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RESUMO

SOARES, Flavia, M.S., Universidade Federal de Vigosa, fevereiro de 2006. Uma
reflexdo sobre o processo de inclusdo no mercado de trabalho: a perspectiva da
pessoa com deficiéncia. Orientadora: Karla Maria Damiano Teixeira. Conselheiras:
Maria das Dores Saraiva de Loreto e Patricia Fernanda Gouveia da Silva.

No presente trabalho realizou-se uma reflexdo sobre as perspectivas de inclus&o
socia da pessoa com deficiéncia no mundo do trabalho. Discutiu-se como a pessoa com
deficiéncia percebe o processo de inclusdo social na familia e em suas relagcbes com o
mercado de trabalho, analisando suas percepcoes, expectativas e angustias diante deste
processo. A idéia da pesquisa surgiu de minha prética profissional em Servico Socia na
Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais de Ub& MG, onde venho me deparando
com situagdes de conflito vivenciadas pelas pessoas deficientes em relacdo a sua
insercdo no mercado de trabalho. As questdes que nortearam este trabalho puderam ser
construidas a partir das seguintes indagagcdes. como garantir a inclusdo das pessoas com
deficiéncia no mercado de trabalho, que é em g, excludente e atamente seletivo,
principalmente considerando o desemprego estrutural em que se vive? As ingtituicoes
formadoras estdo preparando seus educandos para enfrentarem as adversidades de um
mercado de trabalho t&o seletivo e competitivo? Estdo sendo formados cidaddos que
realmente se sintam sujeitos de seus préprios processos de inclusdo? As familias estdo
engagjadas nesse movimento, que deveria resultar em ganhos afetivos, laborais e
financeiros? As familias sdo sabedoras de seu papel como interlocutoras desta causa,
que contribuira para a construcdo de uma sociedade menos desigua? A justificativa da
busca desse conhecimento baseia-se no fato de que os sentimentos e as expectativas da



pessoa com deficiéncia em relacdo ao processo de inclusdo no mercado de trabalho séo
elementos fundamentais para que ela possa viver plenamente o processo de suaincluséo
socia na familia e no trabalho. Em termos metodol 6gicos, selecionouse como local de
estudo a APAE/Rural, localizada na cidade de Ub4, regido da Zona da Mata mineira,
por estar sendo desenvolvido nessa instituicdo um Programa de Preparacéo e Colocacdo
no Mercado de Trabalho de pessoas com deficiéncia. A populacéo foi caracterizada por
alunos matriculados no Centro Profissionalizante da APAE/Rura e que estdo inseridos
no mercado de trabalho, seja como aprendizes, funcionérios ou como participantes, por
meio do Programa de Colocagédo no Mercado de Trabalho, totalizando 23 pessoas com
deficiéncia. Para realizac@o desta pesquisa foram utilizados a Teoria Ecossistémica e o
Modelo Tedrico de Administracdo de Recursos de Deacon e Firebaugh, que serviram
como fonte de apoio no processo de andlise das relagbes laborais, ingtitucionais, sociais
e familiares. A metodologia utilizada foi a abordagem qualitativa, tendo a técnica de
coleta e construcdo de dados se pautado, em um primeiro momento, na andlise dos
prontuarios dos alunos e, em um segundo momento, em entrevistas com as pessoas
deficientes. As entrevistas, fundamentadas em um roteiro semi-estruturado, foram
realizadas com alguns na propria ingtituicdo e com outros, em suas residéncias. Por
meio deste estudo, pode-se observar que as pessoas com deficiéncia sdo colocadas em
tarefas smples, nd havendo uma preocupacd maior em relagdo a atividade e ao

preparo quanto asua qualificacéo profissional. Ainda vive-se 0 processo de integracao,
no qual elas possuem apenas o direito de estar na sociedade, adaptando-se ao exercicio
de atividades que sdo escolhidas pelos empregadores e coordenadores de Programas de
Colocagdo no Mercado de Trabalho, ndo valorizando suas habilidades e cabendo &
pessoas com deficiéncia a tarefa de superacdo de suas deficiéncias. O paradigma da
inclusdo socia no mercado de trabalho para essas pessoas apresenta-se como uma
idealizacd0, em que elas se véem através das expectativas que 0s atuais empregos e
estagios fornecem. Os individuos deficientes, ao vivenciarem suas relacOes, se
reconhecem nas interagdes mutuas, simulténeas e recorrentes que sdo estabelecidas
entre 0 aprendiz e 0 meio, como também no dinamismo entre os demeis individuos
envolvidos nesse processo e suas organizagtes. O fato de as pessoas com deficiéncia
aprenderem a lidar com suas limitagcbes e com o outro faz com que elas adquiram

comportamento mais responsavel, contribuindo, assim, para mudanca de
comportamento no ambiente familiar, institucional, laboral e social. Em funcdo desses
resultados pode-se concluir que as pessoas com deficiéncia da APAE/Rural encontram:
se em um processo de interacdo social, sem, entretanto, conseguirem se preparar para
assumirem seus papéis na sociedade.
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ABSTRACT

SOARES, Havia, M.S., Universidade Federal de Vicosa, February 2006. A reflection
on the process of incluson in the work force: the perspective of the
handicapped. Adviser: KarlaMaria Damiano Teixeira. Committee Members: Maria
das Dores Saraiva de Loreto and Patricia Fernanda Gouveia da Silva

Thiswork is areflection on the perspectives of social inclusion of the individual
with disabilities in the labor market. The way such individual perceives the process of
social inclusion in the family and in his/her relations with the work force was discussed,
as well as hig’her perceptions, expectations and fears of such process. The idea for this
research resulted from my professional practice as Social Worker at the Rarents and
Friends of the Exceptional Child Association in Ub& MG, where | have been faced with
situations of conflict lived by individuals with specia needs in their pursuing of
employment. The underlying questions concerning this work could be construed as
follows: how to guarantee access to work opportunities for the handicapped in a
characteristically excluding and highly selective work force, especially considering the
existing structural unemployment? Are the educational ingtitutions preparing their
students to cope with the adversities of such a selective and competitive labor force?
Are the handicapped prepared to becoming aware of their role of agents of their own
incluson? Are families involved in this process so that it could yield persorel,
professional, and financial gains? Are families aware of the role they should play in this
process as contributors for the construction of a less unequal society? These questions
are justified based on the fact that the feelings and expectations of the handicapped
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concerning job opportunities are fundamental elements in helping them fully live their
process of social inclusion in the family and at the workplace. In methodological terms,
APAE/Rural, located in Uba, ZonadaMata-MG was selected as place of study because
a Program for Preparation and Work Force Placement for the Handicapped was being
developed at this institution. The population studied was characterized by students with
special needs enrolled in the profession-oriented course offered by the APAE/Rural and
who are in the labor force, either as apprentices, workers, or participants through the
Work Placement Program, totaling 23 persons. The Ecosystemic Theory and the
Theoretical Model of Resources Management of Deacon and Firebaugh were used in
this research to give support to the work, institutional, social and family relations
analysis. The methodology applied was the qualitative approach with data collection
and construction technique being based initially on the analysis of the students' files and
later, on interviews. The semi-structured interviews were conducted at the institution
and some over the homes of the handicapped. This study showed that individuals with
specia needs are given simple tasks, without avy greater concern with the type of
activity and his/her professional qualification The process of integration is very much
present, through which they are given the right of participating in society and adapting
to the activities chosen by employers and coordinators of the Work Market Placement
Program without any concern for their skillsand under the pressure of overcoming their
own deficiencies. Socia inclusion in the work force for such persons seems to be an
idealization, in which they see themselves through the expectations offered by the
current jobs and trainings. As they experience their relations, the individual with
disabilities sees himself/herself through the mutual, simultaneous, and recurring
interactions established between the trainee and the work environment, as well as
through the dynamics between the other individuals involved in this process and their
organizations. The fact that they learn how to deal with their own limitations and with
others makes them acquire amore responsible behavior, contributing to a diange in
family, institutional, professional, and social behavior. The results allow concluding that
APAE/Rura handicapped are experiencing a process of social interaction withou,

however, being prepared to play their rolesin society.
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1. INTRODUCAO

Na parte introdutéria da pesquisa em questdo buscouse contextualizar o
problema e, a0 mesmo tempo justifick 1o para posteriormente apresentar os objetivos
delineadores do estudo. A contextualizacdo do problema abordada por meio de um
breve historico de como a educagdo profissona vem, a0 longo dos anos, se
transformando para atender anecessidade de profissionalizacéo e inser¢do das pessoas
com deficiéncia no mercado de trabalho; enquanto a judtificativa foi embasada em
dados empiricos, que demonstraram essa realidade e a importancia de buscar solugdes
para 0 sistema familiar. Além disso, foram apresentados o objetivo geral e os

especificos que nortearam a pesquisa.

1.1. Contextualizacéo do problema e justificativa

A prética profissional em Servigo Social na érea da inclusdo social das pessoas
com deficiéncial, relacionada & sua inser¢do no mercado de trabalho remunerado, faz
com que o profissional, a todo 0 momento, depare-se com situagdes de conflito que sdo
vivenciadas por elas na esfera familiar, no local de trabalho e nas ingtituicdes de

atendimento a esse grupo.

! De acordo com o Decreto 3.298, de 20.12.99, especificado no Apéndice A, a pessoa com deficiéncia é
“aquela pessoa que apresenta, em carater permanente, perdas ou anormalidades de sua estrutura ou
fungéo psicoldgica, fisioldgica ou anatémica, que gera incapacidade para o desempenho de atividades,
dentro do padr&o considerado normal para o ser humano” (BRASL, 1999).
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Os profissionais que atuam em instituicdes especializadas sd0 unanimes em
afirmar a necessidade de reinserir os individuos com deficiéncia na sociedade, por meio
da profissionalizacéo, da escolarizagdo e, ou, da socializacdo. Enfatizam sempre a
necessidade de esses individuos exercerem uma atividade produtiva que os aproximem,
0 mais possivel, dos individuos considerados “normais”.

Dentre as demandas das pessoas com deficiéncia para o reconhecimento da sua
cidadania esta a inclusdo no mercado de trabalho, garantida pela Lei 7.8532. No entanto,
pesar da existéncia dessa regulamentacdo, muitos desses individuos ainda encontram-se
amargem da sociedade, sendo minima a suainser¢do no mercado de trabalho. A luta da
pessoa com deficiéncia pela conquista do direito de exercer sua cidadania € algo que
vem se processando ha um longo periodo, sendo perpassada por diversos momentos
histéricos e diferentes préticas sociais. Atualmente, esse segmento vem dando
continuidade a sua trgjetéria em busca de uma sociedade onde todos possam gozar
plenamente de iguais oportunidades de participacdo. O processo de inclusdo socia
sugere, assim, a adaptacdo da sociedade & necessidades desse grupo, partindo do
paradigma no qua a deficiéncia ndo é responsabilidade exclusiva de seu portador,
cabendo asociedade e afamilia adaptarem- se, para que sgja possivel a insercdo desses
individuos, independentemente de seus déficits ou necessidades (SASSAKI, 1997a).

Ao se fazer referéncia arelacéo sociedade/excepcionalidade, deve-se considerar
que as relacbes familiares se estendem ao ambito social com reproducdo dos valores
apreendidos. Em outras palavras, o papel que a pessoa com deficiéncia ocupa na familia
influercia direta e indiretamente sua atuacéo fora de casa. 1sso porque a familia possui
um papel determinante no processo de inclusdo social, uma vez que as relagdes
familiares influenciam a forma como o individuo desenvolvera seu critério valorativo,
percebendo o mundo e construindo a sua identidade. Sendo assim, 0 processo de
incluso dependerd, em grande parte, da capacidade do sistema familiar em gerar
condi¢cbes e oportunidades para que o individuo participe e usufrua 0S recursos
oferecidos pela comunidade, apesar de todas as barreiras estruturais (barreiras
arquitetonicas) e sociais (BORGES, 1997).

2 Lei 7.853/83 regulamentada pelo Decreto 3.298/99, apresentado no Apéndice A, que estabelece a
Politica Nacional para Pessoa Portadora de Deficiéncia. Além disso, a Declaragdo Universal dos
Direitos Humanos garante o direito de trabalho a todo homem, bem como sua extensdo a pessoa com
deficiéncia. A constituicdo da Republica Federativa do Brasil (1998) prevé a obrigatoriedade da
“habilitacdo da pessoa deficiente e promogao de sua integragdo na vida comunitaria” (BRASIL, 1989).
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Historicamente, a formacéo profissonal sempre esteve atrelada ao sistema de
producdo vigente. Essa formac&do, como meio de inclusdo da pessoa com deficiéncia,
vem requerer uma mudanca de paradigmas. O eixo dessa discussdo, que era
fundamentado em uma abordagem de mera exclusdo social dos chamados desvalidos,
atualmente se fundamenta em considerar, como um direito basico, a inclusdo dessas
pessoas nos diversos segmentos da sociedade. Ta abordagem se baseia na premissa de
que perceber as possibilidades dessas pessoas com deficiéncia € enfatizar o préprio
sujeito, e ndo centrar unicamente na percepcao de sua deficiéncia (SASSAKI, 1997a).

Assim, com o desenvolvimento do processo de inclusdo social®, as instituicdes
de Educacdo Especial, as empresas e 0s outros segmentos de trabalho tém tido a
preocupacdo de inserir um nuimero cada vez maior de pessoas com deficiéncia no
mercado de trabalho. Essa inclusdo significa inserir a pessoa com deficiéncia em
atividades que, a0 mesmo tempo, representardo para ela sentido a vida, sofrimento,
prazer, controle e construcao de relacionamentos afetivos. Porém, deve-se ressaltar que,
muitas vezes, essas atividades sdo “tarefas ssmples, para pessoas simplorias, resultando
em inser¢do nas organizaches, mas exclusio do trabalho” (TEODOSIO, 1999, p. 5), ou
“inclusdo excludente”. Como exemplos da “inclusdo excludente”’, podem ser citados: a)
a necessidade de intervencdo do Ministério Publico, para que o processo de incluséo
seja redlizado pelas organizacOes; b) a reacdo dos colegas de trabalho, demonstrando
paternalismo e atencdo ao individuo; ¢) o nimero cada vez maior de pessoas com
deficiéncia sem qualificacdo e colocadas em tarefas simpldrias; d) a demissdo de
funcionarios para o cumprimento das cotas destinadas apessoa com deficiéncia; e €) as
pessoas Vitimas de acidente de trabalho, que acabam ocupando as vagas destinadas a
pessoas com deficiéncia (TEODOSIO, 1999). Desse modo, observa-se que, apesar dos
avancos e da conquista da pessoa com deficiéncia, a sociedade ainda divide a
humanidade entre “normais’ e “deficientes’, gerando preocupacdo e desafios para as
instituicdes e 0s segmentos que trabalham e lutam em prol desse segmento.

As alternativas educacionais que contribuem para a qualificacéo profissional das
pessoas com deficiéncia eram, nos anos de 1970, realizadas em escolas especiais e em
centros de reabilitagdo. Sendo assim, as possibilidades de qualificacdo profissional
estavam restritas a algumas atividades profissionalizantes nos centros de reabilitagéo,

nas oficinas pedagogicas das escolas especiais e nas poucas oficinas protegidas de

% Processo pelo qual asociedade se prepara parareceber osindividuos com deficiéncia (SASSAKI, 1997a).

3



trabalho, existentes em um reduzido nimero de cidades brasileiras. Entretanto, nas
décadas de 1980 e 1990, as possibilidades profissionalizantes sofreram alteragdes. Além
das ingtituicOes ja referidas, um grande e crescente niUmero de outras organizacoes
passou a oferecer seus servicos educacionais, profissionalizantes e de intermediacdo da
mao-de-obra no mercado de trabalho, como as institui¢des particulares de reabilitacéo e
de educacdo especial, as associacOes de pessoas com deficiéncia, os centros de vida
independente e 0s programas governamentais de encaminhamento profissional
(MAZZOTTA, 1996). Sabe-se, porém, que a prética inclusiva vem acontecendo de
maneira bastante diferente. As pessoas com deficiéncia nem sempre conseguem se
incluir na sociedade ou no trabalho sem a gjuda de uma entidade, de um familiar ou por
meio da influéncia de pessoas da comunidade. Seus direitos existem, mas na maioria
das vezes é necesséria a da gjuda de terceiros para que eles sejam efetivados. A incluséo
da pessoa com deficiéncia na sociedade e no mercado trabalho esta relacionada aforma
como a familia e o mercado de trabalho percebem esse individuo e como ele proprio se
percebe, e também ao comportamento gque se espera dele. Portanto, o problema da
pesquisa estd fundamentado no modo como a pessoa com deficiéncia percebe o
processo de inclusdo, suas expectativas, sua realizacdo e suas angustias, bem como na
maneira como ocorre a interagdo entre o individuo com deficiéncia e sua familia, o
mercado de trabalho e a Associacéo de Pais e Amigos dos Excepcionais— APAE. Desta
forma, os fatores elencados anteriormente merecem destacada atencdo, uma vez que
enfatizam a necessidade de analisar questfes que interferem nesse processo, ou sga

como tem se dado o processo de inclusdo das pessoas com deficiéncia da APAE/Rural

no mercado de trabalho? As ingtituicdes formadoras estdo preparando seus educandos
para enfrentarem as adversidades de um mercado de trabalho téo seletivo e competitivo?
Estdo sendo formados cidadaos que realmente se sintam sujeitos de seus proprios
processos de inclusdo? As familias estdo engajadas nesse movimento, que deveria
resultar em ganhos afetivos, laborais e financeiros? As institui¢des empregadoras tém se
preparado para receber as pessoas com deficiéncia? As familias sGo sabedoras de seu

papel como interlocutoras desta causa, que pode contribuir para a mnstrugdo de uma
sociedade menos desigual e mais sadia? Sao questdes como estas que fundamentaram a
problematizacéo deste estudo e que foram discutidas com os sujeitos envolvidos nesse
processo de inclusdo social. Em outras palavras, pretendeuse com pesquisa
analisar como ocorre o processo de inclusdo social na perspectiva das pessoas com

deficiéncia, verificando-se, por meio do olhar desses agentes, se ainclusdo tem se efetivado.
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A importancia deste estudo esta no fato de que os sentimentos e as expectativas
da pessoa com deficiéncia, em relagdo ao processo de inclusdo no mercado de trabalho,
sd0 elementos fundamentais para ele viver plenamente o processo de sua inclusdo social
na familia e no trabalho. Dai, a fundamental necessidade e importancia de estudos que
busquem avaliar a situacdo da vivéncia em cidadania, pela inclusdo social na familia e

no trabal ho das pessoas com deficiéncia.

1.2. Objetivos

O objetivo geral que norteou o presente estudo foi analisar como um grupo de
pessoas com deficiéncia, percebem arelacdo entre o mercado de trabalho, considerando
os trés dominios centrais nesse processo: familia, organizacbes empregadoras e
APAE/Rura, do municipio de Ub&MG, além de suas préprias estratégias de inclusdo
socid.

Especificamente, pretendeu-se:

- Caracterizar demografica e socioculturalmente a pessoa com deficiéncia, bem
como os fatores determinantes para o ingresso na APAE e no mercado de trabalho.

- Andlisar, de acordo com a reflex@o da pessoa com deficiéncia, a participacéo
familiar em suas experiéncias no mercado de trabal ho.

- |dentificar e analisar o papel das organizagtes empregadoras, de acordo com a
perspectiva e opinido da pessoa com deficiéncia.

- Examinar, junto & pessoas com deficiéncia, o papel da APAE em relagdo asua
vivéncia familiar e no mercado de trabalho.

- |dentificar e analisar as estratégias desenvolvidas pela pessoa com deficiéncia
para a sua inclusdo no mercado de trabal ho.

A partir dos objetivos propostos, foi realizada uma revisdo de literatura, em que
foram abordados os paradigmas para andlise da pessoa com deficiéncia, a exclusdo no
mercado de trabalho e o Programa de Colocagdo no Mercado de Trabalho da
APAE/Rura. Em seguida, o enfoque foi o modelo conceitua utilizado e os
procedimentos metodolégicos, apresentando, posteriormente, os resultados, as

discussdes, as conclusdes e as implicagdes da pesquisa.



2. REVISAO DE LITERATURA

A revisdo de literaturafoi estruturada em topicos, que se encontram interligados,
de acordo com a tematica estudada, estando dividida da seguinte forma: paradigmas
para analise das pessoas com deficiéncia, a exclusdo no processo de trabalho e o
Programa de Colocagéo no Mercado de Trabalho da APAE/Uba

2.1. Paradigmas para analise das pessoas com deficiéncia

A dificuldade de lidar com as pessoas com deficiéncia ndo € um fato
contemporaneo, mas manifesta-se desde os tempos antigos, quando a deficiéncia era
concebida como castigo de Deus, sendo os deficientes merecedores de excessivos
cuidados, numa atitude assistencialista que enfatizava a incapacidade do sujeito.

Na Idade Média, a perspectiva da deficiéncia andou ligada & crencas
sobrenaturais, em que as pessoas com deficiéncia eram temidas como monstros e tidas
como uma contrariedade divina, sendo, muitas vezes, sacrificadas por tais situaces. Foi
0 periodo Illuminista que marcou os primeiros estudos sobre os deficientes e sua
adaptacd0 a0 meio sociad. A atitude social diante da deficiéncia sofreu agumas
mudancas com o decorrer dos tempos, embora tenha mantido, até hoje, um olhar
estigmatizante sobre os diferentes (TELFORD, 1978).

No decorrer dos anos, quatro principais paradigmas fundamentaram o olhar
socia a respeito da pessoa com deficiéncia modelo médico, modelo de integracéo
social, modelo social e modelo de inclusdo social (SASSAKI, 1998D).
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O modelo médico, visto sob uma perspectiva protecionista ou assistencialista,
predominou até 1960, caracterizando-se por uma atitude de prestacdo de servicos de
apoio ao deficiente. As politicas de protecdo social, o ambito dessa perspectiva, tinham
por base a incapacidade do sujeito, a quem, conseglientemente, era necessario proteger,
dada a sua fragilidade. O termo incapacitado, segundo Sassaki (2003, p. 6), significava,
de inicio, “individuos sem capacidade’, passando mais tarde a significar “individuos
com capacidade residua”. Esse termo foi utilizado por diversas décadas para
caracterizar pessoas com deficiéncia. “Foi um avanco da sociedade reconhecer que a
pessoa com deficiéncia poderia ter capacidade residual, mesmo que reduzida’. Mas, ao
mesmo tempo, considerava-se que a deficiéncia, qualquer que fosse, eliminava ou
reduzia a capacidade da pessoa em todos os aspectos, ou sgja, fisico, psicolégico, social
ou profissional. Assim, de acordo com o modelo médico, era necessario proteger o
deficiente da sociedade e, simultaneamente, a sociedade do deficiente, que tem
dificuldade em dar outras respostas para além das “ingtitui¢fes totais’ que agrupavam
os individuos, sobretudo aqueles com deficiéncias mais severas, em estabel ecimentos de
ensino especia e unidades de emprego protegido. Nesta visdo, a pessoa com deficiéncia
€ que precisa ser curada, tratada e reabilitada.

ApoGs esse modelo, surgiu no final da década de 1960 e no inicio dos anos de
1970 o paradigma da integr acéo social, visando derrubar essa forma de exclusio social
advinda do modelo médico. De acordo com esse novo paradigma, a sociedade passou a
utilizar trés termos que focalizavam as deficiéncias em si, sem reforcar 0 que as pessoas

“

ndo conseguiam fazer como a maioria Esses termos eram conhecidos como: “0s
defeituosos’, que significava “individuos com deformidade (principalmente fisica); “os
deficientes’, que significava individuos com deficiéncia fisica, intelectual, auditiva,
visual ou mdltipla, que os levavam a executar as funcfes basicas de vida de forma
diferente daguela como as pessoas sem deficiéncia faziam; e “0s excepcionais’, que
significava individuos com deficiéncia intelectual”, aqueles que tinham que se adequar
para serem integrados asociedade. As praticas de integracéo social foram especialmente
influenciadas pelos principios da normalizacdo (toda pessoa com deficiéncia tem o
direito de experimentar um estilo ou padréo de vida, que seria comum ou normal asua
cultura) e de mainstreaning, que consistia em colocar as pessoas com deficiéncia em
classes comuns, principalmente académicas, para finalidades ingtitucionais. De acordo
com esse novo paradigma, ao cidaddo deficiente é reconhecido o direito de estar na

sociedade, por meio da implementacdo das politicas de integracéo escolar e laboral.



Entretanto, exigia-se que o deficiente se adaptasse aos padrdoes de nhormalidade vigentes
na sociedade. Enfim, o cidaddo com deficiéncia era aceito como integrante da
sociedade, mas cabia principamente a ele o 6nus da adaptacdo; em outras palavras, o
esforco de superacéo da diferenca (SASSAKI, 1997).

O terceiro paradigma € o modelo social, que fundamentou o0 pensamento por
volta de 1990. De acordo com este paradigma, € preciso eliminar as barreiras fisicas,
programéticas e atitudinais, afim de que as pessoas com deficiéncia possam ter acesso a
servicos e bens necess&rios ao seu desenvolvimento pessoal, social, educacional e
profissional. Sendo assim, os problemas da pessoa com deficiéncia ndo estéo nela, mas
sd80 advindos da sociedade, fazendo com que a esta sgja chamada a ver que €ela cria
problemas para essas pessoas, causando-lhes handicap (ou desvantagens). A sociedade
passa, entdo, a adequar-se & necess dades de seus membros (SASSAKI, 1997b).

O modelo social serviu como embasamento para elaboragdo do paradigma da
inclusdo social, que € vigente atualmente, sendo definido por Sassaki (1997a, p. 41)
como: “0 processo pelo qual a sociedade se adapta para poder incluir, em seus sintomas
sociais gerais, pessoas com deficiéncia e, smultaneamente, estas se preparam para
assumirem seus papéis na sociedade”. Ou sgja, “€ um movimento simultaneo, duplo, de
reciprocidade, de aliados, de parcerias e ndo mais de favor, de caridade, mas uma
questéo de direitos, uma questéo até de justica social, para que todos possam fazer uma
sociedade modificada’.

