transferéncia de renda, para as familias em situacdo de
vulnerabilidade social e de pobreza extrema.

Foi mostrado ainda que as combinacdes de politicas publicas setoriais provocam melhores
indicadores sociais para a populacdo como um todo, especialmente para aquelas que mais
dependem de um Estado forte com compromisso de promover o desenvolvimento econdmico
e 0 bem-estar social.

Para garantir as condi¢fes propicias para a busca ao trabalho temos que favorecer essa
populacdo com a eliminagdo de barreiras e obstaculos com o uso do desenho universal,
acessibilidade e de ferramentas de tecnologia que possibilitem as mesmas condicGes entre 0s
trabalhadores, seja ele deficiente ou néo.

Desta forma, é um desafio para a Estado Brasileiro, propiciar melhores condi¢des para a
inclusdo social pelo trabalho para as pessoas com o desenvolvimento da pesquisa que
favorecam a producdo nacional de Tecnologia Assistiva e a oferta para todos os brasileiros.

Visualizamos com esse trabalho a possibilidade de um estudo comparativo dos resultados
de pesquisas oficiais recentes que permitam mensurar 0s impactos provocadas com o Plano
Nacional das Pessoas com Deficiéncia - Plano Viver sem Limite, e também a aplicacdo de um
questionario que possa revelar a tecnologia assistiva utilizadas entre os colaboradores para a
inclusdo das pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho brasileiro.

Referéncias

BRASIL. Decreto n° 6.949, de 25 de agosto de 2009. Promulga a Convencdo Internacional
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, assinados em
Nova York, em 30 de margo de 2007. Disponivel em: <
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2009/decreto/d6949.htm>. Acesso em
05 de dez. 2016.

BRASIL. Decreto n® 7.612, de 17 de novembro de 2011. Institui o Plano Nacional dos
Direitos da Pessoa com Deficiéncia - Plano Viver sem Limite. Disponivel em: <
http://www.planalto.gov.br/CCIVIL_03/At02011-2014/2011/Decreto/D7612.htm>. Acesso
em: 06 de dez. 2016.

BRASIL. Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica (SDH-PR) e Secretaria
19



Nacional de Promocéo dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia (SNPD). Viver sem Limite —
Plano Nacional dos Direitos da Pessoas com Deficiéncia. Brasilia/DF, Secretaria Nacional de
Promoc&o dos Direitos da Pessoas com Deficiéncia, 2013. Disponivel em:
<http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/sites/default/files/arquivos/%5Bfield_generico
_imagens-filefield-description%5D_0.pdf.>Acesso em: 08 de dez.2016.

BRASIL. Observatorio do Plano Viver sem Limite. Disponivel em:
http://www.sdh.gov.br/assuntos/pessoa-com-
Deficiencia/observatorio/acessibilidade/programa-nacional-de-inovacao-em-tecnologia-
assistiva>.Acesso em 06 de dez. 2016.

BRASIL Financiadora de Estudos e Projetos (FINEP). Site da Agéncia Nacional de Inovacédo
— FINEP. Disponivel em: <http://www.finep.gov.br/apoio-e-financiamento-
externa/instrumentos-de-apoio/financiamento-nao-reembolsavel>.Acesso em 06 de dez. 2016

BRASIL. Lei n®12.613, de 18 de abril de 2012. Altera a Lei n® 10.735, de 11 de setembro de
2003, que dispbe sobre o direcionamento de depdsitos a vista captados pelas instituicoes
financeiras para operacdes de credito destinadas a populacdo de baixa renda e a
microempreendedores, e da outras providéncias. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_At02011-2014/2012/Lei/L12613.htm>. Acesso em 06
dez.2016.

BRASIL. Decreto n° 2.682, de 21 de julho de 1998. Promulga a Convengéo n° 168 da OIT,
relativa a Promocgéao do Emprego e a Protecdo contra o Desemprego. Disponivel
em:<https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/D2682.htm>. Acesso em 07 de dez. 2016.

BRASIL. Decreto n° 129, de 22 de maio de 1991. Promulga a Convencdo n° 159, da
Organizacdo Internacional do Trabalho - OIT, sobre Reabilitagdo Profissional e Emprego de
Pessoas Deficientes. Disponivel em: <https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1990-
1994/D0129.htm>. Acesso em 12 de dez. 2016

BRASIL Lei n° 3.298, de 20 de dezembro de 1999. Regulamenta a Lei no 7.853, de 24 de
outubro de 1989, dispde sobre a Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de
Deficiéncia, consolida as normas de protecdo, e da outras providéncias. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/d3298.htm>. Acesso em 12 de dez.2016.

BRASIL. Decreto n® 5.296 de 2 de dezembro de 2004. Regulamenta as Leis nos 10.048, de 8
de novembro de 2000, que d& prioridade de atendimento ds pessoas que especifica, e 10.098,
de 19 de dezembro de 2000, que estabelece normas gerais e critérios basicos para a promog¢éo
da acessibilidade das pessoas portadoras de deficiéncia ou com mobilidade reduzida, e da
outras providéncias. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-
2006/2004/decreto/D5296.htm>. Acesso em 12 de dez.2016.