O processo de inclusdo tem demonstrado que este deve se iniciar no ambito
familiar, pois o descrédito da familia dificultara a implantacdo desse processo em todos

os demai s segmentos, incluindo o do trabal ho.

2.2. A exclusao no processo de trabalho

Segundo Glat (1995), a familia do deficiente muitas vezes nega ou rejeita o
filho. Negar a deficiéncia € prender-se a esta sem perceber as possibilidades ou os
limites do sujeito, esperando que ele se desenvolva da mesma forma que aquele que
denominamos “normal”.

Para Telford (1978, p. 4), “quando uma cultura atribui elevado valor a um
determinado estado ideal, ha uma grande soma de reforco ao comportamento que
esconde, minimiza ou nega a existéncia de desvio real”. A negacdo condena o sujeito a

carregar consigo a marca dos estigmas que paralisam, partindo do pressuposto de que



cada um tem de s uma concepcdo de adequacdo ou inadequacdo, conforme se Vé nas
avaliagbes do outro (LANDI, 1996).

A negacdo presente na ingtituicdo familiar ndo esta reduzida a familia
consangiinea, primeiro contato social da crianca, mas nas possiveis familias que fardo
parte da trajetéria de vida do sujeito com deficiéncia, isto &, as outras instituicdes a que
se vinculard, como: escolas, instituicdes especializadas, trabalho, dentre outras. Essa
negagdo transforma-se em uma forma de exclusdo de certos tipos de trabaho, de
escolas, de lugares na sociedade, em seu modo de ser. Para Castel (2000, p. 23), o termo
“exclusdo é, na maioria das vezes, ma empregado e deveria ser substituido por uma
nocao mais apropriada para analisar os riscos e as fraturas sociais atuais’. Segundo o
autor, o termo exclusdo ndo tem uma nocdo analitica, apresentando situacBes que
encobrem suas especificidades, simplesmente rotulando sem avaliar 0 contexto das
situagdes. “Na maior parte dos casos a “exclusdo”’ nomeia, atuamente, situagcbes que
traduzem uma degradacdo relacionada a um posicionamento anterior” (CASTEL, 2000,
p. 23).

O termo exclusdo pode vir a representar atividades de reparagdo quando se
referir a luta contra a “exclusdo”, caracterizada por populagdes-avo que sdo
freqlientemente vitimas, como os invaidos, os deficientes, os idosos, as criangas em
dificuldades, entre outros. Lenoir apud Castel (1974, p. 29) define os excluidos como:
“todos aqueles deficientes fisicos e mentais, velhos, invalidos, desadaptados sociais —
gue manifestam uma incapacidade de viver como todo mundo”. Segundo Castel (2000,
p. 47), “o risco da exclusdo ndo é um fantasma, mas tentar conjurélo exige vigilancia’.
Por isso, alguns cuidados devem ser tomados, dentre eles. a) ndo chamar de exclusdo
qualquer disfuncdo social; b) quando se tratar de populacfes vulneraveis, esforcar-se
para que as medidas de discriminagdo positiva ndo se degradem em status; e ¢) lembrar
gue aluta contra a exclusdo € levada também, e, sobretudo, pelo modo preventivo.

De acordo com os resultados do estudo realizado por Tomazini (1996), a pessoa
com deficiéncia precisa, na grande maioria das vezes, romper mitos no ambiente
familiar e labora, ou sgja, um mito familiar, que o vé como um eterno bebé,
dependente, necessitando sempre de cuidados especiais e estando sem condicdes de
desenvolver um trabalho que represente readlizagdo ou satisfacdo do desgjo, e um mito
social, que Vé a pessoa com deficiéncia como alguém improdutivo. A crenca nesses
mitos torna a pessoa com deficiéncia cada vez mais excluida do processo de

socializagdo tanto na familia como no trabalho.



O pensamento cléssico de autores como Marx, Engels e Vygotsky em relacdo a
questdo do trabalho é de fundamental importancia para compreensdo do sentido do
termo trabalho para a sociedade. E € no sentido de enfocar tal importancia que esses
autores sdo citados, uma vez que seus pensamentos refletem, até hoje questdes
contemporaneas, sem 0S quais ndo seria possivel discutir a inclusdo no mercado de
trabalho sem recorremos aos cléassicos do pensamento.

Segundo Santos (1998, p. 14):

em uma sociedade como a nossa, o trabalho é o lugar privilegiado
das referéncia sociais. Ele estrutura o espago, o tempo, as relagdes
sociais|...], €le pode ser associado a seguranca econdmica em certas
profissdes, a criatividade, a realizacdo pessoal, na medida em que ele
pode ser fonte de poder, de independéncia e de reconhecimento.

Karl Marx (1978, p.142.) entende que:

o trabalho é o elemento transformador da natureza, protagonizando
as relagdes do homem com o mundo fisico e social. “ E falso afirmar
gue o trabalho, enquanto produtor de valores de uso, seja a Unica
fonte de riqueza produzido por €ele, isto € da riqueza material [...]
como atividade que visa, de uma forma ou de outra, a apropriacao
do que é natural, o trabalho é condic&o natural da existéncia humana,
uma condicdo do metabolismo entre 0 homem e a natureza,
independente de qualquer forma social.

De acordo com Marx, o trabalho como atividade vital e para a vida produtiva
surge para 0 homem apenas com um meio para satisfagcéo da necessidade de preservar a
existéncia fisica, pois a vida produtiva é a vida da espécie. Ele é vida produtora de vida.
Todo cardter de uma espécie se inscreve na natureza de sua atividade, e a atividade
consciente e livre constitui o carater genérico do homem. Neste sentido, o homem, por
meio do trabalho, constréi a natureza da qual faz parte, transformando-se e propiciando
seu préprio reconhecimento como ser produtivo na sociedade (MARX, 1978).

Por outro lado, Engels (1977, p. 63) aponta um posicionamento divergente do de

Marx, ao afirmar que:

o trabalho é fonte de toda a riqueza afirmam os economistas. Assim
€, com efeito, ao lado da natureza, encarregada de fornecer os
materiais que ele converte em riqueza. O trabalho, porém, é
muitissimo mais do que isto. E a condicio béasica e fundamental de
toda a vida humana. E em tal grau que, até certo ponto, podemos
afirmar que o trabalho criou o proprio homem.
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Com base nas idéias de Marx e Engels, Vygotsky (1994, p. 73) desenvolveu
reflexes sobre homem e trabalho, afirmando que: “O controle da natureza e o controle
do comportamento humano estdo mutuamente ligados, assm como a alteracéo
provocada pelo homem sobre a natureza altera a prépria natureza do homem”. Portanto,
a simbiose homem natureza esta presente na obra de Vygotsky e, nessa relacdo, o autor
insere o trabalho como meio de intervencdo, acreditando que, por meio do trabalho, o
homem altera similarmente a natureza e asi proprio.

Portanto, como discutido anteriormente, a questdo do trabalho na area da
deficiéncia torna-se cada vez mais ampla, complexa e polémica, tanto em nivel social,
quanto nos niveis institucional, familiar e pessoal, uma vez que a sociedade e o mercado
de trabalho n&o se organizam para vivenciar o processo de inclusdo social e ndo
oferecem oportunidades & pessoas com deficiéncia de estarem desenvolvendo suas
habilidades. O mercado de trabalho, que ja é seletivo, muitas vezes dificulta a
participacdo da pessoa com deficiéncia, por visar uma quaidade total, ndo s6 da
producdo, mas do desempenho do trabalho, caracterizando a deficiéncia como um fator
de incapacidade para certas atividades laborais.

A elaboracdo de projetos individuais para melhorar a qualidade de vida por meio
do trabalho esbarra nos obstéculos do proprio sistema, onde a insercdo dos deficientes
torna-se particularmente problematica, diante das obrigacbes morais em relacdo aos
seus familiares ou a seus iguais, com 0s quals obtém 0s recursos para sobreviver. Os
projetos que tém como objetivo a melhoria da vida e das condigdes humanas séo
concebidos como projetos familiares. Melhorar de vida é ver a familia progredir. O
trabalho é concebido dentro desta |6gica da familia, constituindo o instrumento que
viabiliza o projeto familiar, e ndo o individual, embora esta atividade sgja realizada

individualmente.
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3. MODEL O CONCEITUAL DE REFERENCIA

O presente estudo foi apoiado na Teoria Ecossistémica (BULBOLZ e SONTAG,
1993) e no Modelo Tedrico de Administragdo de Recursos, proposto por Deacon e
Firebaugh (1988), para avaliar os inputs®, os throughputs’ e os outputs® do sistema. A
Teoria Ecossistémica foi desenvolvida a partir da Teoria Geral dos Sistemas, por
Ludwig Von Bertalanffy, bidlogo austriaco, sendo considerada como uma ciéncia da
totalidade, da integridade ou de entidades totalitarias.

Bertalanffy (1973) afirmou que o conceito de sistema invadiu todos os campos
da ciéncia e penetrou no pensamento popular, por meio dos meios de comunicagdo de
massa. A paavra sistema passou a abranger um vasto espectro de &reas e entrou na
linguagem do senso comum. Dentre as muitas areas que aplicam a Teoria Geral dos
Sistemas estdo a cognicdo, a psicologia, a ecologia, a economia, as ciéncias
sociologicas, a organizacdo administrativa, entre outras. Essa teoria visou a unicidade da
ciéncia ou a unificagdo dos conhecimentos, para que o estudioso pudesse perceber um
grande plano ou a estrutura na qual, do outro modo, se apresenta como especialidades

distintas e divergentes.

4 Os inputs dizem respeito aos impulsos que entram no sistema, ndo so aos fatores fisicos e financeiros,
mas também & atitudes e aparticipacdo. (VASCONCELOS, 2002).

® O thoughput refere-se a0 desenvolvimento, & estratégias de acéo e & metodologias (VASCONCELOS,
2002).

® O output refere-se aos impactos esperados e esta relacionado a melhoria das condices de vida das
familias em todos os aspectos, quer sejam educacionais, salide, nutriciond, entre outros (VASCONCELOS,
2002).
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O conceito de sistemas, empregado por Bertalanffy (1973), é utilizado pela
Teoria Ecossistémica, na qua €le é visto como um conjunto de eementos
interdependentes, em um todo organizado, ou sga, partes que se interagem, formando
um todo unitario e complexo. A familia, de acordo com essa visdo, é considerada um
sistema semi-aberto, tendendo a funcionar como um sistema total, pois as agles e 0s
comportamentos de um dos membros influenciam e sdo influenciados pelos
comportamentos de todos os outros, bem como os demais sistemas e subsistemas com
0S guais interage. Para ele, “0 sistema comporta-se ndo como simples conjunto de
elementos independentes, mas como um todo coeso, insepardvel e interdependente”
(BERTALANFFY, 1973, p. 45).

Outro elemento importante na Teoria Ecossistémica é a idéia de globalidade, que
implica que toda e qualquer parte de um sistema esta relacionada de tal modo com as
demais partes, que a modificacdo em uma delas provocard mudanca nas demais e,
consequentemente, no sistema total. O conceito de retroalimentacdo ou feedback
corresponde ao fato de como o comportamento de cada pessoa afeta e € afetado pelo
comportamento de cada uma das outras pessoas. O feedback tanto pode ser negativo,
que terd a funcdo de manter o equilibrio, ou sga, a homeostase do sistema familiar,
quanto positivo, mecanismo que leva o sistema familiar a transformacdo de seus
padrdes de transacdo (VASCONCELOS, 2002).

Assim, como em todas as éreas, 0 pensamento ecossistémico foi aplicado
também a familia. A explicagdo ecossistémica veio contribuir para compreensdo do
individuo, pois tornou possivel explica lo como parte do todo familia e, além disso, as
unidades familiares fazendo parte do todo “comunidade’.

Segundo Calil (1987), homeostase e transformagdo sdo 0s processos béasicos de
manutencdo da familia Transformacdo significa que o sistema deve mudar sua
estrutura, adaptando-se & mudancas no meio, e isso se faz possivel por meio de
feedback. A estrutura familiar indica ndo s6 quem pertence afamilia, mas também os
padrdes de interacdo. Esses padrdes refletem filiagdes, tensdes e hierarquias importantes
nas sociedades humanas, tendo significado para o comportamento e os rel acionamentos.
Assim, como em qualquer sistema complexo, dentro da familia hd muitos subsistemas.
A idade e 0 género possibilitam a criaco de subsistemas familiares, assm como outros
fatores (MINUCHIN, 1999).

Na estrutura de uma abordagem ecossistémica, entende-se que cada pessoa

contribui para formagdo de padrbes familiares, mas também € evidente que a
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personalidade e o comportamento sdo moldados pelo o qué a familia espera e permite.
Nessa visao, 0 comportamento é explicado como uma responsabilidade compartilhada,
que surge a partir de padrdes que desencadeiam e mantém as agdes de cada individuo. O
comportamento pode refletir um padrdo circular, embora possam existir outros
comportamertos que, perigosos, exploram a fraqueza da familia e pdem em risco sua
seguranca (MINUCHIN, 1999).

Segundo Carter et al. (2001), o modelo sistémico pode ser representado pela
Figura 1, que mostra exatamente como o comportamento do individuo é influenciado

por todos os niveis do sistema, e vice-versa.

Estressores Verticais
Padrbes, mitos, segredos, legados familiares,
heranca.

1.Social, Cultural, Politico, Econdmico,

(género, religiZo, etnia, etc.).
2.Comunidade, Colegas de trabalho.

3.Familiaampliada

4. Familianuclear / / z
5.Individuo / / / >
[ [ [ Tempo

Estressores Horizontais.
1.DESENVOLVIMENTAIS.
Transi¢des de ciclo de vida
2.IMPREDIZIVEIS.

Morte precoce, doenca cronica, acidente.

Niveis do Sistema

—_—

Fonte:Carter e McGoldrick (2001, p.12).

Figural—Modelo Sistémico.

A Teoria Ecossistémica vem ressaltar, também, que a interdependéncia das
relagbes familiares € fundamental para o desenvolvimento do individuo. Segundo
Bronfenbrenner (1987), na perspectiva dessa teoria o individuo se desenvolve dentro de
um sistema de relagbes que sdo afetadas por multiplos niveis dos ambientes mais
proximos (Figura 2), como o ambiente construido, o sociocultural e o fisico-bioldgico.
Para 0 autor, esses nivels S0: microssistemas, mesossistemas, exossistema e

macrossistemas. O microssistema refere-se aos padrdes e & atividades de interacéo do
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Ambiente
Fisico-
biol6gico

Ambiente
construido

Ambiente
sociocultural

Fonte: Bulbolz e Sontag (1993, p. 432).

Figura 2 — Ecossistema familiar.

entorno do individuo, enquanto 0 mesossistema engloba conexdes entre microssistemas
gue fomentam o desenvolvimento do individuo, como: o bar, a escola, a vizinhanga, a
creche, dentre outros. O exossistemna consiste nos cendrios sociais proximos que afetam
as experiéncias do individuo, podendo ser as relagdes formais como o local de trabalho,
0s servicos de salde e bemestar da comunidade, a rede social da familia, ou mesmo os
membros da familia extensa. Esse sistema € de fundamental importancia no apoio ao
desenvolvimento do individuo. O macrossistema, que € o nivel mais exterior do modelo
de Bronfenbrenner, consiste nos valores, nas leis, nos costumes e nos recursos de uma
cultura particular. A acd do macrossistema recai por vias indiretas na qualidade do
mesossistema, como no caso das politicas sanitarias que interferem no ambiente de
creches ou escolas.

Utilizando o0s conceitos ecossistémicos, Deacon e Firebaugh (1988)
desenvolveram o Modelo Tedrico de Administracdo de Recursos, que esta sendo
utilizado neste trabalho para avaiar os inputs, thoughputs, outputs e outcomes do

sistema familiar.
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Damiano Teixeira (2005, p. 11) esclarece que:

O modelo desenvolvido por Deacon e Firebaught conceitua, mais
especificamente, as transformagdes que ocorrem nos subsistemas pessoal e
administrativo, os quais se inter-relacionam dentro de um sistema familiar e no
contexto ambiental. Este modelo analisa 0 subsistema pessoal como sendo o
subsistema de interacgéo responsavel pela administracdo. O subsistema pessoal
€ composto do subsistema de desenvolvimento das capacidades cognitivas,

emocional, social e fisica e do subsistema administrativo ajuda o individuo a
atingir seus objetivos ao realizar planos realistas oriundos de desegjos néo

muito claros. A administragédo oferece suporte ao subsistema pessoal a partir

do momento em que torna os obj etivos mais claros, estabel ece acdes e antecipa
os esforgos para atingir os objetivos propostos.

Portanto, para compreender como as idéias ecossi stémicas se aplicam & pessoas
€ preciso ter sempre em mente a idéia de conexdes e de padrdes repetitivos, além de
enfatizar caracteristicas como a presenca de subsistemas, a maneira como as partes
influenciam umas & outras (interdependéncia) e o fato de que todo sistema passa por
periodos de instabilidade e mudanca até atingir, novamente, o equilibrio.

A Teoria Ecossistémica (BULBOLZ e SONTAG, 1993) e o Modelo Tedrico de
Administracéo de Recursos (DECON E FIREBAUGH, 1988) contribuiram para analise
do objetivo proposto, uma vez que permitiram observar como e de que modo cada
subsistema — APAE, familia e instituicdo empregadora —, interferira no processo de
inclusdo no trabalho da pessoa deficiente, assim como a sua percepgao em relacdo ao
Seu proprio processo de inclusdo, uma vez que esses modelos permitem anadisar a
influéncia que o comportamento de cada el emento de um sistema ou de cada subsistema
tem sobre o comportamento do sistema como um todo. No caso deste estudo, observou
Se como as categorias de andlise, renda, participacéo da familia em relacdo ao mercado
de trabalho, papel das organizacBes empregadoras, papel da APAE e estratégias
desenvolvidas pelas pessoas com deficiéncia para se incluirem no mercado de trabalho e
na familia, se inter-relacionam e se influenciam, causando modificagbes em todo o

sistema.
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4. PROCEDIMENTOSMETODOL OGICOS

A metodologia utilizada neste estudo € apresentada e discutida, em termos de:

local de estudo, populacéo e selecdo da amostra, métodos de coleta e analise de dados.

4.1. Local de estudo

A Associacao de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAE), localizada na cidade
de Ub&MG, atende cerca de 500 pessoas com deficiéncia mental, fisica, auditiva,
visual e multipla, sendo uma instituicdo filantrépica, de cardter privado, sem fins
lucrativos, com 33 anos de existéncia. Sua missdo é preparar seus alunos para avida em
familia e em sociedade, buscando, por meio da inser¢éo das pessoas com deficiéncia ras
suas familias e na sociedade, construir espacos de desenvolvimento e de convivéncia,
considerados fundamentais para o exercicio da cidadania.

A Federacdo Naciona das APAES, 6rgédo em gue todas as APAEs s&o filiadas,
criou, em 1997, o Manual para Profissionais e Dirigentes sobre Educacdo Profissional e
Colocacdo no Mercado de Trabalho (Apéndice D). Esse manua visa contribuir para a
mudanca de praticas e atitudes, no sentido de subsidiar o0 plangamento da implantagdo
de programas e sua execucao nas instituicdes, que devem realizar adaptacdes conforme
a redlidade e as necessidades dos aprendizes. Outro objetivo do manual é unificar a
terminologia na &rea da educacdo profissional e colocacdo no mercado de trabalho,
assim como oferecer uma educacdo profissional em nivel nacional.

Para isso, e com 0 objetivo de insercéo efetiva da pessoa com deficiéncia na

sociedade por meio do trabalho, a Federacdo Naciona das APAES criou o Programa de
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Educacéo Profissional e Colocagdo no Mercado de Trabaho (PECT), que busca, por
meio de um trabalho multidisciplinar, envolver todos os aspectos da pessoa e do meio
em que elavive. O PECT consiste em diversos programas para que os aprendizes das
instituicbes venham a ter maiores possibilidades de insercdo no mercado de trabalho
competitivo. Dividido em trés etapas — preparacdo para o trabalho, qualificacdo e
colocacado no trabalho — o PECT surgiu como um desafio para as APAES, que passaram
a ter responsabilidades ndo somente educacional, socia e clinica, para com as pessoas
com deficiéncia, mas tém o desafio de promover o direito de cidadania em uma
sociedade onde ainda se vive o preconceito e a discriminacdo em relagdo adeficiéncia

Diante da realidade apresentada, buscando adequar-se & exigéncias da atual
conjuntura colocada pela Federacdo das APAEs e objetivando atuar dentro da
concepcdo filosofica de inclusdo social, a APAE de Ubé criou, em janeiro de 2000, seu
projeto de colocagdo no mercado de trabalho, com os objetivos de: a) informar e
acompanhar os profissionais envolvidos no processo de educagéo profissional (PECT);
b) atualizar a educacdo profissional; c) trabalhar o conceito de empregabilidade; d)
informar e envolver a familia no processo; €) proporcionar aos aprendizes condicoes
necessarias para o referido processo de preparacdo, qualificagcdo e colocagdo no
mercado de trabalho; e f) formar coordenadores para cada esfera do processo e trabalhar
conceitos e habilidades basicas, especificas e de gestdo.

Considera-se que, nesse periodo de cinco anos de implantacdo e execucdo do
Programa de Colocacdo no Mercado de Trabalho da APAE/Ub4, algumas mudancas
ocorreram para possibilitar a inclusdo das pessoas com deficiéncia no mercado de
trabalho, como: leis que garantem nuimero de vagas e cotas a elas e propagacéo do
processo de inclusdo social, embora ainda existem muitos desafios que estéo por vir,
como a concretizacdo do processo de incluséo.

Outro programa que faz parte da preparacdo para 0 mercado de trabalho é a
oficina de parafuso, desenvolvida na APAE por meio de uma parceria com a empresa
Itatiaia. O objetivo dessa oficina é oferecer aos alunos atividades que 0s ajudem em seu
desenvolvimento neuropsicomotor, assim como na obtengéo de renda. Essas atividades
estdo relacionadas ao encaixe de parafusos, acontagem, a selecdo e ao embalo de Kits,
que depois de prontos sdo devolvidos a fébrica, para venda dos produtos. A
remuneracao oferecida é de acordo com a sua producéo.

A APAE de Uba busca, por meio destas atividades, inserir os alunos em alguma
atividade laboral, sempre tentando rever as préticas utilizadas e suas atuagdes, para
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caminhar junto com as demandas de seus usudrios. Esta ingtituicdo possui uma sede
urbana para atendimento de pessoas de 0 a 14 anos com deficiéncia, no Centro de
Estimulacéo Precoce e no Centro Educacional Menino Jesus, e uma sede rural —
APAE/Rura — com 85 hectares, a 7 km da sede urbana, para aprendizes com mais de 15
anos, que serviu como local de estudo desta pesquisa, onde € aplicado o programa de
colocacdo no mercado de trabalho — Centro Profissionalizante Boa Esperanca. Este
Centro conta com aproximadamente 30 funcionérios, dentre eles pedagogas, motoristas,
cozinheiras, professoras, vigias, gudantes de servicos gerais, auxiliar de enfermagem,
fonoaudidloga, assistente social, psicologo, entre outros profissionais, que auxiliam na
formagdo dos alunos. Dos 137 aunos matriculados, 21 estdo se qualificando
profissionalmente como estagiarios em empresas da cidade e dois j& estdo colocados no
mercado de trabalho, totalizando 23 que fizeram parte da populacéo a ser estudada.
Esses alunos entraram na APAE apresentando um grau acentuado de deficiéncia, tendo
suas deficiéncias sido caracterizadas como deficiéncia mental moderada e severa’. Os
114 que ndo estdo incluidos no mercado de trabalho possuem um comprometimento
maior em sua &rea neuropisicomotora e estdo encaixados em oficinas de jardinagem,
papel reciclado, oficina lar e cozinha e horticultura, que os preparam para atividade em

casa e na comunidade, gjudando na independéncia de suas atividades cotidianas.

4.2. Populacéo do estudo

A populagdo deste estudo foi caracterizada por pessoas com deficiéncia,
matriculadas no Centro Profissionalizante da APAE/Rural e que estdo inseridas no
mercado de trabalho, sgja como aprendizes, funcionarios ou como estagiérios, por meio
do Programa de Colocacéo no Mercado de Trabalho que a APAE oferece, totalizando
23 pessoas com deficiéncia. Toda a populagdo das 23 pessoas com deficiéncia que faz

parte do Programa participou do estudo.

" Caracteriza-se, segundo a Lei 8.742/92, deficiéncia mental moderada a pessoa que apresenta capacidade
de socializagdo mais precaria, com pequena capacidade de comunicagdo, desenvolvimento motor
razoavel, necessitando de supervisdo de terceiros. E deficiéncia mental severa ou grave, a pessoa que
apresenta alteracdo definitiva da estrutura personalégica, com evidente desorganizagdo psiquica
(cronicidade), com abolic&o do desempenho social e laborativo (BRASIL, 1986).
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4.3. Tipo de pesquisa e métodos de construcéo de dados

Esta pesquisa caracteriza-se como exploratéria-descritiva, uma vez que estudos
com esta temédtica sdo muito incipientes. Além disso, buscou se descrever a percepcdo
das pessoas com deficiéncia, com relagcdo ao seu processo de inclusdo laboral, assim
como a participacdo de sua familia e da APAE neste processo.

Os dados secundérios e primérios foram coletados em duas etapas. Iniciamente,
foram coletados os dados provenientes de informagdes secundarias, por meio da andlise
dos prontuérios dos alunos, de onde foram retirados os dados referentes a situacéo
socioeconOmica, 0s motivos de estarem na APAE e os dados referentes a deficiéncia
apresentada por cada um. Apds esta andlise, iniciouse a segunda etapa da pesquisa, que
consistiu na coleta de dados primérios por meio de entrevistas fundamentadas em um
roteiro semi-estruturado. As entrevistas foram realizadas na propria instituicdo e nas
residéncias dos alunos. Elas foram gravadas e duraram, em média, 20 minutos. As
gravagbes foram transcritas e os dados obtidos foram categorizados e analisados
tematicamente, de acordo com as categorias de anadlise pesquisadas. percepcdo dos
deficientes em relacdo ao processo de inclusdo socia e laboral, participacdo da familia
no process, estratégias desenvolvidas pelas pessoas com deficiéncia, papel da APAE e
da organizacdo e empregadora.

4.4. Categorias de analise

Para estudo desta pesquisa foram analisadas as seguintes categorias de anadise:
caracteristicas socioculturais e demograficas; percepcdo das pessoas com deficiéncia
em relacdo ao apoio de seus familiares em suas experiéncias no mercado de trabalho e
sua participacdo neste processo; o papel das organizacOes empregadoras e de estagio na
percepcdo da pessoa com deficiéncia; e sua percepcdo do papel da APAE em relacdo a
vivéncia na familia e no mercado de trabalho. Para cada categoria de andlise foi
realizado um conjunto de perguntas que buscavam analisar, de forma clara, a percepcéo
dos portadores de necessidades especiais em relacdo ao seu processo de inclusdo laboral

(Anexo).
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4.5. Procedimentos analiticos

A andlise dos dados foi realizada em duas etapas. primeiramente, foi realizada
uma analise dos prontuérios, atentando-se para os dados demograficos e socio-culturais
e os fatores de ingresso na APAE. Apds a transcricdo e codificacdo dos dados obtidos
durante as entrevistas, fezse uso da andlise interpretativa e comparativa sobre a
participacdo da familia, da APAE e da insercdo dos portadores de deficiéncias no
mercado de trabalho.
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5. RESULTADOSE DISCUSSAO

Neste capitulo foram abordados os dados referentes aos resultados obtidos em
relac8o a caracterizacdo demogréafica e sociocultural da pessoa com deficiéncia, assim
como os resultados das categorias de andlises aqui estudadas. Primeiramente, foi
realizada a caracterizacgo da pessoa com deficiéncia, enfatizando-se aspectos do perfil
pessoal e familiar da pessoa com deficiéncia. Em seguida, foi apresentada a percepcéo
das pessoas com deficiéncia em relacdo aos seus familiares, para, posteriormente,
discutir o papel das organizagdes empregadoras e de estédgio na sua realidade cotidiana,
seguido da discussdo sobre o papel da APAE em relagdo a vida da pessoa com
deficiéncia na familia e no mercado de trabalho.

5.1. Caracterizacdo da pessoa com deficiéncia

Depois de os dados terem sido transcritos, categorizados e analisados, pode-se
caracterizar o perfil pessoal e familiar da pessoa com deficiéncia. O perfil foi baseado
em dados coletados pela andlise dos prontuérios dos alunos e por fatos relevantes
relatados durante as entrevistas. Um total de 23 alunos do Centro Profissionalizante Boa
Esperanca — APAE /Rural participou do estudo, sendo 21 estagiérios e dois ja incluidos
no mercado de trabalho. A idade dos participantes variou de 15 a 41 anos, sendo todos
solteiros, e a época de ingresso na APAE foi entre 1975 e 2002, ou sgja, em média

estavam no Programa h&a 1,17 ano. Dos 23 entrevistados, 11 haviam sido encaminhados
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por escolas do municipio; oito pelos proprios familiares; trés pelo servico médico
psiquiatrico; e apenas um havia sido levado pela comunidade. As razbes para terem sido
encaminhados derivaram se de: 60,9% dos participantes vieram para a APAE por
dificuldade de aprendizagem escolar; 26,1% apresentavam problemas de fala e
linguagem; 4,3% apresentavam distdrbios psiquiétricos; e 8,7% tinham problemas de
comportamento. A partir da avaliacdo da equipe interdisciplinar da instituicdo, foi
diagnosticado que esses alunos apresentavam as seguintes deficiéncias. 78,3% tinham
deficiéncia mental moderada; 4,3% apresentaram deficiéncia mental severa; 8,8%
possuiam uma deficiéncia mental moderada, em comorbidade com problemas de fala e
linguagem; além de haver um aluno com paralisia cerebral e outro com deficiéncia
auditiva. E importante ressaltar que a minha prética como assistente social dessa
instituicdo, ja ha cinco anos, e como pesquisadora me leva acreditar a que as
deficiéncias diagnosticadas ndo refletem o perfil desses alunos hoje, sendo necessario,
portanto, que eles passem por uma nova reavaliagao, para um diagnostico mais préximo
das deficiéncias que eles apresentam. Acredito que este fato ocorra devido ao tempo que
os aunos foram avaliados, uma vez que muitos estdo ha mais de dez anos na APAE,
conjugado com o fato de a instituicdo ndo possuir um meédico especializado em
diagndsticos para avaliar corretamente as deficiéncias, ficando os mesmos a critério dos
testes pedagogicos e psicoldgicos aplicados e da historia de vida apresentada no ato da
avaliagao.

Todos os entrevistados sdo provenientes de familias de baixa renda e possuem
em sua histéria vida aspectos ligados ao preconceito familiar e social, tanto relacionado
adeficiéncia, quanto asituacdo socioeconémica.

Em relacdo aquestdo de moradia e darenda, foi constatado que mais da metade
dos participantes residia em casa propria (56,5%), enquanto 34,7 e 8,8% moravam em
casa alugada e cedida, respectivamente. O nimero de membros na familia variou de um
a sete, sendo a média de quatro pessoas. A renda familiar variou de um a quatro salarios
minimos, sendo arenda per capita equivaente a um e trés salérios minimos.

No que refere a ocupagdo prévia dos participantes, apenas 8,8% dos
entrevistados haviam tido outra experiéncia profissional antes de iniciar o trabalho
realizado no momento da entrevista. O restante iniciou sua colocagdo no mercado de
trabalho por meio do Programa de Colocagdo no Mercado de Trabalho da APAE. O
tempo médio de ocupagdo dos entrevistados nos estégios variou de um a seis meses,

assim como o tempo de inclusdo como funcionarios.
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O Beneficio de Prestacgo Continuada do Governo Federal® — Lei 8.742, de 7 de
dezembro de 1993, é recebido por 39% dos entrevistados, e como pdde ser verificado
nas entrevistas, esse beneficio € um elemento dificultador da incluséo das pessoas com
deficiéncia no mercado de trabaho como funcionarios, uma vez que o vinculo
empregaticio impede 0 acesso a0 beneficio. Desta maneira, a0 mesmo tempo em que o
beneficio garante sua sobrevivéncia, também os deixa a margem do processo de
inclusdo e, conseqlientemente, de garantia de seus direitos e do exercicio de sua

cidadania.

5.2. A percepcao da pessoa com deficiéncia: experiéncias na familia

No que diz respeito a participacdo dos familiares nas experiéncias de trabalho
das pessoas com deficiéncia, pode-se dizer que essa ndo foi efetiva. A maioria dos
alunos relatou que os familiares foram apenas comunicados de sua inser¢do no mercado
de trabalho, n&o vindo a ter uma participagdo mais efetiva, ndo sendo preparados para
as transformacdes que pudessem ocorrer no lar e que poderiam resultar em ganhos para
todo o sistema familiar, sgja econdbmica ou sociamente. Além disso, os relatos
mostraram que a instituicdo APAE ndo tem buscado uma parceria com a familia, em
termos da troca de informagbes com relacdo ao estudante, ou mesmo por meio da
cooperacdo mutua para facilitar o processo de integracdo laboral. Os alunos ndo
relataram a familia como agente incluido em seu processo laboral. Segundo os relatos, a
familia ndo tem consciéncia de seu papel no desenvolvimento do processo de incluséo

social. Alguns dos participantes, ao serem questionados a esse respeito, relataram:

Joana ligou chamando pra trabalhar na “ Empresa W', conversou com minha
mée e ela deixou, perguntou se eu queria ir la pra conhecer, ai eu comecei a
trabalhar. Minha mé&e acha bom que eu trabalhe. (Aluno e ex-participante do
Programa de Colocacdo no Mercado de Trabalho, 17 anos de idade).

A minha mée gosta muito que eu trabalhe, mas ela ndo sabe como arrumar
emprego pra mim, ai a Imaculada veio e arrumou esse. A minha mae foi
chamada e avisada, ai eu comecel a trabalhar. Foi s6 dessa vez que ela
conversou coma minha mae. (Estagiario do Programa, adluno da APAE, 15 anos
de idade).

8 O beneficio de prestacdo continuada é a garantia de um sal&rio minimo mensal & pessoa portadora de
deficiéncia que comprove ndo possuir meios de prover a propria manutencdo ou té-la provida por sua
familia.
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A Maria conversou com a minha mae, foi quando eu comecel a trabalhar no
parafuso. Depois disso ndo lembro deles terem procurado minha familia.
(Aluno e ex-participante do Programa de Colocacdo no Mercado de Trabaho
daAPAE, 23 anos de idade).

A fdtade inter-relagdo entre os diversos sistemas: APAE, familia e pessoas com
deficiéncia, € elemento dificultador do processo de inclusdo laboral, uma vez que as
pessoas com deficiéncia ndo conseguem se reconhecer como parte desse processo, por
n&o terem 0 gpoio esperado dos outros subsistemas.

Apenas um entrevistado relatou que funcionarios da APAE procuram conversar

com sua familia, embora ele desconheca o teor da conversar.

Minha familia é chamada de vez enquanto pra conversar, ndo sel se é
sobre trabalho ou sobre mim, acho que € de mim, pois eu sou meio
brigdo. (Aprendiz, aluno da APAE, 25 anos de idade).

Ao serem questionados sobre seus sentimentos em relacéo a seus familiares, os
alunos demonstraram que a deficiéncia ndo era vista nestes lares como algo que

prejudica arelacéo familiar e laboral, sentindo-se respeitados e apoiados.

Minha familia € muito boa, me sinto bem em casa com eles (Aprendiz, aluno
daAPAE, 25 anos).

A inter-relacdo familiar, pelo fato de se sentirem mais respeitados, vem apontar
como um sistema em movimento e envolvido nas agbes modifica 0 comportamento do

individuo que se sente apoiado e incentivado, como afirmam os depoi mentos:

Meus pais me ap6iam em tudo, sou muito feliz em casa. (Aprendiz, auno da
APAE, 19 anos de idade).

Me sinto bem em casa, eles me respeitam, depois que arrumel emprego entao
me respeitam mais ainda, minha familia fala que vou conseguir outros.
(Estagiario do Programa, aluno da APAE, 25 anos de idade).

Um dos entrevistados demonstrou certo constrangimento em relacdo ao
comportamento do irmdo, que € também aluno da APAE e aprendiz no Programa de
Colocagdo no Mercado de Trabalho. Mas esse constrangimento ndo é devido a sua

deficiéncia, mas sim asua opgao sexual .
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Na minha casa tudo é bom, meus pais, minha mée. Meu Unico problema € com
meu irmao, mas eu ndo tenho nada com a vida dele. Ele serelaciona com quem
quiser. A vida é dele. (Funcionério de empresa, colocado pelo Programa da
APAE, auno, 23 anos de idade).

Ao contrario da grande maioria entrevistada, em um dos depoimentos aparece
um sentimento de constrangimento por ser aluno da APAE, devido a SituagOes

familiares preconceituosas que contribuem para isso.

Me dou bem com a minha mée, meu problema é com a minha irma que me
chama de doido s6 porque eu estudo na APAE. A gente briga muito. Com a
minha avd eu me dava bem também, porque eu morava com ela, mas tive que
vir morar com a minha mée, minha avé ta velha pra cuidar de mim. Fico com
medo as vezes, das pessoas me acharem doido, como a minha irnmé fala. (Ex-
estagiario e aluno da APAE, 20 anos de idade).

Segundo Buscaglia (1993), o papel da familia é de oferecer um ambiente seguro,
onde seus membros possam aprender a se sentirem amados, a formarem suas
personaidades, a desenvolverem suas auto-estimas e a se relacionarem com a
sociedade, embora isso ndo ocorra com todas a familias. Observa-se que experiéncias
negativas dentro do sistema familiar, como frustracdes, tristeza e perdas, podem
dificultar a convivéncia familiar e socia, interferindo diretamente no processo de

inclusao no trabalho.

5.3. O papel das organizacOes empregadoras e de estagio na percepcao da pessoa com

deficiéncia

A segunda parte da entrevista tratou de questdes relativas apercepcao da pessoa
com deficiéncia em relagcdo & organizagOes empregadoras e de estégio. Basicamente,
procurou-se caracterizar suas experiéncias profissionais, visando analisar como eles se
sentiam e compreendiam as atividades que estavam inseridos e, principamente, o papel
da empresa empregadora em sua atividade laboral. Nesse sentido, indagou-se a respeito
do processo de inser¢cdo no mercado de trabalho, em termos das atividades realizadas,
sobre a convivéncia com os colegas de trabalho; as principais dificuldades enfrentadas
no processo laboral; as vantagens e desvantagens de trabalhar na empresa; e o papel das
instituicOes empregadoras em relagdo ao processo de inclusdo laboral da pessoa com
deficiéncia.
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Inicialmente, os entrevistados foram solicitados a descrever como foi a
colocacd no mercado de trabalho. Pode-se observar que, nesta etapa, todos foram
chamados para dizer se queriam ou ndo ir para determinada empresa, mas ndo tiveram
uma preparacdo sobre o ramo de atuacdo da empresa, como também da funcdo que
exerceriam, em qual setor de trabalho e de quanto seria a remuneragcdo. Essa fata de
informacdo pode ser constatada nas seguintes falas dos estagiarios do Programa, nas
quais se observa que a ndo-interacdo dos sistemas APAE e com pessoas com deficiéncia

dificulta a sua inser¢do no mercado de trabal ho:

A Imaculada custou a me chamar, custou eu ir pra |4, porque eu era muito
bagunceiro, ai 0 Gilson saiu e eu fui pra “ Empresa X”. A primeira vez ela
perguntou se eu queria trabalhar e ndo falou onde, acho que era na* Empresa
Y”, mas eu nao tinha bicicleta e eu nao fui, porque |4 é longe, ai pintou a
“Empresa X" eeufui prald. (Estagiario do Programa, aluno da APAE, 15 anos
deidade).

Chamaram meu irméo pra conversar e perguntaram se eu queria trabalhar
num hotel, ai eu disse que sim e comecei a trabalhar. (Estagiario do Programa,
aluno, 19 anos de idade).

Um outro aspecto levantado diz respeito & caracteristicas das empresas
empregadoras e, consequentemente, & atividades realizadas pelos entrevistados.
Constatou-se que existiam 12 empresas, sendo elas. Ubaense Plaza Hotel, Unimed,
Moveis Apolo, Moveis Pameira, Restaurante Parilla, Moéveis Novelli, Modecor,
Itatiaia, Motauto, Soverteria Bola de Neve, Vidrolar e Supermercado Sales. Os
estagiarios passam de uma empresa para outra, assim que o0 estagio terminava, devendo
ser ressaltado que cada empresa ja havia recebido mais de um estagiario do Programa de
Colocagdo no Mercado de Trabalho da APAE, mas a maioria dessas empresas ndo abre
vagas para inclui-los no mercado de trabalho, o que faz com que @& alunos mudem
freglientemente de empresa, sem uma garantia efetiva de trabal ho.

As atividades realizadas ndo variavam muito de uma empresa para outra. Os
alunos sdo geralmente colocados como auxiliares de servigos gerais, realizando o que a

empresa determina.

Eu era embalador e entregador de compras, mas fazia de tudo, faxina,
arrumava mercadoria, limpava. (Estagiario do Programa, auno da APAE, 17
anos de idade)
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Eu varria, limpava, carregava peca para outro setor, lavava. Catava lixo na
sala, gjudava a secar o banheiro, ajudava na limpeza das salas. (Estagi&ria,
aluna da APAE, 21 anos de idade).

Lavava banheiro, limpava escada, depois deixaram eu atender telefone.
(Estagiaria, dunada APAE, 17 anos de idade).

Lavava garrafa de café, pegava lixo e jogava fora, arrumava todo lugar que
precisasse de mim (Estagiario, aluno da APAE, 25 anos de idade).

Observouse, pelos relatos, que as atividades estavam mais relacionadas a
limpeza do ambiente em geral, com excecéo da oficina de parafuso, onde todos realizam

as mesmeas atividades, como: encaixar, montar, embalar e guardar.

No parafuso eu conto, encaixo, embalo e guardo parafuso nos saquinhos pra
levar pra Itatiaia. (Aprendiz, auno da APAE, 16 anos).

Eu ajudo a montar, a encaixar o que todo mundo aqui faz pra“ Empresa Z" .
(Aprendiz, duno da APAE, 18 anos).

Esses resultados estdo de acordo com o que Teodosio (1999) chama de “incluséo
excludente”, na qual o deficiente € sempre colocado em tarefas simpldrias, recebendo
atencdo paternalista dos colegas de trabalho. Dessa maneira, 0 mito social apresentado
por Tomazini (1996) torna-se claro, onde a sociedade reconhece esses individuos como
seres improdutivos, tornando a pessoa com deficiéncia cada vez mais excluida do
processo de trabalho e do seu desejo de realizagdo profissional, o que demonstra que as
empresas ainda ndo sabem como receber e aproveitar esses alunos como forca de
trabalho produtiva e que a instituicdo formadora ainda encontra muita dificuldade no
processo de formagdo desses alunos.

Em relaco aconvivéncia com os colegas de trabalho, pode-se observar que 0s
alunos sGo bem aceitos por aqueles que procuram gudar no processo de colocacdo dos
aprendizes no mercado de trabalho, contribuindo nas atividades. Apenas dois dos
entrevistados, ®mmo pode ser evidenciado nos seus discursos, tiveram problemas de
relacionamento no trabalho, o0s quais estavam associados com questdes

comportamentais, como exemplificado a seguir:

Eu ndo gostava de 14, 1a todo mundo é falso. Chegaram a falar que eu roubel
um celular e nesse dia eu nem fui trabalhar, porque era minha folga. S6 me
dava bem com a encarregada e com algumas pessoas, 20%. La ninguém gosta
de ninguém (Aluno e ex-participante do Programa de Colocagdo no Mercado
de Trabalho, 17 anos de idade).
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Tem um cara |4 que ndo gosta de mim, porque antes ele me pedia pra fazer as
coisas e eu respondia. Ai ele parou de falar comigo. Ele é o meu chefe, ele éo
encarregado. Ele manda os outros falarem pra mim o que eu tenho que fazer.
Hoje ele deu rosguinha pra todo mundo, sb eu que ndo ganhei. Peguel meu café
efui pro canto. (Estagiario, aluno da APAE, 15 anos de idade).

Um dos entrevistados, como relatado a seguir, demonstrou falta de entendimento
acerca de o que fazer e como fazer as atividades a ele destinadas. Esse fato implica a
falta de preparo da ingtituicdo empregadora ao receber um deficiente, bem como da
correta selecdo do individuo para realizacéo de tarefas apropriadas asua deficiéncia. De

acordo com afala do aprendiz da APAE, tem-se:

Eu néo conseguia me dar bem naquele emprego. Acho que era em parte eu que
fazia por onde, embora hoje eu tenha melhorado muito. Eu ndo entendia o que
eles queriam de mim, ai eu brigava muito. (Aprendiz, ex-estagiério, aluno da
APAE, 19 anos de idade).

Ao serem guestionados sobre a presenca de alguma dificuldade no desempenho
das atividades, a maioria dos entrevistados relatou que ndo possuia nenhuma, uma vez
que as atividades eram féceis, e quando surgia alguma atividade diferente os colegas de

trabalho gjudavam, como pode ser evidenciado a seguir:

O que eu fago é facil, ndo tenho dificuldade para fazer. Todo mundo também
gjuda. (Estagiario, aluno da APAE, 23 anos).

Nao tenho dificuldade pra fazer nada, sel lavar, varrer, passar pano, isso nao €
dificil. (Estagiario, aluno da APAE, 19 anos).

As vantagens obtidas em relacéo ao trabalho desempenhado e ao emprego obtido
foram relatadas pel os entrevistados, considerando que o relacionamento e a convivéncia
com as pessoas, 0 aprender novas atividades e 0 ganhar dinheiro eram as principais
vantagens obtidas pelo exercicio de suas atividades. Assim, a0 serem questionados

sobre as vantagens de estarem inseridos no mercado de trabalho, relataram:

Aqui a gente aprende muita coisa, que se a gente ndo estivesse aqui talveznao
saberiamos fazer. E bom aprender. (Aprendiz, duno da APAE, 22 anos).

Todo mundo no meu trabalho é gente boa, eles gostam de mim e eu deles. Eles
me apbéiam. Acho isso legal. (Aprendiz, aluno da APAE, 15 anos).

Trabalhar 1a na empresa é bom, eu gosto das pessoas, elas gostam de mim, eu
ganho dinheiro no final do més, é muito bom. (Funcionario de empresa, aluno
daAPAE, 23 anos).
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Uma das pessoas entrevistadas relatou ter realizado seu sonho ao fazer estégio.
Mas, observa-se que foi a partir de sua manifestagéo na empresa sobre seu desgjo que
ela conseguiu ocupar 0 cargo que queria, demonstrando que, muitas vezes, o deficiente
tem suas habilidades desvalorizadas e, ainda, conta com as desvantagens de que o
tempo de realizacéo da atividade esta restrito ao da duragdo do estégio. Essa insatisfacéo

pode ser observada na fala a seguir:

A vantagem de estar aqui € que eles me deixaram eu realizar meu sonho: ser

telefonista. Eu entrei fazendo faxina, depois eles deixaram eu atender telefone.

Queria muito ter continuado |4, mas acabou o estégio. (Ex-estagiaria, aluna da
APAE, 21 anos de idade).

Apenas um relatou ndo significar nada para ele ser estagiario em uma empresa,
dizendo: “Ndo vegjo vantagem em estar aqui; era pra ter, mas ndo tent'. (Estagiéario,
aluno da APAE, 25 anos de idade).

O papel das empresas empregadoras era percebido pelos entrevistados como
uma “gjuda’ que elas prestam a APAE e a eles proprios, demonstrando que eles ndo
estdo bem conscientizados do processo de inclusdo que a APAE tenta firmar ao buscar
empregos e estagios para estes alunos. Ndo ocorre aqui uma interagdo entre os sistemas
em questéo, o que faz com que o objetivo do programa ndo sga realizado de forma efetiva,

pois 0s alunos ndo tém conhecimento de seu papel dentro das relacfes dos sistemas.

As empresas ajudam a gente a conseguir emprego. A APAE pede e elas déo.
(Aprendiz, aluno da APAE, 23 anos de idade).

Sempre quis trabalhar em empresa. Acho que elas ajudam a gente a ganhar
dinheiro e a aprender a trabalhar. Se ndo fosse a APAE, acho que ndo tinha
conseguido. (Estagiario, duno da APAE, 19 anos de idade).

O papel das empresas € importante porgue se ndo fosse elas e a APAE a gente
nao tinha emprego. Elas estdo ajudando muito a gente nisso. (Ex-estagiario,
aluno da APAE, 27 anos de idade).

As expectativas quanto a terem acesso a outros empregos foram constatadas no
decorrer das entrevistas, demonstrando que a inser¢cdo no mercado de trabalho, em
qualquer atividade, alimenta sonhos em relagdo a outras ocupagdes que os alunos
sempre quiseram realizar, mas devido a deficiéncia apresentada nunca imaginaram ter

aCess0.
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Eu quero umdia ser bab4, cuidar de neném, eu ja cuido do meu primo de 1 ano
e 15 dias. Sempre que ele vai 1a em casa eu cuido dele. Quero trabalhar em
outras casascomo baba. (Ex-estagidria, duna da APAE, 15 anos de idade).

Eu gostaria de ser borracheiro, ja ajudo meu irmdo, porque meu irmao
trabalha em oficina e eu ajudo ele de vez enquanto. (Aprendiz, duno da APAE,
21 anos de idade).

Eu gostaria de ser telefonista. A“ Empresa A’ me deu essa oportunidade, mas
tive que sair, porque o estagio acabou. (Ex-estagiaria, duna da APAE 21 anos
de idade).

Eu gostaria de trabalhar na “ Empresa B” . L& deve ser bom, todo mundo fala
gue é. (Aprendiz, duno da APAE, 20 anos de idade).

Em fabrica de moveis. As pessoas dizem que eu ndo vou poder trabalhar em
fabrica porque minha méo treme muito, mas acho que em loja eu vou poder
trabalhar. (Aprendiz, duno da APAE, 20 anosde idade).

Alguns alunos demonstraram insatisfagdo com respeito a atividade atualmente
exercida, manifestando-se que ela é geralmente mondétona e repetitiva. Esse fato implica
gue os alunos ndo estdo sendo ouvidos quanto aos seus desgjos e suas preferéncias, ha
uma falha na interacdo do sistema pessoa com deficiéncia e APAE, onde um ocorre um
corte nas conexfes que afetam ambos o0s sistemas, como pode ser observado nos

seguintes relatos:

Eu queria trabalhar em fabrica para lixar moveis. Eu tenho muita esperanca de
conseguir. Aqui eu sempre fagco a mesma coisa. (Aprendiz, aluno da APAE, 16
anos de idade).

Eu queria trabalhar em loja, sair daqui do parafuso. (Aprendiz, auno da
APAE, 23 anos de idade).

A questdo do benéfico de prestagdo continuada também foi abordada. Os
entrevistados relataram que arenda familiar ndo pode ser perdida, mas que, no fundo, €
um empecilho para a conquista do lugar no mercado de trabalho, como pode ser

evidenciado nas seguintes falas:

S5 se ndo for perder o beneficio é que eu gostaria de trabalhar. Eu queria
trabalhar na “ Enpresa C”, ser trocador. O meu sonho desde pegueno é dar
troco, mexer com dinheiro. Eu t6 estudando a noite pra eu saber mais,
aprender mais e realizar meu sonho. (Aprendiz, duno da APAE, 22 anos de
idade).