BRASIL. Lein®8.112, de 11 de dezembro de 1990. Dispde sobre o regime juridico dos
servidores publicos civis da Unido, das autarquias e das fundagdes publicas federais.
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8112cons.htm>. Acesso em 12

20


http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/sites/default/files/arquivos/%5Bfield_generico_imagens-filefield-description%5D_0.pdf
http://www.pessoacomdeficiencia.gov.br/app/sites/default/files/arquivos/%5Bfield_generico_imagens-filefield-description%5D_0.pdf

de dez.2016.

BRASIL. Lei n°8.213, de 24 de julho de 1991. Dispde sobre os Planos de Beneficios da
Previdéncia Social e da outras providéncias. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8213cons.htm>. Acesso em 12 de dez.2016.

BRASIL. Portaria Normativa Interministerial n°® 18/2007 Portaria Normativa Interministerial
n° 18, de 24 de abril de 2007, que Cria o Programa de Acompanhamento e Monitoramento do
Acesso e Permanéncia na Escola das Pessoas com Deficiéncia Beneficiarias do Beneficio de
Prestacdo Continuada da Assisténcia Social - BPC/LOAS, com prioridade para aquelas na
faixa etéria de zero a dezoito anos. Disponivel em:
<http://portal.mec.gov.br/index.php?option=com_docman&view=download&alias=9944-
portaria-interministerial-18-abril-2007 &category_slug=fevereiro-2012-pdf&Itemid=30192>.
Acesso em: 20 de dez. 2016.

BRASIL. Decreto Lei n° 5.452/43. de 1° de maio de 1943. Aprova a Consolidacdo das Leis do
Trabalho. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto-lei/Del5452.htm>.
Acesso em: 15 de jan. 2017.

ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS. Convencéo sobre os direitos das pessoas com
deficiéncia. Nova York: Nac¢6es Unidas, 2006. Disponivel em:
<https://www.governoeletronico.gov.br/documentos-e-
arquivos/A%20Convencao%20sobre%200s%20Direitos%20das%20Pess0as%20com%20Def
iciencia%20Comentada.pdf>. Acesso em 07 de dez. 2016.

GARCIA, Vinicius Gaspar. Pessoas com deficiéncia e o0 mercado de trabalho — histérico e
0 contexto contemporaneo. Tese (Doutoramento), Instituto de Economia da Unicamp,
Campinas/SP, 2010. Disponivel em:
http://repositorio.unicamp.br/bitstream/REPOSIP/286387/1/Garcia_ViniciusGaspar_D.pdf.
Acesso em: 20 de dez. 2016.

GARCIA, Vinicius Gaspar. Caracteristicas ocupacionais, nivel de rendimentos e perfil
social dos trabalhadores com deficiéncia no Brasil. In Revista da Associacdo Brasil eira do
Trabalho (ABET), volume 12, n° 2, 2014. Disponivel em:
<http://periodicos.ufpb.br/ojs2/index.php/abet/issue/view/1447/showToc>. Acesso em: 16 de
dez. 2016.

GONCALVES, Edivaldo Felix. A Concretizacéo do direito ao trabalho e das pessoas com
deficiéncia: uma anélise a partir da situacdo de Osasco/SP. Dissertacdo de Mestrado,
Faculdade de Educacgéo da Universidade de S&o Paulo (USP), Séo Paulo/ SP, 2012.

GUIMARAES, M. Projetos do laboratério de acessibilidade em design e arquitetura
para pesquisa e treinamento em servicos de extensdo. Disponivel em:
http://startpage.adaptse.org/1723. Acesso em 16 de dez. 2016.

LEME, Maria Eduarda S. Deficiéncia e 0 mundo do trabalho: discursos e contradicdes.

21


https://www.governoeletronico.gov.br/documentos-e-arquivos/A%20Convencao%20sobre%20os%20Direitos%20das%20Pessoas%20com%20Deficiencia%20Comentada.pdf%3e.%20Acesso
https://www.governoeletronico.gov.br/documentos-e-arquivos/A%20Convencao%20sobre%20os%20Direitos%20das%20Pessoas%20com%20Deficiencia%20Comentada.pdf%3e.%20Acesso
https://www.governoeletronico.gov.br/documentos-e-arquivos/A%20Convencao%20sobre%20os%20Direitos%20das%20Pessoas%20com%20Deficiencia%20Comentada.pdf%3e.%20Acesso
http://repositorio.unicamp.br/bitstream/REPOSIP/286387/1/Garcia_ViniciusGaspar_D.pdf
http://periodicos.ufpb.br/ojs2/index.php/abet/issue/view/1447/showToc
http://startpage.adaptse.org/1723

Campinas,SP: Autores Associados, 2015.

QUADROS, Waldir. A Evolucdo da estrutura social brasileira: notas metodolégicas.
Texto para Discussdo, IE/Unicamp. n.147, novembro de 2008.

QUADROS, Waldir. Site tematico sobre o perfil social das pessoas com deficiéncia no
Brasil. Disponivel em : http://www.perfilsocial.com.br/index.php. Acesso em 16 de dez.
2016.

SARTORETTO, M.L. & BERSCH, R. Site eletronico titulado: “Assistiva: Tecnologia e
educacdo”. Disponivel em: http://www.assistiva.com.br/tassistiva.html>. Acesso em 16 de
dez. 2016.

22


http://www.perfilsocial.com.br/index.php