Eu queria muito ser faxineiro, mas tenho beneficio e ndo deixam eu sair do
parafuso. (Aprendiz, duno da APAE, 41 anos de idade).
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O dinheiro obtido com o trabalho exercido nas empresas é empregado pelos

alunos em roupas e como fonte de contribuicdo para as despesas familiares, conforme

relato dos entrevistados:

Com o dinheiro do trabalho eu compro umas coisas pra mim sabe, o que da
pra comprar, e o resto eu dou pra minha mae fazer compra. (Aprendiz, aluno
da APAE, 22 anos de idade).

O dinheiro do meu trabalho eu ajudo em casa, dou um pouco pra minha mée e
0 resto eu compro roupa pra mim. (Estagiario, aluno da APAE, 23 anos de
idade).

5.4. O papel da APAE em relacdo avivéncia na familia e no mercado de trabalho da
pessoa com deficiéncia

A terceira parte da entrevista procurou analisar como a pessoa com deficiéncia
percebia o papel da APAE em seu processo de relagéo familiar e laboral. Para isso,
foram levantadas questGes como: o papel da APAE na relacéo familiar, no processo de
colocagdo no mercado de trabalho e na sua vida profissional.

Foi observada aimportancia que a APAE exerce na vida desses jovens desde sua
entrada na ingtituicdo. Os sentimentos de gratiddo e respeito estdo explicitos nos
depoimentos, demonstrando que os portadores de deficiéncia percebem a APAE nédo
apenas como uma instituicdo educadora, mas como uma instituicdo acolhedora, que
fomenta a relacdo familiar, social e econdmica desses jovens, estando presente em todos
0s momentos de suas vidas. Além disso, 0 seu papel sociadizadora também foi

ressaltado, como pode ser observado nos seguintes depoimentos:

A APAE é muito importante pra mim, porque aqui eu estou aprendendo a ler e
a escrever, minha familia esté4 orgulhosa de mim. (Aprendiz, aluno da APAE,
16 anos).

A APAE é boa, €la ajuda na minha casa, quando eu brigo como a minha mée.
Ela da beneficio, leva a gente para as olimpiadas, da estagio, por isso eu
continuo aqui. (Estagiario, auno da APAE, 19 anos).

Quando eu entrei aqui ndo falava nada, ndo sabia nada. A APAE foi muito
importante pra mim e ainda é. Me deu esse emprego aqui no parafuso. Eu
quero sair daqui e arrumar outro emprego, e sei que a APAE vai me ajudar.
(Aprendiz, aluno da APAE, 23 anos de idade).
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Eu antes ficava andando na rua, pedia, depois que eu vim pra ca, minha vida
melhorou muito, com a minha mée, tudo ficou diferente. (Aprendiz, auno da
APAE, 22 anos).

Tenho muito orgulho de ser da APAE, sou autodefensora, a escola € muito
importante. Os professores e todo 0 pessoal daqui ajuda a gente com nossa
familia. No trabalho ent&o foi 6timo, foi meu primeiro emprego. (Ex-estagiaria,
aluna da APAE, 21 anos de idade).

A APAE sempre ajudou muito minha familia e eu, em tudo, tudo que a gente
precisa ela ajuda. Melhorei muito em casa por causa dos conselhos que eu ouvi
l&. Minha familia também melhorou comigo. (Ex-estagiario, auno da APAE, 21
anos).

A APAE me ajuda em muita coisa, pra eu andar de 6nibus eu ndo preciso
pagar, porque ndo teria dinheiro mesmo pra pagar e outras coisas que eu hao
t6 lembrando. (Aprendiz, aluno da APAE 25 anos).

Embora os entrevistados manifestassem sentimentos de gratiddo em relacéo a
APAE, questbes importantes foram levantadas, como, por exemplo, os problemas
decorrentes da questéo da alta, ou seja, quando um dos adolescentes ou adultos recebe
alta da ingtituicdo e deixa de receber os beneficios que ela concede, como atendimentos
especializados, participacdo em olimpiadas e oficinas, entre outros. Tal situagdo mostra
a vulnerabilidade das pessoas com deficiéncia, ou sgja, a dependéncia institucional e a
falta de preparo para 0 mercado de trabalho, mesmo sendo incluidos em atividades

simples. Os relatos seguintes demonstram essa situacdo de dependéncia:

A APAE me ajudou a arrumar trabalho, mas eu ndo estava preparado, porgue
eu estava muito acostumado a fazer as atividades da APAE, e no emprego €
diferente. Ai eu tive alta e ai eu fiquei com depressdo. Eu gosto muito das
atividades de cortar verdura, aguar, limpar o chiqueiro, pegar leite, da escola,
sinto falta dessas atividades. (Aluno e ex-participante do Programa de
Colocacdo no Mercado de Trabaho, 21 anos de idade).

O periodo em que freglentei a APAE foi bom. Hoje eu estou firme e forte,
aglentando tudo. Em relacédo ao trabalho, ela me ajudou bastante, arrumou
alguns empregos, mas acho que la deveria ter mais aulas, ensinando as
atividades de trabalho. (Aluno e ex-participante do Programa de Colocag&o no
Mercado de Trabalho, 23 anos de idade).

Foi ressaltado, também, que o papel da APAE como agente de insercdo dos
deficientes no mercado de trabaho € restrito a inser¢cdo, ndo acompanhando os
individuos no processo laboral e ndo propiciando meios para colocacdo futura no
mercado de trabalho. Na percepcdo dos entrevistados, a APAE pode ser caracterizada
como tendo um papel iniciador do processo, porém, sem compromisso com o carater

continuado, como pode ser demonstrado no relato de um ex-participante do Programa:
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O periodo que eu fiquei na APAE foi bom. A APAE arrumou emprego pramim
e eu entrel |4 Eu era uma pessoa nervosa, depois eu aprendi a me controlar,
isso quando eu tava na APAE, antes do emprego. Depois a APAE me deu
servigo, mas depois ndo me ajudou a ficar no trabalho. (Aluno e ex-
participante do Programa de Colocagdo no Mercado de Trabaho, 17 anos de
idade).

Apenas um dos entrevistados ndo demonstrou importancia em relacdo ao fato de
estar na APAE, uma vez que esta realizando uma atividade da qual ndo gosta. Este fator

pode demonstrar que a opinido do aprendiz ndo é ouvida.

A APAE néo tem nenhuma importancia pra mim. Sei que foi ela quem arrumou
emprego, mas eu ndo queria esse emprego, queria fazer outras coisas. Na
minha casa tudo € igual, a gente se da bem. Eu ndo tenho beneficio e queria
muito estar trabalhando em outro lugar. (Aprendiz, duno da APAE, 20 anos de
idade).

As pessoas com deficiéncia entrevistadas demonstraram varios sentimentos em
relacdo a sua inser¢do no mercado de trabalho, sgja como aprendizes, estagiarios ou
funcionérios. Esses sentimentos vao desde a satisfacdo em estar trabalhando e ganhando
um salario, até o desgjo de realizar outra atividade, diferente daquela proposta pela
instituicdo ou mercado de trabalho. Demonstraram que a APAE exerce um importante
papel em suas vidas, mas que ainda é necessario que as intervencdes na area familiar e
laboral sgjam revistas e avaliadas, para que os deficientes possam, de fato, vivenciar
uma inclusdo socia no trabalho e na familia

A teoria ecossistémica permitiu, perceber como afirma Moraes (2004, p.158)
que: “tudo que isola um objeto, destréi a sua realidade e que a valorizacdo do ser
humano implica também a valorizagdo da vida, o respeito & diferencas, a natureza, entre
outros’. Assim, aconteceu com 0s entrevistados, que demonstraram ndo terem uma
participacdo de fato nas agOes da instituicdo, sendo apenas comunicados, assim como
seus familiares das agbes que a APAE decide “sozinha’. As empresas também
vivenciaram esta realidade ao ndo demonstrarem habilidade em lidar com as situacoes e
com a propria pessoa com deficiéncia.

Na aplicacdo do modelo de administracdo de recursos, observou-se que as
interacOes dentro dos sistemas familiar e ambiental ndo se realizaram de forma clara. Os
estimulos, os desenvolvimento de estratégias, os impactos nas melhorias das condicoes
de vida e a avaliacdo das agOes de cada subsistema se mostraram ineficientes, necessitando

serem revistas por cada subsistema e melhor adaptadas aos contextos em transformacao.
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Observa-se gque a teoria ecossistémica ao afirmar como sendo inseparavel mente
associados individuos e meio, sujeito e objeto e todos os fios que tecem os
acontecimentos, as interagoes, as agdes que constroem a nossa realidade e a propria
vida, permite-nos também reconhecer que o resultado de nossa acdo “individua” nédo
depende somente de nossa intencdo ou mesmo atuacdo. Existe uma interpenetracéo
sistémica em temos de energia e informagdes que acontece em todos os subsistemas ao
se relacionarem. Assim, quando analisamos um sistema, aqui no caso 0 processo de
inclusdo laboral na perspectiva da pessoa com deficiéncia, observa-se que qualquer acéo
boa ou ruim de um dos outros subsistemas constituintes, exige uma agao reguladora

sobre 0os mecanismos de interacdo que afetam todo o sistema global complexo.
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6. CONCLUSOESE IMPLICACOES

As questbes que nortearam a presente pesquisa estdo fundamentadas nas
seguintes indagagdes. como garantir a inclusdo das pessoas com deficiéncia no mercado
de trabalho, que €, em si, excludente e altamente seletivo, principalmente considerando
a Stuacdo de desemprego estrutural vigente? As instituicdes formadoras estardo
preparando seus educandos para enfrentarem as adversidades de um mercado de
trabalho t&o seletivo e competitivo? Estardo sendo formados cidaddos que realmente se
sintam sujeitos de seus préprios processos de inclusdo? As familias estardo engajadas
neste movimento, gque resultard em ganhos afetivos, laborais e financeiros? As familias
sd0 sabedoras de seu papel como interlocutoras desta causa, que contribuird para a
construcdo de uma sociedade menos desigual e mais sadia? Dessa forma, objetivou-se
andlisar como os alunos com deficiéncia da APAE/Rural se sentem em relagdo a sua
suposta inclusdo no mercado de trabalho.

O modelo conceitua e tedrico utilizado envolve conceitos e teorias relativas &
relagdes familiares e do trabalho. Utilizouse, para tanto, a Teoria Ecossistémica e o
Modelo Tedrico de Administracdo de Recursos, proposto por Deacon e Firebaugh, em
1988. A aplicabilidade dessa teoria nessa pesquisa vem gjudar a responder aos desafios
da complexidade de nossa realidade atual, aqui no caso o0 processo de incluséo laboral
da pessoa com deficiéncia, ja que esta teoria € capaz de captar interaces e implicacles
mUtuas, compreender as multiplas realidades e 0s processos auto-organizacionais. No
paradigma ecossi stémico a questdo da autonomia é fundamental. O ser vivo ndo resolve

0S seus problemas adaptando-se a0 meio (paradigma da integracdo social), mas
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modificando as suas relacdes, modificando a si préprio, desenvolvendo o seu processo
de individuagéo e de diferenciacéo.

Em termos metodologicos, selecionouse como local de estudo o Centro
Profissionalizante da APAE/Rural de Uba&MG, uma vez gque ele tem como objetivo a
qualificacdo profissional de pessoas com deficiéncia. Fizeram parte da populagdo
estudada 21 pessoas com deficiéncia que participam do Programa e duas que ja
participaram, perfazendo um total de 23 pessoas com deficiéncia. No processo de coleta
de dados, foram utilizados métodos quantitativos e qualitativos, tendo sido aplicada a
analise de prontuérios e das entrevistas, com diferentes publicos envolvidos no processo
de inclusdo social. Como procedimentos de andlise, utilizaram se técnicas estatisticas,
descritivas e analise temética

Antes de revisar os resultados, as limitagdes deste estudo e as sugestOes para
pesquisas futuras serdo apresentadas, permitindo que os resultados sejam entendidos em
seu préprio contexto. Quatro limitagdes e orientacfes para futuras pesquisas devem ser
explicitadas. Primeiramente, este estudo foi restrito a uma pequena populacéo de
pessoas com deficiéncia de uma instituicdo prestadora de servicos da cidade de Ub&
MG, portanto a generalizagcdo dos resultados € incerta. Estudos futuros, envolvendo uma
amostra maior de pessoas com deficiéncia e outras instituicdes de atendimento, devem
ser conduzidos. O estudo de diferentes instituicdes de atendimento a deficientes poderia
fornecer maiores oportunidades de compreender o desenvolvimento do processo de
inclusdo socia na &rea do trabalho, 0 que poderia gudar nas generalizacOes dos
resultados. Segundo, € importante reconhecer a hatureza especial da amostra
selecionada ao propor recomendacdes para a pesquisa futura. Terceiro, a realizacéo de
pesquisa, envolvendo as ingtituicbes empregadoras, preparadoras e familiares,
contribuiria muito para verificar as diferentes visdes sobre o olhar do portador de
deficiéncia em relacdo a0 mercado de trabalho, uma vez que cada sistema aqui
apresentado tem caracteristicas especificas, necessitando ser abordado em estudos
especificos. Quarto, a dificuldade dos aunos em compreender algumas questdes
colocadas no roteiro de entrevista fez com que muitas perguntas tivessem de ser
retiradas, ou mais bem elaboradas e explicadas para que eles pudessem compreender.
Este fato demonstra a necessidade de uma metodol ogia adequada.

Quanto a0 Programa de Colocagdo no Mercado de Trabalho da APAE/Uba,
sugere-se revisar algumas questbes importantes, que se destacaram ao longo da

realizagdo desta pesquisa, como: maior énfase na questdo da formagdo profissional dos
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aprendizes, para que eles sejam preparados segundo suas habilidades, momentos de
encontros com o0s aprendizes, para que eles possam expressar suas angustias e
realizacOes e serem trabalhadas as questdes emocionais e sociais que afetam a vida
laboral; procura de um maior envolvimento das familias no Programa, para que elas
possam ser agentes desse processo; e realizacdo de um trabalho com as empresas locais
para que elas saibam como trabalhar as questdes relacionadas & dificuldades das
pessoas com deficiéncia.

Observouse, por meio deste estudo, que as pessoas com deficiéncia eram
colocadas para redlizar tarefas simples, ndo havendo uma preocupagdo maior em relacéo
a aividade e a0 preparo quanto a sua qualificacdo profissional. Ainda vive-se o
processo de integracéo, onde os portadores de deficiéncia possuem apenas o direito de
estar na sociedade, adaptando-se a0 exercicio de atividades que sdo escolhidas pelos
empregadores e coordenadores de programas de colocagdo no mercado de trabalho, néo
sendo valorizadas suas habilidades e cabendo & pessoas com deficiéncia a tarefa de
superacdo de suas deficiéncias. Ao idedlizarem outras atividades laborais e ndo
possuirem preparacdo para exercé-las, explicita-se a negacdo da capacidade das pessoas
com deficiéncia sem apoio, tornando-se individuos que devem ser adaptados &
situagdes laborais impostas. Dessa maneira, a prética adotada aos individuos estudados
ainda é a do paradigma da integracdo social (SASSAKI, 1997a). O paradigma da
inclusdo social no mercado de trabalho para essas pessoas consiste em uma idealizacéo,
em que eles se véem através das expectativas que 0s atuais empregos e estégios
fornecem.

O fim dos contratos de trabalhos e estédgios € vivenciado por eles como
momentos de frustragdo, demonstrando que falta melhor preparacéo desses aprendizes
para lidarem com esses acontecimentos.

Outro ponto relevante a ser considerado é o beneficio de prestacdo continuada,
concedido pelo Governo Federa & pessoas com necessidades especiais. Este beneficio
garante ao portador de deficiéncia um sal@io minimo mensal, caso comprove sua
deficiéncia e ndo possua meios de prover sua propria manutencdo ou de té-la provida
por seus familiares. De acordo com a pesquisa redlizada, nove dos entrevistados
recebem este beneficio. Esse fato faz com que aqueles que o Em ndo consigam ser
colocados no mercado de trabalho, pois uma vez empregado perde-se o direito ao
beneficio, considerando que para recebé-lo é necessario ser incapacitado para as

atividades de vida diaria. Na realidade, algumas pessoas que possuem o beneficio ndo
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sd0 totalmente incapacitadas, conseguindo realizar algumas atividades laborais. Mas o
fato de o trabalho restringir o0 acesso ao beneficio faz com que a familia e a pessoa com
deficiéncia se sintam receosas em relacdo aperda de seus direitos, ficando, assim, sO em
atividades de estagiarios ou de aprendizes que ndo ameacam o direito ao beneficio.

No que se refere a ingtituicdo formadora, observou-se que o Programa de
Preparacdo para o Mercado de Trabalho tem dificuldades para atingir seus principais
objetivos. As pessoas com deficiéncia apresentaram problemas para se relacionarem e
para se manterem nas atividades laborais, ndo compreendendo o objetivo do Programa
para sua insercdo no mercado de trabalho. A falta de preparo emocional, social e laboral
para as atividades destinadas foi explicitada pela maioria dos entrevistados,
demonstrando a necessidade de que sgjam revisadas as formas como esses aspectos
estdo sendo trabalhados. Observa-se, portanto, que a trgetéria da pessoa com
deficiéncia, ao sair da instituicdo para o mercado de trabaho, ainda ocorre de forma
integradora, ficando o processo de inclusdo social ainda como uma idealizacdo dos
programas de colocacdo no mercado de trabalho.

Com relagdo a participacdo familiar, foi observado que as familias ndo estdo
sendo envolvidas no processo de colocagdo no mercado de trabalho dos entrevistados. A
participacdo ocorre apenas em um primeiro momento, onde elas autorizam as pessoas
com deficiéncia a trabalharem, ndo existindo, a partir dai, outros contatos, o que
dificulta sua compreensdo em relagdo ao seu papel como interlocutoras desse processo.
Este fato demonstra a necessidade de o Programa investir na participacéo familiar, uma
vez que a familia é a base fundamental para se viver plenamente o processo de incluséo,
sendo 0 agente significativo para o sucesso nas atividades laborais. As pessoas com
deficiéncia ainda estéo fora do mercado de trabalho, ndo por auséncia ou deficiéncia de
um tratamento legal, mas sm por problemas de agdes concretas que permitam a
qualificacéo profissional adequada e a existéncia de sistemas de habilitacdo eficientes e
de estimulos socioeconémicos que facilitem ndo somente a contratagdo, mas também a
conscientizacdo dos agentes empresariais sobre a importancia de suas acOes
corporativas em prol da cidadania, especialmente por meio da inclusdo socia da
populacdo em situacao de vulnerabilidade.

Conclui-se, portanto, que os individuos com deficiéncia, ao vivienciarem suas
relacbes, se reconhecem nas interagbes mutuas, smultneas e recorrentes que sao
estabelecidas entre o aprendiz e 0 meio, e também no dinamismo entre os demais

individuos envolvidos nesse processo, suas organizagdes, os modos de pensar e de
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fazer. Esse fato mostra que somos influenciados por pensamentos, crencas, valores,
acOes e reagOes dos outros, como afirma a Teoria Ecossistémica utilizada nesta
pesquisa. “Um contexto de formacdo € sempre um contexto ecologizado, um contexto
em transformacdo, ja que tudo se forma e também se transforma’. (MORAES 2004,
p. 157).

Assim, ha de se ressaltar a complexidade do fato de as pessoas com deficiéncia
administrarem suas deficiéncias em ambientes de trabalho, onde a maioria dos
empregados € considerada pessoas “normais’. O fato de aprenderem a lidar com suas
limitagBes e com o outro faz com que adquiram um comportamento mais responsavel,
contribuindo, assim, para uma mudanca de comportamento no ambiente familiar,
institucional, laboral e social.

Apesar de relatarem um bom convivio familiar, os entrevistados demonstraram
que a partir de sua colocagdo no mercado de trabalho seus familiares mudaram o
comportamento em relaco a eles. O rompimento do mito daquele eterno bebé incapaz
em suas atividade de vida diaria tornou-se desmistificado com sua inser¢do no mercado
de trabalho. Portanto, a relacdo familia do portador de necessidades especiais versus
mercado de trabalho remunerado se modifica a medida que o deficiente assume 0s
mesmos espacos daguel es considerados “normais’.

A administracéo da vida é afetada por numerosos indicadores inter-relacionados,
e a principa licdo que as pessoas com deficiéncia mostraram estar vivendo nesse
processo de colocagdo no trabalho é que vale a pena sonhar, uma vez que nunca
imaginaram um dia ter acesso a algum tipo de atividade laboral. A partir desse
Programa vivenciam um sonho e almegam outros mais, mesmo diante de todos os
desafios e obstaculos colocados. Para eles, o objetivo do Programa de Colocacéo no
Mercado de Trabalho da APAE/Uba e o processo de inclusdo social sdo elementos
indispensaveis, pois, apesar de hoje apenas exercerem atividades laborativas, eles
sonham com uma profisséo futura. Este fato confirma o pensamento de Engels (1977),
ao dizer: “o trabalho € condicdo bésica e fundamental de toda vida humana. E em tal

grau, que até certo ponto, podemos afirmar que o trabalho criou o proprio homem”.
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APENDICE A

Presidéncia da Republica
Casa Civil
Subchefia para Assuntos Juridicos

DECRETO N° 3298, DE 20 DE DEZEMBRO DE 1999.

Regulamentaa Lel n® 7.853, de 24 de outubro de
1989, dispbe sobre a Politica Nacional para a
Integracéo da Pessoa Portadora de Deficiéncia,
consolida as normas de protecdo, e da outras
providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, no uso das atribuicbes que |he confere o art. 84,
incisos IV e VI, da Constituicao, e tendo em vista o disposto na Lei n° 7.853, de 24 de outubro
de 1989,

DECRETA:

CAPITULO |
Das Disposi¢Oes Gerais

Art. 1° A Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia
compreende o conjunto de orientagBes normativas que objetivam assegurar 0 pleno exercicio
dos direitos individuais e sociais das pessoas portadoras de deficiéncia

Art. 2° Cabe aos 6rgéos e & entidades do Poder PUblico assegurar apessoa portadora de
deficiéncia o pleno exercicio de seus direitos basicos, inclusive dos direitos aeducacdo, asalde,
a0 trabalho, a0 desporto, ao turismo, ao lazer, a previdéncia socia, a assisténcia socia, ao
transporte, aedificacdo publica, ahabitacdo, acultura, ao amparo ainfancia e amaternidade, e
de outros que, decorrentes da Constituicdo e das leis, propiciem seu bem-estar pessoal, socia e
econdmico.

Art. 3* Paraos efeitos deste Decreto, considera-se:

| - deficiéncia — toda perda ou anormalidade de uma estrutura ou funcdo psicolégica,
fisiol6gica ou anatbmica que gere incapacidade para o desempenho de atividade, dentro do
padréo considerado normal para o ser humano;

Il - deficiéncia permanente — aquela que ocorreu ou se estabilizou durante um periodo de
tempo suficiente para ndo permitir recuperacdo ou ter probabilidade de que se dtere, apesar de
novos tratamentos, e

[11 - incapacidade — uma reducdo efetiva e acentuada da capacidade de integragéo social,
com necessidade de equipamentos, adaptages, meios ou recursos especiais para que a pessoa
portadora de deficiéncia possa receber ou transmitir informacfes necessarias a0 seu bem-estar
pessoal e ao desempenho de funcdo ou atividade a ser exercida

Art. £ E considerada pessoa portadora de deficiéncia a que se enquadra nas seguintes




| - deficiéncia fisica - dteragdo completa ou parciad de um ou mais segmentos do corpo
humano, acarretando o comprometimento da funcdo fisica, apresentando-se sob a forma de
paraplegia, paraparesia, monoplegia, monoparesia, tetraplegia, tetraparesia, triplegia, triparesia,
hemiplegia, hemiparesia, ostomia, amputagdo ou auséncia de membro, paraisia cerebral,
nanismo, membros com deformidade congénita ou adquirida, exceto as deformidades estéticas e
as que ndo produzam dificuldades para o desempenho de fungdes; (Redagdo dada pelo Decreto
n® 5.296, de 2004).

Il - deficiéncia auditiva - perda bilateral, parcial ou tota, de quarenta e um decibés (dB) ou
mais, aferida por audiograma nas frequéncias de 500HZ, 1.000HZ, 2.000Hz e 3.000Hz;
(Redacdo dada pelo Decreto n° 5.296, de 2004)

[11 - deficiéncia visual - cegueira, na qual a acuidade visua é igua ou menor que 0,05 no
melhor olho, com a melhor corregéo Optica; a baixa visdo, que significa acuidade visua entre
0,3 e 0,05 no melhor olho, com a melhor corre¢do Optica; 0s casos nos quais a somatoria da
medida do campo visuad em ambos os olhos for igua ou menor que 60°; ou a ocorréncia
simultanea de quaisquer das condic¢Oes anteriores, (Redacdo dada pelo Decreto n® 5.296, de
2004).

IV - deficiéncia mental — funcionamento intelectual significativamente inferior a média,
com manifestacdo antes dos dezoito anos e limitages associadas a duas ou mais areas de
habilidades adaptativas, tais como:

a) comunicacao;

b) cuidado pessod;

¢) habilidades sociais;

d)-utHizacde-da-comunidade;

d) utilizacdo dos recursos da comunidade; (Redac&o dada pelo Decreto n° 5.296, de 2004)
€) salde e seguranca;

f) habilidades académicas,

g) lazer; e

h) trabaho;

V - deficiéncia multipla— associacdo de duas ou mais deficiéncias.

CAPITULOII
Dos Principios

Art.5> A Politica Nacional para a Integracéo da Pessoa Portadora de Deficiéncia, em
consonancia com o Programa Naciona de Direitos Humanos, obedecera aos seguintes
principios,

| - desenvolvimento de acéo conjunta do Estado e da sociedade civil, de modo a assegurar
aplenaintegracéo da pessoa portadora de deficiéncia no contexto socio-econdmico e cultural;

Il - estabel ecimento de mecanismos e instrumentos legais e operacionais que assegurem &
pessoas portadoras de deficiéncia o pleno exercicio de seus direitos basicos que, decorrentes da
Condtituicdo e das leis, propiciam 0 seu bem-estar pessoal, socia e econdmico; e

[l - respeito & pessoas portadoras de deficiéncia, que devem receber igualdade de
oportunidades na sociedade por reconhecimento dos direitos que lhes sdo assegurados, sem
privilégios ou paternalismos.
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CAPITULO 111
Das Diretrizes

Art. 6 S3o diretrizes da Politica Nacional para a Integragdo da Pessoa Portadora de
Deficiéncia

| - estabelecer mecanismos que acelerem e favoregam ainclusdo socia da pessoa portadora
de deficiéncia

Il - adotar estratégias de articulagdo com oOrgaos e entidades publicos e privados, bem
assim com organismos internacionais e estrangeiros para a implantagdo desta Politica;

[11 - incluir a pessoa portadora de deficiéncia, respeitadas as suas peculiaridades, em todas
as iniciativas governamentas relacionadas a educacdo, a salde, ao trabalho, a edificacéo
publica, a previdéncia social, a assisténcia social, ao transporte, a habitacdo, a cultura, ao
esporte e ao lazer;

IV -viabilizar a participacdo da pessoa portadora de deficiéncia em todas as fases de
implementacéo dessa Politica, por intermédio de suas entidades representativas,

V -ampliar as dternativas de inser¢cdo econdmica da pessoa portadora de deficiéncia,
proporcionando a ela qualificagéo profissiona e incorporacéo no mercado de traba ho; e

VI - garantir o efetivo atendimento das necessidades da pessoa portadora de deficiéncia,
sem o cunho assistencidista

CAPITULO IV
Dos Objetivos

Art. 7% S30 objetivos da Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de
Deficiéncia

| - 0 acesso, 0 ingresso e a permanéncia da pessoa portadora de deficiéncia em todos os
servigos oferecidos acomunidade;

Il - integrac@o das agdes dos 6rgaos e das entidades publicos e privados nas areas de salide,
educacdo, trabalho, transporte, assisténcia social, edificagdo publica, previdéncia socia,
habitac&o, cultura, desporto e lazer, visando aprevencao das deficiéncias, aeliminacéo de suas
multiplas causas e ainclusdo socid;

[l - desenvolvimento de programas setoriais destinados ao atendimento das necessidades
especiais da pessoa portadora de deficiéncia;

IV - formac&o de recursos humanos para atendimento da pessoa portadora de deficiéncia; e

V - garantia da efetividade dos programas de prevencéo, de atendimento especializado e de
inclusdo socidl.

CAPITULOV
Dos I nstrumentos

Art. 8 Sdo instrumentos da Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de
Deficiéncia

| -a aticulacéo entre entidades governamentais e nao-governamentais que tenham
responsabilidades quanto ao atendimento da pessoa portadora de deficiéncia, em nivel federal,
estadual, do Digtrito Federa e municipal;

Il - o fomento aformagéo de recursos humanos para adequado e eficie nte atendimento da
pessoa portadora de deficiéncia;

[l - a aplicacdo da legidacdo especifica que disciplina a reserva de mercado de trabaho,
em favor da pessoa portadora de deficiéncia, nos rgaos e nas entidades publicos e privados;

IV - o fomento da tecnologia de bioengenharia voltada para a pessoa portadora de
deficiéncia, bem como afacilitacdo daimportagdo de equipamentos, e

V -a fiscalizacdo do cumprimento da legisacdo pertinente a pessoa portadora de
deficiéncia.
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CAPITULO VI
Dos Aspectos I ngtitucionais

Art. 9 Os 6rgdos e as entidades da Administracdo Plblica Federa direta e indireta
deverdo conferir, no ambito das respectivas competéncias e finalidades, tratamento prioritario e
adequado aos assuntos relativos a pessoa portadora de deficiéncia, visando a assegurar-lhe o
pleno exercicio de seus direitos basicos e a efetiva inclusdo social.

Art. 10. Na execucdo deste Decreto, a Administragdo Publica Federa direta e indireta
atuara de modo integrado e coordenado, seguindo planos e programas, com prazos e objetivos
determinados, aprovados pelo Conselho Nacional dos Direitos da Pessoa Portadora de
Deficiéncia - CONADE.

Art. 11. Ao CONADE, criado no &mbito do Ministério da Justica como 6rgdo superior de
deliberacdo colegiada, compete:

| - zelar pela efetivaimplantagéo da Politica Naciona para Integracéo da Pessoa Portadora
de Deficiéncia

Il - acompanhar o plangamento e avaliar a execucdo das politicas setoriais de educacao,
sallde, trabalho, assisténcia social, transporte, cultura, turismo, desporto, lazer, politica urbana e
outras relativas apessoa portadora de deficiéncia;

[11 - acompanhar a elaboracéo e a execucdo da proposta orcamentaria do Ministério da
Justica, sugerindo as modificagbes necess&rias a consecucdo da Politica Nacional para
Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia;

IV - zdlar pela efetivacdo do sistema descentralizado e participativo de defesa dos direitos
da pessoa portadora de deficiéncia;

V - acompanhar e apoiar as politicas e as agBes do Conselho dos Direitos da Pessoa
Portadora de Deficiéncia no ambito dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios;

V1 - propor a elaboracéo de estudos e pesquisas que objetivem a melhoria da qualidade de
vida da pessoa portadora de deficiéncia;

VII - propor e incentivar a realizacdo de campanhas visando aprevencao de deficiéncias e
apromocao dos direitos da pessoa portadora de deficiéncia;

VIII - aprovar o plano de acdo anua da Coordenadoria Nacional para Integracdo da Pessoa
Portadora de Deficiéncia - CORDE;

I X - acompanhar, mediante relatérios de gestéo, o desempenho dos programas e projetos
da Politica Naciona para Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia; e

X - elaborar 0 seu regimento interno.

Art. 12. O CONADE sera constituido, paritariamente, por representantes de instituicoes
governamentais e da sociedade civil, sendo a sua composicdo e 0 seu funcionamento
disciplinados em ato do Ministro de Estado da Justica.

Parégrafo unico. Na composicéo do CONADE, o Ministro de Estado da Justica dispora
sobre os critérios de escolha dos representantes a que se refere este artigo, observando, entre
outros, a representatividade e a efetiva atuagdo, em nivel nacional, relativamente adefesa dos
direitos da pessoa portadora de deficiéncia

Art. 13. Poderdo ser ingtituidas outras instancias deliberativas pelos Estados, pelo Distrito
Federa e pelos Municipios, que integrardo sistema descentralizado de defesa dos direitos da
pessoa portadora de deficiéncia.

Art. 14. Incumbe ao Ministério da Justica, por intermédio da Secretaria de Estado dos
Direitos Humanos, a coordenacéo superior, na Administracdo Publica Federal, dos assuntos, das
atividades e das medidas que se refiram s pessoas portadoras de deficiéncia

§1° No ambito da Secretaria de Estado dos Direitos Humanos, compete AaCORDE:

| - exercer a coordenacdo superior dos assuntos, das agdes governamentais e das medidas
referentes apessoa portadora de deficiéncia;

Il - elaborar os planos, programas e projetos da Politica Nacional para Integragdo da Pessoa
Portadora de Deficiéncia, bem como propor as providéncias necessarias a sua completa
implantagéo e ao seu adequado desenvolvimento, inclusive as pertinentes a recursos financeiros
e as de caréter legidativo;
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[11 - acompanhar e orientar a execucdo pela Administracdo Publica Federal dos planos,
programas e projetos mencionados no inciso anterior;

IV - manifestar-se sobre a Politica Naciona para a Integracdo da Pessoa Portadora de
Deficiéncia, dos projetos federais a ela conexos, antes da liberagdo dos recursos respectivos;

V - manter com os Estados, o Digtrito Federal, os Municipios e o Ministério Publico,
estreito relacionamento, objetivando a concorréncia de agdes destinadas a integracdo das
pessoas portadoras de deficiéncia;

V1 - provocar ainiciativa do Ministério Pablico, ministrando-1he informagdes sobre fatos
gue constituam objeto da acdo civil de que trata aLei i 7.853, de 24 de outubro de 1989, e
indicando-1he os elementos de convicgéo;

VII - emitir opinido sobre os acordos, contratos ou convénios firmados pelos demais
0rgdos da Administracéo Publica Federal, no &mbito da Politica Naciona para a Integracéo da
Pessoa Portadora de Deficiéncia; e

VIII - promover e incentivar a divulgacdo e o debate das questGes concernentes apessoa
portadora de deficiéncia, visando aconscientizacéo da sociedade.

§ 2° Naelaboragéo dos planos e programas a seu cargo, a CORDE dever&

| - recolher, sempre que possivel, a opinido das pessoas e entidades interessadas; e

Il - considerar a necessidade de ser oferecido efetivo apoio & entidades privadas voltadas a
integracéo socia da pessoa portadora de deficiéncia

CAPITULO VII
Da Equiparacao de Oportunidades

Art. 15. Os 6rgaos e as entidades da Administragdo Publica Federal prestaréo direta ou
indiretamente apessoa portadora de defi ciéncia 0s seguintes servigos:

| - reabilitagéo integral, entendida como o desenvolvimento das potenciaidades da pessoa
portadora de deficiéncia, destinada a facilitar sua atividade |aboral, educativa e social;

Il - formacdo profissona e qualificagdo para o trabaho;

Il - escolarizacd em estabelecimentos de ensino regular com a provisdo dos apoios
necessarios, ou em estabel ecimentos de ensino especial; e

IV - orientac8o e promocao individual, familiar e socidl.

Secéoll
Da Saude

Art. 16. Os 0Orgéos e as entidades da Administracdo Publica Federal direta e indireta
responsaveis pela salde devem dispensar aos assuntos objeto deste Decreto tratamento
prioritério e adequado, viabilizando, sem prejuizo de outras, as seguintes medidas.

| - a promogdo de agles preventivas, como as referentes ao plangamento familiar, ao
aconselhamento genético, ao acompanhamento da gravidez, do parto e do puerpério, anutricdo
da mulher e da crianca, aidentificacdo e ao controle da gestante e do feto de alto risco, a
imunizagdo, & doencas do metabolismo e seu diagndstico, a0 encaminhamento precoce de
outras doencas causadoras de deficiéncia, e a deteccdo precoce das doengas cronico-
degenerativas e a outras potencia mente incapacitantes;

[l - 0 desenvolvimento de programas especiais de prevencédo de acidentes domésticos, de
trabaho, de trénsito e outros, bem como o desenvolvimento de programa para tratamento
adequado a suas vitimas,

[l - a criago de rede de servigos regionalizados, descentralizados e hierarquizados em
crescentes niveis de complexidade, voltada ao atendimento a salide e reabilitacdo da pessoa
portadora de deficiéncia, articulada com 0s servigos sociais, educacionais e com o trabal ho;

IV - a garantia de acesso da pessoa portadora de deficiéncia aos estabel ecimentos de salide
publicos e privados e de seu adequado tratamento sob normas técnicas e padrfes de conduta
apropriados,

V - a garantia de atendimento domiciliar de salide ao portador de deficiéncia grave ndo
internado;
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VI - 0 desenvolvimento de programas de salide voltados para a pessoa portadora de
deficiéncia, desenvolvidos com a participagdo da sociedade e que lhes ensgiem a inclusdo
socid; e

VIl - 0 papel estratégico da atuacdo dos agentes comunitérios de salide e das equipes de
salde da familia na disseminagdo das prédticas e estratégias de reabilitacdo baseada na
comunidade.

§ 1° Paraos efeitos deste Decreto, prevencéo compreende as acoes e medidas orientadas a
evitar as causas das deficiéncias que possam ocasionar incapacidade e as destinadas a evitar sua
progressao ou derivagdo em outras incapaci dades.

§ 22 A deficiéncia ou incapacidade deve ser diagnosticada e caracterizada por equipe
multidisciplinar de salide, para fins de concessdo de beneficios e servicos.

§ 3* As acbes de promocdo da qualidade de vida da pessoa portadora de deficiéncia
deverdo também assegurar a igualdade de oportunidades no campo da salide.

Art. 17. E bendficiaria do processo de resbilitagdo a pessoa que apresenta deficiéncia,
qualquer que sgja sua natureza, agente causal ou grau de severidade.

§ 1° Considera-se reabilitacdo o processo de duracéo limitada e com objetivo definido,
destinado a permitir que a pessoa com deficiéncia alcance o nivel fisico, mental ou social
funciona ¢6timo, proporcionando-lhe os meios de modificar sua prépria vida, podendo
compreender medidas visando a compensar a perda de uma func¢do ou uma limitacéo funcional e
facilitar gjustes ou regjustes sociais.

§ 2° Para efeito do disposto neste artigo, toda pessoa que apresente reducdo funcional
devidamente diagnosticada por equipe multiprofissional terd direito a beneficiar-se dos
processos de reabilitacdo necessarios para corrigir ou modificar seu estado fisico, mental ou
sensorial, quando este constitua obstaculo para sua integracéo educativa, laboral e socidl.

Art. 18. Incluemse na assisténcia integral asalide e reabilitacdo da pessoa portadora de
deficiéncia a concessdo de Orteses, préteses, bolsas coletoras e materiais auxiliares, dado que
tais equipamentos complementam o atendimento, aumentando as possibilidades de
independéncia e inclusdo da pessoa portadora de deficiéncia.

Art. 19. Consideram-se ajudas técnicas, para os efeitos deste Decreto, os elementos que
permitem compensar uma ou mais limitagdes funcionais motoras, sensoriais ou mentais da
pessoa portadora de deficiéncia, com o0 objetivo de permitir-lhe superar as barreiras da
comunicacdo e da mobilidade e de possibilitar sua plenainclusdo social.

Par&grafo unico. S0 ajudas técnicas.

| - préteses auditivas, visuais e fisicas;

Il - Orteses que favorecam a adequacado funciondl;

[11 - equipamentos e elementos necess&ios aterapia e reabilitacdo da pessoa portadora de
deficiéncig;

IV - equipamentos, maquinarias e utensilios de trabalho especialmente desenhados ou
adaptados para uso por pessoa portadora de deficiéncia;

V - dementos de mobilidade, cuidado e higiene pessoal necessarios para facilitar a
autonomia e a seguranca da pessoa portadora de deficiéncia;

VI - elementos especiais para facilitar a comunicagdo, a informacdo e a sindizacdo para
pessoa portadora de deficiéncig;

VII - equipamentos e material pedagdgico especial para educacéo, capacitacdo e recreacdo
da pessoa portadora de deficiéncia;

VIII - adaptacOes ambientais e outras que garantam o acesso, a melhoria funciona e a
autonomia pessod; e

I X - bolsas coletoras para os portadores de ostomia.

Art. 20. E considerado parte integrante do processo de resbilitagido o provimento de
medicamentos que favorecam a estabilidade clinica e funciona e auxiliem na limitacdo da
incapacidade, na reeducagéo funcional e no controle das lesdes que geram incapaci dades.

Art. 21. O tratamento e a orientagdo psicol égica serdo prestados durante as distintas fases
do processo reabilitador, destinados a contribuir para que a pessoa portadora de deficiéncia
ainja o mais pleno desenvolvimento de sua personalidade.
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Parégrafo Unico. O tratamento e 0s apoios psicol 6gicos seréo simultneos aos tratamentos
funcionais e, em todos os casos, seréo concedidos desde a comprovagdo da deficiéncia ou do
inicio de um processo patol 6gico que possa origina-la

Art. 22. Durante areabilitagdo, sera propiciada, se necesséria, assisténcia em salide mental
com a finalidade de permitir que a pessoa submetida a esta prestacdo desenvolva ao maximo
suas capacidades.

Art. 23. Sera fomentada a redizacdo de estudos epidemioldgicos e clinicos, com
periodicidade e abrangéncia adequadas, de modo a produzir informagdes sobre a ocorréncia de
deficiéncias e incapacidades.

Secdo |

Do Acesso aEducacgao

Art. 24. Os 6rgéos e as entidades da Administracdo Publica Federal direta e indireta
responsaveis pela educacdo dispensardo tratamento prioritério e adequado aos assuntos objeto
deste Decreto, viabilizando, sem prejuizo de outras, as seguintes medidas:

| - a matricula compulsoria em cursos regulares de estabel ecimentos publicos e particulares
de pessoa portadora de deficiéncia capazes de se integrar na rede regular de ensino;

Il -a inclusfo, no sistema educacional, da educacéo especid como modaidade de
educacdo escolar que permeia transversalmente todos os niveis e as modalidades de ensino;

[l - ainsercdo, no sistema educacional, das escolas ou instituicdes especiaizadas publicas
e privadas;

IV - aoferta, obrigatéria e gratuita, da educacéo especial em estabel ecimentos publicos de
ensino;

V - o0 oferecimento obrigatério dos servicos de educacdo especia ao educando portador de
deficiéncia em unidades hospitalares e congéneres nas quais esteja internado por prazo igua ou
superior aum ano; e

VI -0 acesso de auno portador de deficiéncia aos beneficios conferidos aos demais
educandos, inclusive material escolar, transporte, merenda escolar e bolsas de estudo.

§ 1° Entende-se por educacdo especia, para os efeitos deste Decreto, a modalidade de
educacdo escolar oferecida preferencialmente na rede regular de ensino para educando com
necessidades educacionais especiais, entre ees o portador de deficiéncia

8§ 2 A educacdo especia caracteriza-se por congtituir processo flexivel, dindmico e
individualizado, oferecido principalmente nos niveis de ensino considerados obrigatérios.

§ 3 A educacdo do aluno com deficiéncia devera iniciar-se na educacdo infantil, a partir
de zero ano.

84 A educagdo especid contard com equipe multiprofissional, com a adequada
especializacdo, e adotara orientagdes pedagdgicas individualizadas.

§ 5° Quando da construcdo e reforma de estabel ecimentos de ensino devera ser observado
0 atendimento as normas técnicas da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas — ABNT
relativas aacessibilidade.

Art. 25. Os servigos de educacdo especia serdo ofertados nas ingtituigdes de ensino
publico ou privado do sistema de educacdo geral, de formatransitéria ou permanente, mediante
programas de apoio para 0 auno que esta integrado no sistema regular de ensino, ou em escolas
especiaizadas exclusivamente quando a educagéo das escolas comuns ndo puder satisfazer as
necessidades educativas ou sociais do aluno ou quando necessario ao bem-estar do educando.

Art. 26. As ingtituicbes hospitalares e congéneres deverdo assegurar atendimento
pedagdgico ao educando portador de deficiéncia internado nessas unidades por prazo igua ou
superior a um ano, com o proposito de suainclusdo ou manutencdo no processo educacional.

Art. 27. As instituigBes de ensino superior deverdo oferecer adaptagOes de provas e 0s
apoi 0s necessarios, previamente solicitados pelo aluno portador de deficiéncia, inclusive tempo
adicional pararealizacdo das provas, conforme as caracteristicas da deficiéncia.

§ 1° Asdisposicdes deste artigo aplicam-se, também, ao sistema geral do processo seletivo
para ingresso em cursos universitarios de ingtituicdes de ensino superior.
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§ 22 O Ministério da Educacdo, no ambito da sua competéncia, expedird instrugoes para
gue os programas de educacdo superior incluam nos seus curriculos contetdos, itens ou
disciplinas relacionados apessoa portadora de deficiéncia

Art. 28. O duno portador de deficiéncia matriculado ou egresso do ensino fundamental ou
médio, de ingtituigdes publicas ou privadas, terd acesso aeducagdo profissional, a fim de obter
habilitagdo profissiona gue Ihe proporcione oportunidades de acesso ao mercado de traba ho.

§ 1° A educacdo profissiona para a pessoa portadora de deficiéncia sera oferecida nos
niveis bésico, técnico e tecnoldgico, em escola regular, em instituicdes especializadas e nos
ambientes de trabaho.

§ 22 As ingtituigdes publicas e privadas que ministram educacdo profissiona deverdo,
obrigatoriamente, oferecer cursos profissonais de nivel basico a pessoa portadora de
deficiéncia, condicionando a matricula asua capacidade de aproveitamento e ndo a seu nivel de
escolaridade.

§ 3° Entende-se por habilitacdo profissional o processo destinado a propiciar a pessoa
portadora de deficiéncia, em nivel forma e sistematizado, aquisicdo de conhecimentos e
habilidades especificamente associados a determinada profissdo ou ocupagéo.

§ # Os diplomas e certificados de cursos de educacdo profissional expedidos por
instituicdo credenciada pelo Ministério da Educacéo ou 6rgéo equivalente teréo validade em
todo o territorio naciondl.

Art. 29. As escolas e instituices de educacdo profissona oferecerdo, se necessario,
sarvicos de apoio especidizado para atender & peculiaridades da pessoa portadora de
deficiéncia, tais como:

| - adaptacdo dos recursos instrucionais: materia pedagdgico, equipamento e curricul o

Il - capacitagdo dos recursos humanos. professores, instrutores e profissonas
especializados,; e

Il - adequacdo dos recursos fisicos: eliminacdo de barreiras arquiteténicas, ambientais e de

comunicagéo.

Secdolll
Da Habilitagcdo e da Reabilitacdo Profissonal

Art. 30. A pessoa portadora de deficiéncia, beneficiaria ou ndo do Regime Geral de
Previdéncia Social, tem direito & prestacOes de habilitacdo e reabilitagdo profissona para
capacitar-se a obter trabalho, conserva-1o e progredir profissionalmente.

Art. 31. Entende-se por habilitagdo e reabilitagdo profissiona o processo orientado a
possibilitar que a pessoa portadora de deficiéncia, a partir da identificagdo de suas
potencialidades laborativas, adquira o nivel suficiente de desenvolvimento profissiona para
ingresso e reingresso no mercado de trabalho e participar da vida comunitéria.

Art. 32. Os servicos de habilitagdo e reabilitacio profissional devero estar dotados dos
recursos necessarios para atender toda pessoa portadora de deficiéncia, independentemente da
origem de sua deficiéncia, desde que possa ser preparada para trabalho que lhe sgja adequado e
tenha perspectivas de obter, conservar e nele progredir.

Art.33. A orientacdo profissiona serd prestada pelos correspondentes servigos de
habilitagdo e reabilitacéo profissional, tendo em conta as potencialidades da pessoa portadora de
deficiéncia, identificadas com base em relatdrio de equipe multiprofissional, que devera
considerar:

| - educacdo escolar efetivamente recebida e por receber;

Il - expectativas de promogdo socid;

I11 - possibilidades de emprego existentes em cada caso;

IV - motivagOes, atitudes e preferéncias profissonais; e

V - necessidades do mercado de trabal ho.
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Secdo |V
Do Acesso ao Trabalho

Art. 34. E finalidade primordial da politica de emprego ainsercéo da pessoa portadora de
deficiéncia no mercado de trabalho ou sua incorporagdo ao sistema produtivo mediante regime
especial de trabalho protegido.

Paragrafo tnico.  Nos casos de deficiéncia grave ou severa, o cumprimento do disposto no
caput deste artigo podera ser efetivado mediante a contratacdo das cooperativas sociais de que
trataaLei n’ 9.867, de 10 de novembro de 1999.

Art. 35. S8 modalidades de insercéo laboral da pessoa portadora de deficiéncia

| - colocacdo competitiva: processo de contratacdo regular, nos termos da legidacéo
trabalhista e previdenciéria, que independe da adocdo de procedimentos especiais para sua
concretizacdo, ndo sendo excluida a possibilidade de utilizacdo de apoios especiais,

Il - colocagdo seletiva: processo de contratacdo regular, nos termos da legislagdo
trabalhista e previdenciéria, que depende da adocdo de procedimentos e apoios especiais para
sua concretizacao; e

[11 - promogao do trabalho por conta prépria: processo de fomento da agdo de uma ou mais
pessoas, mediante trabalho auténomo, cooperativado ou em regime de economia familiar, com
vista aemancipagdo econdmica e pessoal .

§ 1% As entidades beneficentes de assisténcia socia, naformadalei, poderdo intermediar a
modalidade de insercdo laboral de que tratam os incisos |1 e |11, nos seguintes casos.

| - ra contratacdo para prestagdo de servigos, por entidade publica ou privada, da pessoa
portadora de deficiéncia fisica, mental ou sensoriad: e

Il - na comercidlizagdo de bens e servigos decorrentes de programas de habilitagdo
profissional de adolescente e adulto portador de deficiéncia em oficina protegida de producéo
ou terapéutica.

§2° Consideram-se procedimentos especiais 0s meios utilizados para a contratacéo de
pessoa que, devido a0 seu grau de deficiéncia, transitéria ou permanente, exija condicdes
especiais, tais como jornada variavel, horério flexivel, proporcionalidade de salario, ambiente de
trabalho adequado & suas especificidades, entre outros.

§ 3* Consideram-se apoios especiais a orientagdo, a supervisio e as gjudas técnicas entre
outros elementos que auxiliem ou permitam compensar uma ou mais limitagdes funcionais
motoras, sensoriais ou mentais da pessoa portadora de deficiéncia, de modo a superar as
barreiras da mobilidade e da comunicagdo, possibilitando a plena utilizagdo de suas capacidades
em condigdes de normalidade.

§ 4# Considera-se oficina protegida de producdo a unidade que funciona em relacdo de
dependéncia com entidade publica ou beneficente de assisténcia socia, que tem por objetivo
desenvolver pragrama de habilitagdo profissional para adolescente e adulto portador de
deficiéncia, provendo-o com trabalho remunerado, com vista a emancipagdo econbmica e
pessoal relativa.

85° Consdera-se oficina protegida terapéutica a unidade que funciona em relagdo de
dependéncia com entidade publica ou beneficente de assisténcia social, que tem por objetivo a
integragdo socia por meio de atividades de adaptagcdo e capacitagdo para o trabaho de
adolescente e adulto que devido ao seu grau de deficiéncia, transitéria ou permanente, ndo possa
desempenhar atividade labora no mercado competitivo de trabalho ou em oficina protegida de
producao.

§ 6 O periodo de adaptacéo e capacitacio para o trabalho de adolescente e adulto portador
de deficiéncia em dicina protegida terapéutica ndo caracteriza vinculo empregaticio e et
condicionado a processo de avdiacd individua que considere o desenvolvimento
biopsicosocia da pessoa.

§ 7° A prestacdo de servicos serd feita mediante celebracdo de convénio ou contrato
formal, entre a entidade beneficente de asssténcia social e o tomador de servicos, no qua
constara a relacdo nominal dos trabalhadores portadores de deficiéncia colocados adisposicao
do tomador.



§ 8 A entidade que se utilizar cb processo de colocacdo seletiva deverd promover, em
parceria com o tomador de servicos, programas de prevencdo de doencas profissionais e de
reducdo da capacidade laboral, bem assim programas de reabilitacéo caso ocorram patologias ou
se manifestem outras incapacidades.

Art. 36. A empresa com cem ou mais empregados esta obrigada a preencher de dois a
cinco por cento de seus cargos com beneficidrios da Previdéncia Socia reabilitados ou com
pessoa portadora de deficiéncia habilitada, na seguinte proporcao:

| - até duzentos empregados, dois por cento;

Il - de duzentos e um a quinhentos empregados, trés por cento;

[11 - de quinhentos e um a mil empregados, quatro por cento; ou

IV - mais de mil empregados, cinco por cento.

§ 1° A dispensa de empregado na condicdo estabelecida neste artigo, quando se tratar de
contrato por prazo determinado, superior a noventa dias, e a dispensa imotivada, no contrato por
prazo indeterminado, somente podera ocorrer apos a contratacdo de substituto em condicoes
semel hantes.

§ 2* Considera-se pessoa portadora de deficiéncia habilitada aguela que concluiu curso de
educacdo profissiona de nivel basico, técnico ou tecnoldgico, ou curso superior, com
certificagdo ou diplomagéo expedida por instituicdo publica ou privada, legalmente credenciada
pelo Ministério da Educac&o ou 6rgdo equivalente, ou aguela com certificado de conclusdo de
processo de habilitacdo ou reabilitagdo profissiona fornecido pelo Instituto Nacional do Seguro
Social - INSS.

§ 3* Considera-se, também, pessoa portadora de deficiéncia habilitada aquela que, néo
tendo se submetido a processo de habilitagdo ou reabilitacdo, esteja capacitada para o exercicio
dafuncéo.

8§ 4> A pessoa portadora ce deficiéncia habilitada nos termos dos 88 2° e 3 deste artigo
podera recorrer aintermediacdo de 6rgdo integrante do sistema publico de emprego, para fins de
inclusdo labora naforma deste artigo.

§5° Compete a0 Ministério do Trabaho e Emprego estabelecer sistemética de
fiscalizac8o, avaliagdo e controle das empresas, bem como instituir procedimentos e formularios
gue propiciem estatisticas sobre 0 nimero de empregados portadores de deficiéncia e de vagas
preenchidas, parafins de acompanhamento do disposto no caput deste artigo.

Art. 37. Fica assegurado a pessoa portadora de deficiéncia o direito de se inscrever em
concurso publico, em iguadade de condigBes com os demais candidatos, para provimento de
cargo cujas atribuicdes sgjam compativeis com a deficiéncia de que é portador.

§1° O candidato portador de deficiéncia, em razéo da necessaria igualdade de condicdes,
concorrera a todas as vagas, sendo reservado no minimo o percentua de cinco por cento em
face da classificagdo obtida

§ 2 Caso a aplicagdo do percentual de que trata o parégrafo anterior resulte em nlimero
fracionado, este devera ser elevado até o primeiro nimero inteiro subsequiente.

Art. 38. N&p se aplica o disposto no artigo anterior nos casos de provimento de:

| - cargo em comissdo ou fung&o de confianga, de livre nomeagdo e exoneracdo; e

Il - cargo ou emprego publico integrante de carreira que exija aptidao plena do candidato.

Art. 39. Os editais de concursos publicos deverdo conter:

| - 0 nimero de vagas existentes, bem como o total correspondente areserva destinada a
pessoa portadora de deficiéncig;

Il - as atribuicdes e tarefas essenciais dos cargos,

[l - previsdo de adaptacdo das provas, do curso de formacdo e do estagio probatdrio,
conforme a deficiéncia do candidato; e

IV - exigéncia de apresentacao, pelo candidato portador de deficiéncia, no ato da inscricéo,
de laudo médico atestando a espécie e o grau ou nivel da deficiéncia, com expressa referéncia
a0 codigo correspondente da Classificagdo Internacional de Doenca- CID, bem como a
provavel causa da deficiéncia.

Art. 40. E vedado a autoridade competente obstar a inscricdo de pessoa portadora de
deficiéncia em concurso publico para ingresso em carreira da Administracdo Publica Federal
direta e indireta
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§1° No ato da inscricdo, o candidato portador de deficiéncia que necessite de tratamento
diferenciado nos dias do concurso devera requeré-lo, no prazo determinado em edital, indicando
as condicdes diferenciadas de que necessita para a realizacdo das provas.

§ 22 O candidato portador de deficiéncia que necessitar de tempo adicional para reaizacéo
das provas devera requeré-lo, com justificativa acompanhada de parecer emitido por especialista
da &rea de sua deficiéncia, no prazo estabelecido no edital do concurso.

Art. 41. A pessoa portadora de deficiéncia, resguardadas as condigdes especiais previstas
neste Decreto, participara de concurso em igua dade de condi¢des com os demais candidatos no
gue concerne:

| - a0 contetdo das provas,

Il - aavaliacdo e aos critérios de aprovacéo;

[11 - a0 hor&rio e a0 local de aplicacdo das provas; e

IV - anota minima exigida para todos os demais candidatos.

Art. 42. A publicagdo do resultado final do concurso sera feita em duas listas, contendo, a
primeira, a pontuagdo de todos os candidatos, inclusive a dos portadores de deficiéncia, e a
segunda, somente a pontuacao destes Ultimos.

Art. 43. O 6rgdo responsavel pela redizacd do concurso tera a assisténcia de equipe
multiprofissonal composta de trés profissonais capacitados e atuantes nas areas das
deficiéncias em questéo, sendo um deles médico, e trés profissionais integrantes da carreira
amejada pelo candidato.

§1° A equipe multiprofissional emitira parecer observando:

| - as informages prestadas pelo candidato no ato da inscrigéo;

Il - a natureza das atribui¢les e tarefas essarciais do cargo ou da func¢do a desempenhar;

[11 - aviabilidade das condic¢des de acessibilidade e as adequacbes do ambiente de traba ho
na execucdo das tarefas,

IV -a posshilidade de uso, pelo candidato, de equipamentos ou outros meios que
habitualmente utilize; e

V - aCID e outros padrdes reconhecidos naciona e internacional mente.

§ 2% A equipe multiprofissional avaliard a compatibilidade entre as atribuicdes do cargo e
a deficiéncia do candidato durante o estagio probatorio.

Art. 44. A andlise dos aspectos relativos ao potencia de trabalho do candidato portador de
deficiéncia obedecera ao disposto no art. 20 daLei n° 8.112, de 11 de dezembro de 1990.

Art. 45. Serdo implementados programas de formacéo e qualificacdo profissiona voltados
para a pessoa portadora de deficiéncia no ambito do Plano Nacional de Formag&o Profissional -

PLANFOR.

Parégrafo Unico. Os programas de formacdo e qualificacdo profissona para pessoa
portadora de deficiéncia ter& como objetivos:

| - criar condicBes que garantam a toda pessoa portadora de deficiéncia o direito a receber
uma formagdo profissiona adequada;

Il - organizar os meios de formacdo necess&rios para qudificar a pessoa portadora de
deficiéncia para ainser¢éo competitiva no mercado laboral; e

[l - ampliar a formacdo e qualificagdo profissional sob a base de educagdo geral para
fomentar o desenvolvimento harménico da pessoa portadora de deficiéncia, assm como para
satisfazer as exigéncias derivadas do progresso técnico, dos novos métodos de producdo e da
evolucdo socia e econdmica.

Secdo V

Da Cultura, do Desporto, do Turismo e do L azer

Art. 46. Os 6rgéos e as entidades da Administracdo Publica Federa direta e indireta
responsaveis pela cultura, pelo desporto, pelo turismo e pelo lazer dispensardo tratamento
prioritario e adequado aos assuntos objeto deste Decreto, com vista a viabilizar, sem prgjuizo de
outras, as seguintes medidas:

| - promover 0 acesso da pessoa portadora de deficiéncia aos meios de comunicacdo socidl;

Il - criar incentivos para o exercicio de atividades criativas, mediante:
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a) participacdo da pessoa portadora de deficiéncia em concursos de prémios no campo das
atese dasletras; e

b) exposicles, publicactes e representacles artisticas de pessoa portadora de deficiéncia;

[11 - incentivar a prética desportiva formal e ndo-forma como direito de cadaum e o lazer
como forma de promog&o socid;

IV - estimular meios que facilitem o exercicio de atividades desportivas entre a pessoa
portadora de deficiéncia e suas entidades representativas,

V - assegurar a acessibilidade & instalagbes desportivas dos estabel ecimentos de ensino,
desde o nivel pré-escolar até auniversidade;

VI - promover ainclusdo de atividades desportivas para pessoa portadora de deficiéncia na
prética da educagéo fisica ministrada nas institui¢coes de ensino publicas e privadas,

VIl - apoiar e promover a publicacdo e 0 uso de guias de turismo com informacdo
adequada apessoa portadora de deficiéncia; e

VIII - estimular a ampliagdo do turismo a pessoa portadora de deficiéncia ou com
mobilidade reduzida, mediante a oferta de instalacbes hoteleiras acessiveis e de servicos
adaptados de transporte.

Art. 47. Os recursos do Programa Naciona de Apoio aCultura financiaréo, entre outras
acOes, aproducdo e a difusdo artistico-cultural de pessoa portadora de deficiéncia.

Parégrafo Unico. Os projetos culturais financiados com recursos federais, inclusive
oriundos de programas especiais de incentivo a cultura, deveréo facilitar o livre acesso da
pessoa portadora de deficiéncia, de modo a possibilitar-lhe o pleno exercicio dos seus direitos
culturais.

Art. 48. Os 0rgaos e as entidades da Administragdo Publica Federa direta e indireta,
promotores ou financiadores de atividades desportivas e de lazer, devem concorrer técnica e
financeiramente para obtencdo dos objetivos deste Decreto.

Paragrafo unico. Serdo prioritariamente apoiadas a manifestacdo desportiva de rendimento
e aeducacional, compreendendo as atividades de:

| - desenvolvimento de recursos humanos especializados,

Il - promoc&o de competicOes desportivas internacionais, nacionais, estaduais e locais;

Il - pesquisa cientifica, desenvolvimento tecnol 6gico, documentacdo e informacéo; e

IV - construcdo, ampliacdo, recuperacdo e adaptacao de instalacdes desportivas e de lazer.

CAPITULO VIII
Da Politica de Capacitacdo de Profissionais Especializados

Art. 49. Os 0rgéos e as entidades da Administragdo Publica Federa direta e indireta,
responsavels pela formacdo de recursos humanos, devem dispensar aos assuntos objeto deste
Decreto tratamento prioritario e adequado, viabilizando, sem prejuizo de outras, as seguintes
medidas:

| - formacdo e qualificaco de professores de nivel médio e superior para a educacéo
especial, de técnicos de nivel médio e superior especializados na habilitacgo e reabilitagcéo, e de
instrutores e professores para a formagéo profissional;

Il - formacdo e qualificacdo profissional, nas diversas éreas de conhecimento e de recursos
humanos que atendam & demandas da pessoa portadora de deficiéncia; e

[l - incentivo a pesquisa e a0 desenvolvimento tecnolégico em todas as areas do
conhecimento relacionadas com a pessoa portadora de deficiéncia.

CAPITULO IX
Da Acessibilidade na Administracao Publica Federal
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CAPITULO X
Do Sistema I ntegrado de | nfor macdes

Art. 55, Fica ingtituido, no &mbito da Secretaria de Estado dos Direitos Humanos do
Ministério da Justica, o Sistema Nacional de Informagdes sobre Deficiéncia, sob a
responsabilidade da CORDE, com a finalidade de criar e manter bases de dados, reunir e
difundir informagdo sobre a Situagdo das pessoas portadoras de deficiéncia e fomentar a
pesquisa e 0 estudo de todos os aspectos que afetem a vida dessas pessoas.

Paragrafo Unico. Serdo produzidas, periodicamente, estatisticas e informacfes, podendo
esta atividade redlizar-se conjuntamente com 0S Censos Nacionais, pesquisas nacionas, regionais
e locais, em estreita colaboracdo com universidades, institutos de pesquisa e organizacOes para
pessoas portadoras de deficiéncia.

CAPITULO XI
Das Disposi¢Oes Finais e Transtorias

Art. 56. A Secretaria de Estado dos Direitos Humanos, com base nas diretrizes e metas do
Plano Plurianua de Investimentos, por intermédio da CORDE, elaborara, em articulagdo com
outros 6rgdos e entidades da Administracdo Publica Federal, o Plano Naciona de Acles
Integradas na Area das Deficiéncias.

Art. 57. Fica criada, no &mbito da Secretaria de Estado dos Direitos Humanos, comisséo
especia, com a finalidade de apresentar, no prazo de cento e oitenta dias, a contar de sua
congtitui¢do, propostas destinadas a

| - implementar programa de formacéo profissional mediante a concessao de bolsas de
qualificagdo para a pessoa portadora de deficiéncia, com vistas a estimular a aplicagdo do
disposto no art. 36; e

Il - propor medidas adicionais de estimulo aadogdo de trabalho em tempo parcial ou em
regime especia paraa pessoa portadora de deficiéncia

Parégrafo Unico. A comissdo especial de que trata o caput deste artigo serd composta por
um representante de cada 6rgdo e entidade a seguir indicados:

| - CORDE;

Il - CONADE;

[11 - Ministério do Trabaho e Emprego;

IV - Secretaria de Estado de Assisténcia Social do Ministério da Previdéncia e Assisténcia
Socid;

V - Ministério da Educacéo;

V1 - Ministério dos Transportes;

VII - Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada; e

VIII - INSS

Art. 58. A CORDE desenvolvera, em articulagdo com Orgéos e entidades da
Administragdo Publica Federal, programas de facilitagdo da acessibilidade em sitios de interesse
histérico, turistico, cultural e desportivo, mediante a remocdo de barreiras fisicas ou
arquiteténicas que impegam ou dificultem a locomoc&o de pessoa portadora de deficiéncia ou
com mobilidade reduzida.

Art. 59. Este Decreto entraem vigor nadata da sua publicagéo,

Art. 60. Ficam revogados os Decretos s 93.481, de 29 de outubro de 1986, 914, de 6 de
setembro de 1993, 1.680, de 18 de outubro de 1995, 3.030, de 20 de abril de 1999, 0 § 2° do art.
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141 do Regulamento da Previdéncia Social, aprovado pelo Decreto 1 3.048, de 6 de mao de
1999, e 0 Decreto n° 3.076, de 1° de junho de 1999.
Brasilia, 20 de dezembro de 1999; 178° da Independéncia e 111° da Republica.

FERNANDO HENRIQUE CARDOSO
José Carlos Dias

Este texto ndo substitui o publicado no D.O.U. de 21.12.1999
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APENDICE B

Convencao 159 da OI T sobre Reabilitagdo Profissional e
Emprego de Pessoas Deficientes

A Conferéncia Geral da Organizacéo Internaciona do Trabalho:

Convocada em Genebra pelo Conselho de Administragdo do Escritério Internacional do
Trabalho e realizada nessa cidade em 1° de junho de 1983, em sua sexagésima nona reuni&o;

Tendo tomado conhecimento das normas internacionais existentes e contidas na
Recomendacdo sobre a habilitacdo e reabilitacdo profissionais dos deficientes, 1955, e na
Recomendacdo sobre o desenvolvimento dos recursos humanos, 1975;

Tomando conhecimento de que, desde a adogdo da Recomendacdo sobre a habilitagdo e
reabilitacdo profissional dos deficientes, 1955, foi registrado um significativo progresso na
compreensdo, das necessidades da reabilitacdo, na extensdo e organizagdo dos servicos de
reabilitacdo e nalegidacdo e no desempenho de muitos Paises Membros em relagéo & questfes
cobertas por essa recomendacao;

Considerando que a Assembléia Gera das Naces Unidas proclamou 1981 o Ano
Internaciona das Pessoas Deficientes, com o tema "Participacéo plena e igualdade”, e que um
programa de acdo mundial relativo & pessoas deficientes permitiria a adogcdo de medidas
eficazes a nivel nacional e internaciona para atingir metas de "participacdo plena’ das pessoas
deficientes navida socia e no desenvolvimento, assim como de "igualdade’;

Depois de haver decidido que esses progressos tornaram oportuna a conveniéncia de
adotar novas normas internacionais sobre o assunto, que levem em consideracéo, em particular,
a necessidade de assegurar, tanto nas zonas rurais como nas urbanas, a iguadade de
oportunidade e tratamento a todas as categorias de pessoas deficientes no que se refere a
emprego e integracd na comunidade; depois de haver determinado que estas proposi¢oes
devam ter a forma de uma convencgdo, adota com a data de vinte de junho de mil novecentos e
oitenta e trés, a presente Convencao sobre reabilitacéo e emprego (pessoas deficientes), 1983.

PARTE |
Definigdes e Campo de Aplicagcdo

Artigo 1
1. Para efeito desta Convencdo, entende-se por "pessoa deficiente "todas as pessoas

cujas possihbilidades de obter e conservar um emprego adegquado e de progredir no mesmo
fiqguem substanciamente reduzidas devido a uma deficiéncia de carater fisico ou mental
devidamente comprovada.

2. Para efeitos desta Convencdo, todo o Pais Membro devera considerar que a finalidade
da reabilitagdo profissional € a de permitir que a pessoa deficiente obtenha e conserve um
emprego e progrida no mesmo, e que se promova, assim a integracdo ou a reintegracéo dessa
pessoa na sociedade.

3. Todo Pais Membro aplicard os dispositivos desta Convencdo através de medidas
adequadas & condicles nacionais e de acordo com a experiéncia (costumes, uso e habitos)
naciona.

4. As proposicoes desta Convencdo serdo aplicavels a todas as categorias de pessoas
deficientes.
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PARTE I
Principios da Palitica de Reabilitacdo Profissional e
Emprego Para Pessoas Deficientes

Artigo 2

De acordo com as condigOes nacionais, experiéncias e possibilidades nacionais, cada
Pais Membro formulara, aplicara e periodicamente revisara a politica nacional sobre reabilitacdo
profissona e emprego de pessoas deficientes.

Artigo 3

Essa politica devera ter por finalidade assegurar que existam medidas adequadas de
reabilitacdo profissional ao acance de todas as categorias de pessoas deficientes e promover
oportunidades de emprego para as pessoas deficientes no mercado regular de trabalho.

Artigo 4

Essa politica devera ter como base o principio de igualdade de oportunidades entre os
trabalhadores deficientes e dos trabalhadores em geral. Deve-se-a respeitar a igualdade de
oportunidades e de tratamento para as traba hadoras deficientes. As medidas positivas especiais
com a findidade de atingir a iguadade efetiva de oportunidades e de tratamento entre
trabal hadores deficientes e os demai s trabal hadores, ndo devem ser vistas como discriminatérias
em relacdo aestes tltimos.

Artigo 5

As grganizagﬁes representativas de empregadores e de empregados devem ser
consultadas sobre a aplicacdo dessa politica e em particular sobre as medidas que devem ser
adotadas para promover a cooperacdo e coordenacdo dos organismos publicos e particulares que
participam nas atividades de reabilitagdo profissional. As organizagdes representativas de e para
deficientes devem, também ser consultadas.

PARTE |1

Medidas a Nivel Nacional para o Desenvolvimento de Servico de
Reabilitacéo Profissional e Emprego para Pessoas Deficientes

Artigo 6

Todo o Pais Membro, mediante legidacdo nacionad e por outros procedimentos, de
conformidade com as condic¢des e experiéncias nacionais, devera adotar as medidas necessarias
para aplicar os Artigos 2, 3, 4 e 5 da presente Convencao.

Artigo 7

As autoridades competentes deverdo adotar medidas para proporcionar e avaliar os
servicos de orientagdo e formagao profissional, colocagéo, emprego e outros semelhantes, afim
de que as pessoas deficientes possam obter e conservar um emprego e progredir no mesmo;
sempre que for possivel e adequado, seréo utilizados 0s servigos existentes para os traba hadores
em geral, com as adaptacOes necessarias.

Artigo 8

Adotar-se-80 medidas para promover o estabelecimento e desenvolvimento de servicos
de reabilitagdo profissona e de emprego para pessoas deficientes na zona rura e nas
comunidades distantes.

Artigo 9

Todo Pais Membro devera esforcgar-se para assegurar a formacao e a disponibilidade de
assessores em matéria de reabilitagdo e outro tipo de pessoal qudificado que se ocupe da
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orientacdo profissional, da formacdo profissional, da colocacdo e do emprego de pessoas
deficientes.

PARTE IV
Disposi¢iesFinais

Artigo 10
As ratificagbes formais da presente Convengdo seré0 comunicadas para o0 devido
registro, ao Diretor Geral do Escritério Internaciona do Trabalho.

Convencao 159 da OI T sobre Reabilitacéo Profissional e Emprego de Pessoas Deficientes

A Conferéncia Geral da Organizagéo Internaciona do Trabalho:

Convocada em Genebra pelo Conselho de Administragdo do Escritorio Internaciona do
Trabalho e redlizada nessa cidade em 1° de junho de 1983, em sua sexagésima nona reuniao;

Tendo tomado conhecimento das normas internacionais existentes e contidas na
Recomendacéo sobre a habilitagdo e reabilitagdo profissionais dos deficientes, 1955, e na
Recomendacdo sobre o desenvolvimento dos recursos humanos, 1975;

Tomando conhecimento de que, desde a adocdo da Recomendacdo sobre a habilitagdo e
reabilitacdo profissional dos deficientes, 1955, foi registrado um significativo progresso na
compreensdo, das necessidades da reabilitagdo, na extensdo e organizagdo dos servicos de
reabilitacéo e na legidacdo e no desempenho de muitos Paises Membros em relago & questfes
cobertas por essa recomendagéo;

Considerando que a Assembléia Gera s Nagdes Unidas proclamou 1981 o Ano
Internacional das Pessoas Deficientes, com o tema "Participagdo plena e igualdade”, e que um
programa de acd mundia relativo & pessoas deficientes permitiria a adocdo de medidas
eficazes a nivel nacional e internaciona para atingir metas de "participacéo plend’ das pessoas
deficientes na vida socia e no desenvolvimento, assm como de "iguadade’;

Depois de haver decidido que esses progressos tornaram oportuna a conveniéncia de
adotar novas normas internacionais sobre 0 assunto, que levem em consideracdo, em particular,
a hecessidade de assegurar, tanto nas zonas rurais como has urbanas, a igualdade de
oportunidade e tratamento a todas as categorias de pessoas deficientes no que se refere a
emprego e integracdo na comunidade;

Depois de haver determinado que estas proposicdes devam ter a forma de uma
convencéo, adota com a data de vinte de junho de mil novecentos e oitenta e trés, a presente
Convencdo sobre reabilitacdo e emprego (pessoas deficientes), 1983.

PARTE |
Definigdes e Campo de Aplicagao

Artigo 1

1. Para efeito desta Convencdo, entende-se por "pessoa deficiente "todas as pessoas
cujas possihbilidades de obter e conservar um emprego adegquado e de progredir no mesmo
fiqguem substancialmente reduzidas devido a uma deficiéncia de caréter fisico ou mental
devidamente comprovada.

2. Para efeitos desta Convencao, todo o Pais Membro devera considerar que a finalidade
da reabilitacdo profissona € a de permitir que a pessoa deficiente obtenha e conserve um
emprego e progrida no mesmo, e que Se promova, assim a integracdo ou a reintegracéo dessa
pessoa na sociedade.

3. Todo Pais Membro aplicara os dispositivos desta Convencdo através de medidas
adequadas & condi¢bes nacionais e de acordo com a experiéncia (costumes, uso e habitos)
nacional.

4. As proposicdes desta Convencdo serdo aplicavels a todas as categorias de pessoas
deficientes.
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PARTE I

Principios da Politica de Reabilitacdo Profissional e Emprego Para Pessoas Deficientes
Artigo 2

De acordo com as condigdes nacionais, experiéncias e possibilidades nacionais, cada
Pais Membro formulard, aplicara e periodicamente revisara a politica nacional sobre reabilitacdo
profissona e emprego de pessoas deficientes.

Artigo 3

Essa politica devera ter por finalidade assegurar que existam medidas adequadas de
reabilitacdo profissiona ao alcance de todas as categorias de pessoas deficientes e promover
oportunidadesde emprego para as pessoas deficientes no mercado regular de trabal ho.

Artigo 4

Essa politica devera ter como base o principio de iguadade de oportunidades entre os
trabalhadores deficientes e dos trabalhadores em gera. Deve-se-a respeitar a igualdade de
oportunidades e de tratamento para as trabalhadoras deficientes. As medidas positivas especiais
com a findidade de atingir a igualdade efetiva de oportunidades e de tratamento entre
trabal hadores deficientes e os demai s trabal hadores, ndo devem ser vistas como discriminatérias
em relacdo aestes tltimos.

Artigo 5
As organizagdes representativas de empregadores e de empregados devem ser

consultadas sobre aaplicagdo dessa politica e em particular sobre as medidas que devem ser
adotadas para promover a cooperagdo e coordenacdo dos organismos publicos e particulares que
participam nas atividades de reabilitacdo profissional. As organizagOes representativas de e para
deficientes devem, também ser consultadas.

PARTE I
Medidas a Nivel Nacional para o Desenvolvimento de Servico de
Reabilitacdo Profissional e Emprego para Pessoas Deficientes

Artigo 6

Todo o Pais Membro, mediante legidacdo nacionad e por outros procedimentos, de
conformidade com as condigdes e experiéncias nacionais, devera adotar as medidas necessarias
paraaplicar os Artigos 2, 3, 4 e 5 da presente Convencéo.

Artigo 7

As autoridades competentes deverdo adotar medidas para proporcionar e avaliar os
servigos de orientagdo e formacdo profissional, colocagdo, emprego e outros semelhantes, afim
de gue as pessoas deficientes possam obter e conservar um emprego e progredir no mesmo;
sempre que for possivel e adequado, serdo utilizados 0s servigos existentes para os trabal hadores
em geral, com as adaptactes necessarias.

Artigo 8

Adotar-se-80 medidas para promover o estabelecimento e desenvolvimento de servigos
de reabilitacdo profissona e de emprego para pessoas deficientes na zona rura e nas
comunidades distantes.

Artigo 9

Todo Pais Membro devera esforgar-se para assegurar a formagao e a disponibilidade de
assessores em matéria de reabilitacdo e outro tipo de pessoa qudificado que se ocupe da
orientacdo profissional, da formagdo profissional, da colocagdo e do emprego de pessoas
deficientes.



PARTE IV
DisposicBes Finais

Artigo 10
As ratificagbes formais da presente Convencdo serédo comunicadas para o devido
registro, ao Diretor Geral do Escrit6rio Internacional do Trabalho.

Artigo 11

1 Egsta Convencdo obrigard unicamente aqueles Paises Membros da Organizacdo
Internaciona do Trabalho, cujas ratificagdes tenham sido registrada pelo Diretor-Gerdl.

2. Entrard em vigor doze meses apds a data em que as ratificacOes de dois dos Paises
Membros tenham sido registradas pelo Diretor-Gerdl.

3. A partir desse momento, esta Convencéo entrard em vigor, para cada Pais Membro,
doze meses apos a data em que tenha sido registrada sua ratificagao.

Artigo 12
1. Todo Pais Membro que tenha ratificado esta Convencdo podera suspender, por um

periodo de dez anos, a partir da data em que tenha sido posta inicialmente em vigor, mediante
um comunicado ao Diretor-Geral do Trabaho, para o devido registro. A suspensdo somente
passara avigorar um ano apos a data em que tenha sido registrada.

2. Todo Pais Membro que tenha ratificado esta Convencéo e que, no prazo de um ano
apos aexpiracdo do periodo de dez anos mencionado no paragrafo anterior, ndo tenha feito uso
do direito de suspensio previsto neste Artigo sera obrigado, durante um novo periodo de dez
anos, e no ano seguinte podera suspender esta Convencao na expiragdo de cada periodo de dez
anos, nas condigdes previstas neste Artigo.

Artigo 13

1. O Diretor-Gera da Organizagdo Internacional do Trabalho notificaréa todos os Paises
Membros da Organizagdo Internacional do Trabalho, o registro do nimero de ratificagOes,
declaractes e suspensdes que |he forem comunicadas por aqueles.

2. Ao notificar os Paises Membros da Organizacdo, o registro da segunda ratificacéo
gue lhe tenha sido comunicada, o Diretor-Geral chamard a atencdo dos Paises Membros da
Organizagdo sobre a data em que entrara em vigor a presente Convencao.

Artigo 14

O Diretor-Geral do Escritério Internacional do Trabalho comunicara ao Secretario-Gera das
Nacbes Unidas, os efeitos do registro e de acordo com o Artigo 102 da Carta das Nacdes
Unidas, uma informacdo completa sobre todas as ratificacOes, declaragbes e oficios de
suspensao que tenham sido registrado de acordo com os Artigos anteriores.

Artigo 15

Cada vez que considere necessario, 0 Conselho Administrativo do Escritorio
Internacional do Trabaho apresentara na Conferéncia um relatorio sobre a aplicacdo da
Convencdo, e considerara a conveniéncia de incluir na ordem do dia da Conferéncia a questéo
darevisdo tota ou parcial.

Artigo 16

1. No caso da Conferéncia adotar uma nova Convencdo que impligue uma revisdo total
ou parcia da presente, e a menos que uma nova Convencgao contenha dispositivos em contrario:

a) a ratificacdo, por um Pais Membro, de novo Convénio, implicard, ipso jure, a
notificagcdo imediata deste Convénio, ndo obstante as disposi¢oes contidas no Artigo 12, sempre
gue o novo Convénio tenha entrado em vigor;
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b) a partir da data em que entre em vigor 0 novo Convénio, o presente Convénio cessara
paraas ratificactes pelos Paises Membros.

2. Este Convénio continuara em vigor, em todo caso, em sua forma e contelido atuais,
para osPaises Membros, que o tenham ratificado e ndo ratifiqguem um Convénio revisado.

Artigo 17
As versdes inglesa e francesa do texto deste Convénio sdo igua mente auténticas.
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RECOMENDACAO N° 168

Recomendacéo sobre a reabilitagdo profissional e o emprego de pessoas portador as
de deficiéncia. 1983.

A Conferéncia Geral da Organizacdo Internaciona do Trabalho:

Convocada em Genebra pelo Conselho de Administracdo da Reparticdo Internacional
do Trabal ho, e realizada nessa cidade em 1 de junho de 1983 em sua sexagésima nona reuni &o;

Tendo tomado conhecimento das normas internacionais existentes contidas na
Recomendagdo sobre a habilitacéo e a reabilitagdo profissionais das pessoas portadoras de
deficiéncia, 1955;

Tomando conhecimento de que, desde a adocdo da Recomendacéo sobre a habilitagdo e
a reabilitacdo profissionais das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, foi registrado um
significativo progresso na compreensdo das necessidades da reabilitagdo, na extensdo e
organizacdo dos servicos de reabilitacdo, e na legidacdo e no desempenho de muitos Paises
Membros em relacdo &s questes abrangidas pela Recomendacao;

Considerando que a Assembléia Gera das NagBes Unidas proclamou o ano de 1981 -
Ano Internaciona das Pessoas Deficientes, com o tema da "Participacdo Plena e Igualdade” e
que um programa mundia de acdo relativa & pessoas portadoras de deficiéncia permitiria a
adocdo de medidas eficazes em nivel naciona e internacional para alcancar as metas da
"participacdo plena’ das pessoas portadoras de deficiéncia navida socia e no desenvolvimento,
assm como de "igualdade";

Depois de haver decidido que esses progressos tornaram oportuna a conveniéncia de
adotar novas normas internacionais sobre 0 assunto, que levem em consideragdo, em particular,
a necessidade de assegurar, tanto nas zonas rurais como nas urbanas, a igualdade de
oportunidade e de tratamento a todas as categorias de pessoas portadoras de deficiéncia no que
se refere a emprego e integragdo na comunidade;

Depois de haver determinado que estas proposi¢des relativas areabilitacdo profissional,
questdo que constitui 0 quarto ponto da ordem do dia da reunido, e

Ap6s de haver determinado que estas proposicdes devam ter a forma de uma
recomendacdo que complemente a Convencéo sobre a reabilitagdo profissional e o emprego das
pessoas portadoras de deficiéncia, 1983, e a Recomendacdo sobre a habilitacéo e a reabilitacéo
profissionais de pessoas portadoras de deficiéncia, 1955 (nim. 99),adota, com data vinte de
junho de mil novecentos e oitenta e trés, a presente Recomendacdo sobre a reabilitacdo
profissional e o emprego de pessoas portadoras de deficiéncia, 1983:

| - DefinigBes e Campo de Aplicagéo

1. Ao aplicar as disposi¢des desta Recomendagdo, assm como as da Recomendacdo
sobre a habilitagdo e a reabilitacio profissionais das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, os
Membros deveriam considerar que a expressao pessoa portadora de deficiéncia se refere atoda
pessoa cujas possibilidades de conseguir e manter um emprego adequado e de progredir no
mesmo fiquem substancialmente reduzidas devido a uma deficiéncia de caréter fisico ou mental
devidamente comprovada.

2. Ao aplicar esta Recomendac&o, assim como a Recomendacdo sobre a habilitacéo e a
reabilitacdo profissionais das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, os Membros deveriam
consderar que a findidade da reabilitacdo profissona, segundo definida na segunda
Recomendacéo, é a de permitir que uma pessoa portadora de deficiéncia obtenha e conserve um
emprego adequado e progrida no mesmo, e que se promova assm, a integragdo ou a
reintegracéo dessa pessoa asoci edade.

3. Todo Membro deveria aplicar os dispositivos desta Recomendacéo mediante medidas
apropriadas & condigdes nacionais e conforme a prética nacional.

4. As medidas de reabilitacdo profissional serdo aplicaveis a todas as categorias de
pessoas portadoras de deficiéncia.

5. Ao plangiar e prestar servicos de reabilitacdo profissional e de emprego das pessoas
portadoras de deficiéncia, deveriam utilizar-se no que for possivel e com as adaptagdes
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necessarias 0s servicos existentes de orientacdo e formagdo profissional, colocacdo, emprego e
afins destinados aos traba hadores em geral.

6. A reabilitacdo profissiona deveria comecar o mais cedo possivel. Com este fim, os
sistemas de assisténcia sanitéria e outros organismos responsaveis da resbilitacdo médica e
socia deveriam cooperar de maneira regular com os 6rgaos responsaveis pela reabilitacdo
profissional.

I1. Reabilitacéo profissional e oportunidades de emprego

7. As pessoas portadoras de deficiéncia deveriam desfrutar de igualdade de
oportunidades e de tratamento No acesso, na manutencdo € na promogao No emprego que,
sempre que for possivel, corresponda a sua eleicao e a suas aptidoes individuais.

8. Ao prestar assisténcia as pessoas portadoras de deficiéncia em matéria de reabilitacdo
profissiona e emprego, teria que respeitar-se o principio da iguadade de oportunidades e de
tratamento para trabal hadores e traba hadoras.

9. As medidas positivas especiais destinadas a acancar a iguadade efetiva de
oportunidades e de tratamento entre os trabalhadores portadores de deficiéncia e os demais
trabal hadores ndo deveriam considerar-se discriminatOrias a respeito destes Ultimos.

10. Deveriam adotar-se medidas para promover oportunidades de emprego das pessoas
portadoras de deficiéncia que se gustem & normas de emprego e sa&rio aplicaveis aos
trabalhadores em geral.

11. Estas medidas, dém das mencionadas na parte VIl da Recomendacdo sobre a
habilitacdo e a reabilitaco profissiona das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, deveriam
incluir:

a) medidas apropriadas para criar oportunidades de emprego no mercado regular do
emprego, incluidos incentivos econdmicos para estimular 0os empregadores a proporcionar
formagéo e emprego & pessoas portadoras de deficiéncia, assm como adaptar, dentro de limites
razoaveis, os locais de trabalho, a estruturacdo das tarefas, as ferramentas, a maquinaria e a
organizacdo do trabalho parafacilitar tal formagdo e emprego;

b) gjuda governamental adequada para estabelecer diversos tipos de emprego protegido,
para as pessoas portadoras de deficiéncia que ndo tenham acesso aos empregos ndo protegidos;

¢) fomento da cooperacéo entre oficinas protegidas e oficinas de producdo em matéria
de organizacdo e de gestdo, afim de melhorar a situacdo de emprego de seus trabalhadores
portadores de deficiéncia e, sempre que possivel, gjuda-los a preparar-se para o trabalho em
condigdes normais;

d) ajuda governamental adequada aformagdo profissional, a orientagdo profissional, o
emprego protegido e o0s servicos de colocagdo administrados por organismos nédo
governamentais,

e) fomento do estabelecimento e desenvolvimento de cooperativas por pessoas
portadoras de deficiéncia e para estas, cooperativas estas que, quando for apropriado, estariam
abertas aos trabalhadores em gerd;

f) guda governamental apropriada com objetivo de promover a criagdo e o
desenvolvimento por pessoas portadoras de deficiéncia e para elas de peguenas empresas e
oficinas de producéo ou cooperativas ou de outro tipo (eventualmente abertas aos demais
trabalhadores em geral), sempre que tais empresas e oficinas se gjustem a normas minimas
preestabel ecidas,

g) eliminacdo gradual, em caso necessario por etapas, das barreiras e obstéculos de
ordem fisica ou arquitetonica, ou relativos acomunicacdo gue afetem o transporte, 0 acesso e 0
livre movimento nos locais de formagdo e emprego de pessoas portadoras de deficiéncia; nos
novos edificios e instalagbes publicas deveriam aplicar-se normas adequadas;

h) fomento, sempre que possivel e apropriado, de nmeios de transporte adequados com
destino e a partir do lugar da reabilitacdo e do lugar do trabaho, de conformidade com as
necessidades das pessoas portadoras de deficiéncia,

i) fomento da difusdo de informagdo sobre exemplos de casos efetivos de integragéo
com éxito de pessoas portadoras de deficiéncia no emprego;

j) isencéo da percepcdo de impostos internos ou de outras cargas internas de qualquer
indole, no momento de efetuar a importacdo ou ulteriormente, sobre os artigos, materiais e
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equipamentos de formacédo determinados que requeiram os centros de readaptacéo, as oficinas,
0s empregadores e as pessoas portadoras de deficiéncia, e sobre os aparatos auxiliares e
instrumentos determinados de que necessitem as pessoas portadoras de deficiéncia para obter e
conservar o emprego;

k) o estabelecimento de empregos em tempo parcia, incluidas outras disposi¢cdes de
trabalho, de acordo com a capacidade de cada pessoa portadora de deficiéncia que ndo possa no
momento, ou talvez nunca, ocupar um emprego em tempo integrd;

1) estudos e investigaces da possivel aplicagdo de seus resultados a respeito de diversos
tipos de deficiéncias com o fim de fomentar a participacdo de pessoas portadoras de deficiéncia
na vida de trabalho normal;

m) auda governamental apropriada com vistas a eliminar as possibilidades de
exploracdo que possam surgir no marco da formacéo profissional e nos empregos protegidos e
parafacilitar atransi¢do ao mercado regular do emprego.

12. Ao elaborar programas para a integragaéo ou reintegragcdo das pessoas portadoras de
deficiéncia na vida ativa e na sociedade, teriam que ser considerados todos os tipos de
formacdo; estes deverdo incluir, quando necess&rio e conveniente, atividades de preparacdo
profissona e formagdo, formacdo modular, formacdo para as atividades da vida cotidiana,
cursos de afabetizacdo e formagdo em outras esferas que afetam areabilitacdo profissional.

13. Para garantir a integracdo ou reintegracdo das pessoas portadoras de deficiéncia na
vida ativa normal e, por conseguinte, ra sociedade deveria ser considerada a necessidade de
adotar medidas de apoio especiais, incluido o fornecimento de aparelhos auxiliares de
instrumentos e de servicos pessoais permanentes, com o fim de permitir & pessoas portadoras
de deficiéncia acancar e conservar um emprego adequado e progredir profissiona mente.

14. as medidas de reabilitacdo profissonal destinadas a pessoas portadoras de
deficiéncia deveriam ser reexaminadas apds, com o fim de avaliar seus resultados.

[11. Participacéo da Coletividade

15. Os servigos de reabilitacdo profissional, tanto nas zonas urbanas como nas zonas
rurais e nas comunidades distantes, deveriam organizar-se e redizar-se, com a maior
participacdo possivel da coletividade, em particular de representantes das organizagtes de
empregadores e de traba hadores e das pessoas portadoras de deficiéncia

16. A participacdo da coletividade na organizacdo de servicos de reabilitacéo
profissional para as pessoas portadoras de deficiéncia teria que facilitar-se com medidas de
informag&o publica cuidadosamente elaboradas com vistas a:

a) informar & pessoas portadoras de deficiéncia, e se for necess&rio a suas familias,
acerca de seus direitos e oportunidades no campo do emprego;

b) superar os preconceitos, a informacéo defeituosa e as atitudes desfavoraveis para o
emprego, aintegracdo e a reintegracdo de pessoas portadoras de deficiéncia na sociedade.

17. os dirigentes o grupos da comunidade, incluidas as pessoas portadoras de
deficiéncia e suas organizactes, deveriam colaborar com os servicos publicos competentes em
matéria de salde, bem-estar social, educacao, trabalho e outros servicos publicos pertinentes na
identificaco das necessidades das pessoas portadoras de deficiéncia da coletividade e para
garantir que, sempre que for possivel, se incluam as pessoas portadoras de deficiéncia em
atividades e servicos de &mbito geral.

18. Os servigos de reabilitacdo profissona e emprego para as pessoas portadoras de
deficiéncia deveriam integrar-se no desenvolvimento comunitério e receber, se houver lugar,
apoio financeiro, materia e técnico.

19. Deveria reconhecer-se oficialmente o mérito das organizagBes voluntarias que
houvessem alcangado éxitos significativos na criagdo de servigos de reabilitacdo profissiona e
na integracdo ou reintegracdo de pessoas portadoras de deficiéncia na vida ativa da comunidade.

IV. Reabilitagcdo Profissona nas Zonas Rurais

20. Deveriam desenvolver-se esforgos especiais para lograr que os servigos de
reabilitacdo profissiona se ampliem com o fim de que as pessoas portadoras de deficiéncia que
habitam nas zonas rurais, comunidades distantes possam beneficiar-se disso no mesmo grau e
condi¢bes que nas zonas urbanas. O desenvolvimento de tais servigo deveria formar parte
integrante das politicas nacionais de desenvolvimento rural.
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21. Com tal objetivo deveriam tomar-se medidas para:

a) designar os servicos existentes de reabilitacdo profissonal nas zonas rurais ou,
guando ndo existam, 0S MesMos Servigos nas zonas urbanas, como centros de formacéo do
pessoal de reabilitacdo em zonas rurais,

b) criar unidades méveis de habilitacdo e reabilitacdo profissonais que atendam &
pessoas portadoras de deficiéncia das zonas rurais e atuem como centro de divulgagéo de
informagdo sobre formacdo rura e oportunidades de emprego para pessoas portadoras de
deficiéncig;

c) formar os especialistas em desenvolvimento rural e desenvolvimento comunitario em
técnicas de reabilitacéo profissondl;

d) conceder empréstimos ou subvencdes e facilitar ferramentas e materiais para gjudar
as pessoas portadoras de deficiéncia residentes nas coletividades rurais a estabelecer e
administrar cooperativas ou a trabahar por conta prépria em pequenas industrias familiares ou
em atividades agricolas, artesanatos ou outras;

€) incorporar a assisténcia & pessoas portadoras de deficiéncia nas atividades de
desenvolvimento rura existentes ou projetadas, destinadas apopulacéo em geral;

f) facilitar 0 acesso das pessoas portadoras de deficiéncia a moradias Situadas a distancia
razoavel de seu local de trabalho.

V. Formacéo do Pessoal

22. Além dos consultores e especialistas capacitados profissionalmente em matéria de
readaptacdo, todas as demais pessoas que se ocupam da reabilitacdo profissional de pessoas
portadoras de deficiéncia e do desenvolvimento de oportunidades de emprego deveriam receber
formag&o ou orientacdo em matéria de reabilitacdo profissional.

23. As pessoas dedicadas a orientacdo profissional, a formacdo profissonal e a
colocacdo de trabalhadores em gera deveriam ter um conhecimento suficiente da deficiéncia e
de seus efeitos limitativos, assm como um conhecimento dos servicos auxiliares disponiveis
para facilitar a integracdo das pessoas portadoras de deficiéncia na vida socia e econémica
aiva. Deveriam proporcionar-se oportunidades a referidas pessoas para que atuaizem sus
conhecimentos e ampliem sua experiéncia na matéria.

24. A formacdo, as qudlificacdes e a remuneracdo do pessoal dedicado areabilitacéo e
formacéo profissionais de pessoas portadoras de deficiéncia deveriam ser comparaveis & do
pessoa de formacdo profissional geral que assume encargos e responsabilidades similares; as
oportunidades de carreira deveriam ser comparaveis para ambos grupos de especidistas, e
conviria estimular a circulagéo de pessoa entre os servigos de formacdo profissional gera e os
servicos de reabilitacdo profissional.

25. O pessoal de reabilitagdo profissional, das oficinas protegidas e o das oficinas de
producdo deveriam receber, se conveniente, como parte de sua formagéo geral, formacdo em
geréncia de oficinas e técnicas de produgdo e comercializagao.

26. Na medida em que ndo resulte possivel dispor de suficiente pessoa plenamente
formado, deveriam adotar-se medidas para contratar e formar pessoa auxiliar de reabilitacéo
profissional. N&o deveria recorrer-se atal pessoal auxiliar como meio permanente de substituir
pessoa com boa formacdo. Sempre que for possivel, deveriam adotar-se disposicoes para
prosseguir a formacéo do pessoa auxiliar, com o fim de integr&lo a0 pessoa plenamente
formado.

27. Sempre que houver a possibilidade, deveria fomentar-se a criagdo de centros
regionais e subregionais para a formacao de pessoal de reabilitacdo profissional.

28. O pessoad de orientacdo e formacdo profissionais, colocagdo e assisténcia no
emprego de pessoas portadoras de deficiéncia deveria ter uma formacdo e experiéncia
adequadas para apreciar os problemas e as dificuldades de motivacdo que possam experimentar
as pessoas portadoras de deficiéncia e, dentro de sua competéncia, ocupar-se das necessidades
derivadas dos mesmos.

29. Sempre que possivel, deveriam adotar-se medidas para estimular & pessoas
portadoras de deficiéncia a receber uma formagdo profissional com o pessoa de resbilitacdo e
promover seu acesso ao emprego No campo da readaptacao.
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30. Deveria consultar-se & pessoas portadoras de deficiéncia e a suas organizagfes na
elaboracdo, execucdo e avaliacdo dos programas de formagdo para o pessoa de reabilitagdo
profissional. VI. Contribuicdo das Organizacbes de Empregadores e de Trabalhadores ao
Desenvolvimento dos Servigos de Reabilitacgo Profissional

31. As organizacles de empregadores e de trabalhadores deveriam adotar uma politica
destinada a promover aformagéo e 0 emprego adequados das pessoas portadoras de deficiéncia
em pé de igualdade com os demai s trabal hadores.

32. As organizagbes de empregadores e de trabalhadores, junto com as pessoas
portadoras de deficiéncia e suas organizagOes, deveriam poder contribuir a formulagdo das
politicas relativas a organizagdo e desenvolvimento dos servigos de reabilitacgo profissional,
assim como na realizacéo de pesquisas e estudos e a elaboracéo de projetos de lei na matéria.

33. Sempre que possivel e apropriado, 0s representantes das organizacOes de
empregadores, de trabal hadores e de pessoas portadoras de deficiéncia deveriam figurar entre os
Membros dos conselhos e comissdes dos centros de reabilitagdo e formagdo profissional para
pessoas portadoras de deficiéncia, que adotam decisdes sobre assuntos de ordem gera e técnicos
com vistas a acancar que os programas de reabilitacdo profissional correspondam &
necessidades dos diversos setores econdmicos.

34. Sempre que possivel e apropriado, os empregadores e 0s representantes dos
traba hadores na empresa deveriam cooperar com 0s especidistas correspondentes no estudo
das possibilidades de reabilitacdo profissional e de transferéncia a outras tarefas das pessoas
portadoras de deficiéncia empregadas na empresa, assm como de proporcionar emprego a
outras pessoas portadoras de deficiéncia.

35. Smpre que possivel e apropriado, deveria estimular-se & empresas a criar ou a
manter seus proprios servigos de reabilitacdo profissional, com inclusdo de diversos tipos de
empregos protegidos, em colaboracdo com os servicos de reabilitagco profissional, estejam estes
ou ndo a cargo da comunidade.

36. Sempre que possivel e apropriado, as organizagtes de empregadores deveriam
tomar medidas para:

a) assessorar seus Membros sobre os servicos de reabilitaco profissional que poderiam
ser postos adisposi¢cao dos trabal hadores portadores de deficiéncia;

b) cooperar com organismos e instituicdes que promovam a reintegracdo de pessoas
portadoras de deficiéncia na vida de trabalho ativa, facilitando, por exemplo, informacdo sobre
as condigOes de trabalho os requisitos de trabalho que devem satisfazer as pessoas portadoras de
deficiéncia;

C) assessorar seus Membros sobre os gustes que poderiam efetuar-se para 0s
trabalhadores portadores de deficiéncia nas tarefas essenciais ou nas exigéncias dos empregos
apropriados,

d) aconsdhar seus Membros a que considerem as possivels repercussdes das
modificagdes dos métodos de producdo, de forma que os traba hadores portadores de deficiéncia
ndo sgjam deslocados por inadverténcia.

37. Sempre que possivel e apropriado, as organizactes de trabal hadores deveriam adotar
medidas para:

a) fomentar a participagéo dos traba hadores portadores de deficiéncia nos debates em
nivel de postos de trabalho e nos conselhos de empresa ou qualquer outro érgéo que represente
os trabal hadores,

b) formular pautas para a reabilitacdo profissiona e protecdo dos trabalhadores que se
tornem portadores de deficiéncia por causa de enfermidade ou acidente, sgja ou ndo por motivo
de trabalho, e fazer incluir tais pautas nos contratos coletivos, regulamentos, laudos arbitrais ou
outros instrumentos adequados,

) oferecer assessoria sobre as medidas adotadas em nivel de postos de trabalho que
afetem aos trabalhadores portadores de deficiéncia, incluidas a habilitacdo dos postos de
trabalho, a organizacéo especia do trabalho, aformag&o e o emprego, a prova e a determinagéo
de normas de trabalho;

d) colocar os problemas de reabilitagéo profissional e de emprego de pessoas portadoras
de deficiéncia nas reunides dos organismos sindicais e informar seus Membros medante
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publicacfes e semindrios acerca dos problemas e possibilidades de reabilitacdo profissional e
emprego de pessoas portadoras de deficiéncia.

VII. Contribuicdo das Pessoas Portadoras de Deficiéncia e suas Organizacbes ao
Desenvolvimento dos Servicos de Reabilitacéo Profissional

38. Além da participacdo das pessoas portadoras de deficiéncia, seus representantes e
organizacOes nas atividades de reabilitacdo mencionadas nos parégrafos 15,17, 30, 32 e 33 da
presente Recomendagdo, as medidas adotadas para acancar a participacdo das pessoas
portadoras de deficiéncia e de suas organizagbes no desenvolvimento dos servigos de
reabilitacdo profissiona deveriam incluir:

a) incentivos & pessoas portadoras de deficiéncia e suas organizagbes para que
participem no desenvolvimento das atividades comunitérias encaminhadas a reabilitacdo
profissional das pessoas portadoras de deficiéncia, fomentando assm seu emprego e seu
integracdo o reintegracdo na sociedade;

b) uma assisténcia apropriada do governo para promover o desenvolvimento de
organizagtes constituidas por pessoas portadoras de deficiéncia ou que se ocupam de referidas
pessoas e assegurar a participacdo destas nos servicos de reabilitacéo profissional e do emprego,
incluidas medidas encaminhadas a oferecer & pessoas portadoras de deficiéncia programas de
formacao que Ihes permitam defender sua propria causa;

¢) apoio governamental adequado a estas organizagOes para desenvolver programas de
instrucéo publica que transmitam uma imagem positiva das capacidades das pessoas portadoras
de deficiéncia. VIII. Reabilitacgo Profissional como

Parte dos Regimes de Seguridade Socidl

39. Ao aplicar as disposicies da presente Recomendagcdo, os Membros deveriam
inspirar-se nas disposicoes do artigo 35 da Convengéo sobre a seguridade sociad (norma
minima),1952; do artigo 26 da Convencdo sobre os beneficios em caso de acidentes do trabalho
— doencas profissionais, 1964, e do artigo 13 da Convencéo sobre os beneficios de invalidez,
velhice e sobreviventes, 1967, na medida em que ndo estejam obrigados a isso pela ratificacéo
desses instrumentos.

40. Sempre que possivel e apropriado, os regimes de seguridade sociad deveriam
garantir programas de formac&o, colocacdo e emprego (incluido o emprego protegido) e de
servicos de reabilitaco pofissiona para pessoas portadoras de deficiéncia, com incluséo de
servigos de assessoramento em matéria de readaptacdo, ou contribuir para sua organizagao,
desenvolvimento e financiamento.

41. Esses programas deveriam prever incentivos para as pessoas portadoras de
deficiéncia que procurem um emprego, e medidas que facilitem a transi¢do gradua ao mercado
regular do emprego.

I X. Coordenagéo

42. Deveriam adotar-se medidas para garantir, na medida do possivel, a coordenacéo
das politicas e programas de reabilitagdo profissona com as politicas e programas de
desenvolvimento socia e econémico (incluidas a pesquisa cientifica e as novas tecnologias) que
afetam a administragdo do trabalho, a politica e promocéo gerais do emprego, a formacéo
profissonal, aintegracdo social, a seguridade social, as cooperativas, o desenvolvimento rural,
as peguenas indlstrias e 0 artesanato, a seguranca e higiene no trabaho, a habilitacdo dos
métodos e organizacdo do trabalho & necessidades pessoais e a melhoria das condigde s de
trabalho.

Ap6s decidir adotar diversas propostas relativas areadaptacéo profissiona, questéo que
congtitui 0 quarto ponto da ordem do dia dareuniéo, e

ApGs decidir que estas propostas revissam a forma de uma recomendacdo que
complemente a Convencao sobre a readaptacdo profissional e o emprego (pessoas portadoras de
deficiéncia), 1983, e a Recomendacdo sobre a adaptacdo e a readaptacdo profissionais das
pessoas portadoras de deficiéncia, 1955 (nim. 99),

Adota, com data vinte de junho de mil novecertos e oitenta e trés, a presente
Recomendacdo, que podera ser citada como a Recomendacdo sobre a readaptacdo profissional e
0 emprego (pessoas portadoras de deficiéncia), 1983:

I. Definigdes e Campo de Aplicagéo
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1 - Ao aplicar as disposi¢bes desta Recomendagdo, assm como as da Recomendacéo
sobre a adaptacéo e a readaptacdo profissionais das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, os
Membros deveriam considerar que a expressao pessoa portadora de deficiéncia se refere atoda
pessoa cujas possibilidades de obter e conservar um emprego adequado e de progredir no
mesmo estgjam substancialmente reduzidas por causa de uma deficiéncia de carater fisico ou
mental devidamente reconhecida.

2 - Ao aplicar esta Recomendac&o, assm como a Recomendagdo sobre a adaptacéo e a
readaptacdo profissonais das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, os Membros deveriam
consderar que a finadidade da readaptacdo profissional, segundo definida na segunda
Recomendacéo, € a de permitir que uma pessoa invélida obtenha e conserve um emprego
adequado e progrida no mesmo, e que sga promovida assm aintegracdo ou a reintegracdo desta
pessoa asociedade.

3 - Todo Membro deveria aplicar as disposi goes desta Recomendagdo mediante medidas
apropriadas & condigdes nacionais e conforme a prética nacional.

4 - As medidas de readaptacéo profissona deveriam estar ao alcance de todas as
categorias de pessoas portadoras de deficiéncia.

5- Ao plangar e prestar servicos de readaptacéo profissiona e de emprego das pessoas
portadoras de deficiéncia, deveriam utilizar-se no que for possivel e com as adaptactes
necessarias 0s servicos existentes de orientacéo e formagdo profissional, colocacdo, emprego e
afins destinados aos trabalhadores em geral.

6 - A readaptacdo profissiona deveria comecar o mais cedo possivel. Com este fim, os
sistemas de assisténcia sanitaria e outros organismos responsaveis da readaptacdo médica e
socia deveriam cooperar de maneira regular com os 6rgdos responsaveis da readaptacdo
profissional.

I1. Readaptacéo profissiona e oportunidades de emprego

1 As pessoas portadoras de deficiéncia deveriam desfrutar de igualdade de
oportunidades e de tratamento No acesso, a conservagcdo e a pPromogao num emprego que,
sempre que for possivel, corresponda a seu eleicdo e a suas aptiddes individuais.

2. Ao prestar assisténcia & pessoas portadoras de deficiéncia em matéria de
readaptacdo profissional e emprego, teria que respeitar-se 0 principio de iguadade de
oportunidades e de tratamento para trabalhadores e trabal hadoras.

3 As medidas positivas especiais destinadas a alcangar a igualdade efetiva de
oportunidades e de tratamento entre os trabalhadores portadores de deficiéncia e os demais
traba hadores ndo deveriam considerar-se discriminatorias a respeito destes Gltimos.

10. Deveriam adotar-se medidas para promover oportunidades de emprego das pessoas
portadoras de deficiéncia que se gustem & normas de emprego e sd&io aplicaveis aos
trabalhadores em geral.

11. Estas medidas, além das mencionadas na parte VIl da Recomendacdo sobre a
adaptacdo e a readaptacdo profissiona das pessoas portadoras de deficiéncia, 1955, deveriam
incluir:

a) medidas apropriadas para criar oportunidades de emprego no mercado regular do
emprego, incluidos incentivos econdmicos para estimular aos empregadores a proporcionar
formagéo e emprego & pessoas portadoras de deficiéncia, assm como adaptar, dentro de limites
razoaveis, os locais de trabalho, a estruturacdo das tarefas, as ferramentas, a maquinaria e a
organizacéo do trabalho para facilitar tal formagdo e emprego;

b) gjuda governamental adequada para estabelecer diversos tipos de emprego protegido,
para as pessoas portadoras de deficiéncia que ndo tenham acesso aos empregos ndo protegidos;

¢) fomento da cooperacdo entre oficinas protegidas e oficinas de producdo em matéria
de organizacdo e de gestdo, afim de melhorar a situacdo de emprego de seus trabalhadores
portadores de deficiéncia e, sempre que possivel, guda-1os a preparar-se para o trabaho em,
condigdes normais;

d) gjuda governamental adequada aformagdo profissional, a orientacéo profissional, o
emprego protegido e os servicos de colocagdo administrados por organismos néo
governamentais,
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e) fomento do estabelecimento e desenvolvimento de cooperativas por pessoas
portadoras de deficiéncia e para estas, as quais, quando for apropriado, estariam abertas aos
trabal hadores em gerdl;

d) aguda governamental apropriada com objetivo de promover a criagdo e o
desenvolvimento por pessoas portadoras de deficiéncia e para elas de pequenas empresas e
oficinas de producdo ou cooperativas ou de outro tipo (eventuamente abertas aos demais
trabalhadores em geral), sempre que tais empresas e oficinas se gjustem a normas minimas
preestabel ecidas;

€) diminacdo gradual, em caso necessario por etapas, das barreiras e obstéculos de
ordem fisico ou arquitetdnico, ou relativos acomunicacdo que afetam o transporte, 0 acesso e 0
livre movimento nos locais de formagdo e emprego de pessoas portadoras de deficiéncia; nos
novos edificios e instalagcBes publicas se deveriam aplicar normas adequadas;

f) fomento, sempre que possivel e apropriado, de meios de transporte adequados com
destino e a partir do lugar da readaptacdo e do lugar do trabalho, de conformidade com as
necessi dades das pessoas portadoras de deficiéncia;

g) fomento da difusdo de informagdo sobre exemplos de casos efetivos de integracéo
com éxito de pessoas portadoras de deficiéncia no emprego;

h) isencéo da percepcdo de impostos internos ou de outras cargas internas de qual quer
indole, no momento de efetuar a importacdo ou ulteriormente, sobre os artigos, materiais e
equipamentos de formacao determinados que requeiram os centros de readaptacdo, as oficinas,
0s empregadores e as pessoas portadoras de deficiéncia, e sobre os aparatos auxiliares e
instrumentos determinados que necessitem as pessoas portadoras de deficiéncia para obter e
conservar o emprego;

i) 0 estabelecimento de empregos em tempo parcial, incluidas outras disposi¢des de
trabal ho, de acordo com a capacidade de cada pessoa portadora de deficiéncia que n&o possa no
momento, ou talvez nunca, ocupar um emprego em tempo integral;

J) estudos e investigages da possivel aplicacdo de seus resultados a respeito de diversos
tipos de deficiéncias com o fim de fomentar a participacéo de pessoas portadoras de deficiéncia
na vida de trabaho normd;

) guda governamental apropriada com vistas a eliminar as possibilidades de exploracéo
gue possam surgir no marco da formagao profissional e nos empregos protegidos e para facilitar
atransicdo ao mercado regular do emprego.

12. Ao elaborar programas para a integragao ou reintegragcdo das pessoas portadoras de
deficiéncia na vida ativa e na sociedade, teriam que ser considerados todos os tipos de
formagao; estos haveriam de compreender, quando sgja necessario e conveniente, atividades de
preparagdo profissional e formagdo, formacdo modular, formagdo para as atividades da vida
cotidiana, cursos de alfabetizacdo e formacdo em outras esferas que afetam a readaptacéo
profissional. 13. Para assegurar a integracdo ou reintegracdo das pessoas portadoras de
deficiéncia na vida ativa normal e, por conseguinte, na sociedade deveria ter-se em conta a
necessidade de adotar medidas de apoio especiais, incluido o subministro de aparelhos
auxiliares de instrumentos e de servigos pessoais permanentes, com o fim de permitir & pessoas
portadoras de deficiéncia alcangar e consarvar um emprego adequado e progredir
profissionalmente.

14. as medidas de readaptacdo profissiona destinadas a pessoas portadoras de
deficiéncia deveriam ser reexaminadas apos, com o fim de avaliar seus resultados.

[1. Participagdo da Coletividade

15. Os servicos de readaptacdo profissional, tanto nas zonas urbanas como nas rurais e
nas comunidades apartadas, deveriam organizar-se e realizar, com amaior participacdo possivel
da coletividade, em particular de representantes das organizacbes de empregadores e de
trabal hadores e das pessoas portadoras de deficiéncia.

16. a paticipagdo da coletividade na organizacdo de servicos de readaptacéo
profissonal para as pessoas portadoras de deficiéncia teria que facilitar-se com medidas de
informagao publica cuidadosamente el aboradas com vistas a:

a) informar & pessoas portadoras de deficiéncia, e se for necess&rio a suas familias,
acerca de seus direitos e oportunidades no campo do emprego;
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b) superar os prejuizos, a informacdo defeituosa e as atitudes desfavorévels para o
emprego, aintegracdo e areintegragdo de pessoas portadoras de deficiéncia na sociedade.

17. os dirigentes o grupos da comunidade, incluidas as pessoas portadoras de
deficiéncia e suas organizagdes, deveriam colaborar com 0s servicos publicos competentes em
matéria de salide, bem-estar social, educacao, trabalho e outros servigos publicos pertinentes na
identificacdo das necessidades das pessoas portadoras de deficiéncia da coletividade e para
garantir que, sempre que for possivel, se inclua & pessoas portadoras de deficiéncia em
atividades e servicos de ambito genera. 18. os servigos de readaptacdo profissiona e emprego
para as pessoas portadoras de deficiéncia deveriam integrar-se no desenvolvimento comunitario
e receber, se houver lugar, apoio financeiro, material e técnico.

19. deveria reconhecer-se oficiddmente 0 mérito das organizagdes voluntérias que
houvessem acancado éxitos significativos na criacdo de servicos de readaptacéo profissiond e
na integracéo ou reintegracdo de pessoas portadoras de deficiéncia na vida ativa da comunidade.

IV. Readaptacdo profissona nas Zonas Rurais

20. deveriam desenvolver-se esforcos especiais para lograr que os servigos de
readaptacéo profissiona se ampliem com o fim de que as pessoas portadoras de deficiéncia que
habitam nas zonas rurais, comunidades apartadas possam beneficiar-se disso no mesmo grau e
condi¢des que nas zonas urbanas. O desenvolvimento de tais servigos deveria formar parte
integrante das politicas nacionais de desenvolvimento rural.

21. Com tal fim deveriam tomar-se medidas para:

a) designar os servicos existentes de readaptacdo profissional nas zonas rurais ou,
guando nd&o existam, 0S Mesmos Servigos nas zonas urbanas, como centros de formacgéo do
pessoal de readaptacio em zonas rurais;

b) criar unidades moveis de adaptacéo e readaptacdo profissionais que atendam &
pessoas portadoras de deficiéncia das zonas rurais e atuem como centro de divulgacdo de
informagdo sobre formagdo rural e oportunidades de emprego para pessoas portadoras de
deficiéncia;

c) formar os especialistas em desenvolvimento rural e desenvolvimento comunitario em
técnicas de readaptacdo profissional;

d) conceder empréstimos o subvencgdes e facilitar ferramentas e materiais para gjudar &
pessoas portadoras de deficiéncia residentes nas col etividades rurais a estabel ecer e administrar
cooperativas ou a trabalhar por conta prOpria em pequenas industrias familiares ou em
atividades agricolas, artesanatos ou outras;

€) incorporar a assisténcia & pessoas portadoras de deficiéncia nas atividades de
desenvolvimento rural existentes ou projetadas, destinadas apopulacdo em gerd;

f) facilitar 0 acesso das pessoas portadoras de deficiéncia a moradias situadas a disténcia
razoavel de seu local de trabalho.

V. Formacéo do Pessoal

22. Além dos consultores e especialistas capacitados profissionalmente em matéria de
readaptacéo, todas as demais pessoas que se ocupam da readaptacéo profissiona de pessoas
portadoras de deficiéncia e do desenvolvimento de oportunidades de emprego deveriam receber
formag&o ou orientacéo em matéria de readaptacdo profissional.

23. As pessoas dedicadas a orientagdo profissional, a formagdo profissional e a
colocagao de trabalhadores em general deveriam ter um conhecimento suficiente dainvalidez e
de sus efeitos limitativos, assm como um conhecimento dos servigos auxiliares disponivels para
facilitar a integragéo das pessoas portadoras de deficiéncia na vida socia e econdmica ativa
Deveriam proporcionar-se oportunidades a ditas pessoas para que atualizem sus conhecimentos
e ampliem sua experiéncia na matéria.

24. A formacéo, as qualificacdes e a remuneracdo do pessod dedicado areadaptacdo e
formagdo profissionais de pessoas portadoras de deficiéncia deveriam ser comparavels & do
pessoal de formagdo profissional general que assume cometidos e responsabilidades similares,
as oportunidades de carreira deveriam ser comparavels para ambos grupos de especidistas, e
conviria estimular os traslados de pessoa entre os servicos de formagéo profissona geral e os
servigos de readaptacéo profissional.
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25. O pessoal de readaptacéo profissional, das oficinas protegidas e o das oficinas de
producdo deveriam receber, se conveniente, como parte de sua formacéo general, formacdo em
geréncia de oficinas e técnicas de producéo e comercializacao.

26. na medida em que ndo resulte possivel dispor de suficiente pessod plenamente
formado, deveriam adotar-se medidas para contratar e formar pessoa auxiliar de readaptagéo
profissional. N&o deveria recorrer-se a tal pessoa auxiliar como meio permanente de substituir
pessoad com boa formacdo. Sempre que for possivel, deveriam adotar-se disposicdes para
prosseguir a formagéo do pessod auxiliar, afim de integré-lo ao pessoa plenamente formado.

27. Sempre que houver a possibilidade, deveria fomentar-se a criagdo de centros
regionais e subregionais para a formagdo de pessoa de readaptacéo profissional.

28. O pessoa de orientacdo e formagdo profissionais, colocacdo e assisténcia no
emprego de pessoas portadoras de deficiéncia deveria ter uma formagcdo e experiéncia
adequadas para apreciar os problemas e as dificuldades de motivagdo que possam experimentar
as pessoas portadoras de deficiéncia e, dentro de sua competéncia, ocupar-se das necessidades
derivadas dos mesmos.

29. Sempre que houver a possibilidade, deveriam adotar-se medidas para estimular &
pessoas portadoras de deficiéncia a receber uma formacdo profissona com o pessoa de
readaptacdo e promover Seu acesso ao emprego no campo da readaptacao.

30. Deveria consultar-se & pessoas portadoras de deficiéncia e a suas organizagfes na
elaboracdo, execucdo e avaiacdo dos programas de formacdo para o0 pessoal de readaptacéo
profissional.

VI. Contribuicdo das Organizagdbes de Empregadores e de Trabalhadores ao
Desenvolvimento dos Servigos de Readaptacéo profissiona

31. As organizacles de empregadores e de trabalhadores deveriam adotar uma politica
destinada a promover aformagao e o emprego adequados das pessoas portadoras de deficiéncia
em pé de igualdade com os outros trabalhadores.

32. as organizagbes de empregadores e de trabalhadores, junto com as pessoas
portadoras de deficiéncia e suas organizactes, deveriam poder contribuir aformulacdo das
politicas relativas a organizacdo e desenvolvimento dos servicos de readaptacdo profissional,
assm como na redizacdo de investigagdes e estudos e a eaboracdo de projetos de lei na
matéria.

33. Sempre que for possivel e apropriado, 0s representantes das organizagBes de
empregadores, de trabalhadores e de pessoas portadoras de deficiéncia deveriam figurar entre os
Membros dos conselhos e comissdes dos centros de readaptacéo e formagao profissional para
pessoas portadoras de deficiéncia, que adotam decisdes sobre assuntos de ordem geral e técnicos
com vistas a conseguir que os programas de readaptacdo profissional correspondam &
necess dades dos diversos setores econémicos.

34. Sempre que for possivel e apropriado, os empregadores e 0s representantes dos
trabal hadores na empresa deveriam cooperar com o0s especialistas correspondentes no estudo
das possibilidades de readaptacdo profissonad e de trandado a outras tarefas das pessoas
portadoras de deficiéncia empregadas na empresa, assm como de proporcionar emprego a
outras pessoas portadoras de deficiéncia.

35. Sempre que for possivel e apropriado, deveria estimular-se & empresas a criar ou a
manter seus préprios servicos de readaptacdo profissional, com inclusdo de dversos tipos de
empregos protegidos, em estreita colaboragdo com os servigos de readaptacdo profissiond,
estejam estes ou ndo a cargo da comunidade. 36. Sempre que for possivel e apropriado, as
organizagdes de empregadores deveriam tomar medidas para:

a) assessorar seus Membros sobre os servigos de readaptacdo profissiona que se
poderiam pér adisposi¢do dos traba hadores portadores de deficiéncia;

b) cooperar com organismos e instituigdes que promovam a reintegracdo de pessoas
portadoras de deficiéncia na vida de trabaho ativa, facilitando, por exemplo, informacdo sobre
as condigdes de trabalho os requisitos de trabalho que devem satisfazer as pessoas portadoras de
deficiéncia;
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C) assessorar a seus Membros sobre 0s regustes que poderiam efetuar-se para 0s
trabalhadores pessoas portadoras de deficiéncia nas tarefas essenciais ou nas exigéncias dos
empregos apropriados;

d) aconsdhar a seus Membros que tenham em conta as possives repercussdes das
modificagdes dos métodos de producgdo, de forma que os traba hadores portadores de deficiéncia
n&o segjam deslocados por inadverténcia.

37. Sempre que for possivel e apropriado, as organizactes de trabalhadores deveriam
tomar medidas para:

a) fomentar a participagdo dos trabalhadores pessoas portadoras de deficiéncia nos
debates em nivel de oficina e nos conselhos de empresa ou qualquer outro 6rgéo que represente
aos trabalhadores,

b) formular pautas para a readaptacdo profissional e protecdo dos trabalhadores que
resultem portadores de deficiéncia a causa de enfermidade o acidente, sgja ou nd com motivo
do trabalho, e fazer incluir tais pautas nos contratos coletivos, regulamentos, laudos arbitrais ou
outros instrumentos adequados,

) oferecer assessoria sobre as medidas adotadas em nivel de oficina que afetem aos
trabalhadores pessoas portadoras de deficiéncia, incluidas a adaptacdo dos postos de trabalho, a
organizagdo especia do trabalho, aformacéo e o emprego a prova e a determinagéo de normas
de trabalho;

d) colocar os problemas de readaptacdo profissiona e de emprego de pessoas portadoras
de deficiéncia nas reunides dos organismos sindicais e informar a seus Membros mediante
publicactes e seminérios acerca dos problemas e possibilidades de readaptacéo profissiona e
emprego de pessoas portadoras de deficiéncia.

VII. ContribuicBo das pessoas portadoras de deficiéncia e suas OrganizagOes a0
Desenvolvimento dos Servicos de Readaptacéo profissional 38. Ademais da participagdo das
pessoas portadoras de deficiéncia, seus representantes e organizagdes nas atividades de
readaptacéo mencionadas nos parégrafos 15, 17, 30, 32 e 33 da presente Recomendagdo, as
medidas adotadas para conseguir a participacado das pessoas portadoras de deficiéncia e de suas
organizactes no desenvolvimento dos servigos de readaptacéo profissiona deveriam incluir:

a) incentivos & pessoas portadoras de deficiéncia e sus organizacBes para que
participem no desenvolvimento das atividades comunitarias encaminhadas a readaptacéo
profissional das pessoas portadoras de deficiéncia, fomentando assm seu emprego e seu
integracdo ou reintegragcao na sociedade;

b) uma assisténcia apropriada do governo para promover o desenvolvimento de
organizagdes congtituidas por pessoas portadoras de deficiéncia o que se ocupam de referidas
pessoas e assegurar a participacdo destas nos servigos de readaptacdo profissiona e do emprego,
incluidas medidas encaminhadas a oferecer & pessoas portadoras de deficiéncia programas de
formacdo que lhes permitam defender seu propria causa;

C) apoio governamental adequado a estas organizagOes para desenvolver programas de
instrucéo publica que transmitam uma imagem positiva das capacidades das pessoas portadoras
de deficiéncia.

VIIl. Readaptagéo profissonal como Parte dos

Regimes de Seguridade Social

39. Ao aplicar as disposicdes da presente Recomendacdo, os Membros deveriam
inspirar-se nas disposicdes do articulo 35 e Convencdo sobre a seguridade social (norma
minima), 1952; do articulo 26 & Convengdo sobre as prestacfes em caso de acidentes do
trabalho enfermidades profissionais, 1964, e do articulo 13 da Convencéo sobre as prestagdes de
invalidez, velhice e sobreviventes, 1967, na medida em que ndo estgjam obrigados a isso pela
ratificagdo destes instrumentos.

40. Sempre que for possivel e apropriado, os regimes de seguridade social deveriam
assegurar programas de formagao, colocacdo e emprego (incluido o emprego protegido) e de
servicos de readaptacdo profissiona para pessoas portadoras de deficiéncia, com incluséo de
servicos de assessoria em matérias de readaptacdo, ou contribuir a sua organizacdo,
desenvolvimento e financiamento.
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41. Esses programas deveriam prever incentivos para as pessoas portadoras de
deficiéncia que procurem um emprego, e medidas que facilitem a transi¢do gradua ao mercado
regular do emprego.

IX. Coordenagéo

42. Deveriam adotar-se medidas para garantir, na medida em que for possivel, a
coordenagdo das politicas e programas de readaptacao profissional com as politicas e programas
de desenvolvimento social e econdmico (incluidas a pesguisa cientifica e as novas tecnol ogias)
que afetam aadministracdo do trabalho, apolitica e promogéo gerais do emprego, aformacdo
profissional, aintegracéo social, a seguridade social, as cooperativas, o desenvolvimento rural,
as pequenas indlstrias e o0 artesanato, a seguridade e higiene no trabaho, a adaptacéo dos
métodos e organizagdo do trabalho & necessidades pessoais e a melhoria das condigdes de
trabal ho.
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APENDICE C
LElI ORGANICA DA ASSISTENCIA SOCIAL - LOASLe 8742, de07.12.1993

Dispbe Sobre a Organizagdo da Assisténcia Social e da outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA Fago saber que 0 Congresso Nacional decreta e eu
sanciono a seguinte Lei:

LEI ORGANICA DA ASSISTENCIA SOCIAL

CAPITULO | - DASDEFINICOESE DOSOBJETIVOS

Art. 1° A assisténcia social, direito do cidaddo e dever do Estado, é Politica de
Seguridade Social ndo contributiva, que prove 0os minimos sociais, redizada através de um
conjunto integrado de agbes de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o atendimento &
necess dades basicas.

Art. 2° A assisténcia socia tem por objetivos:

| - aprotecdo afamilia, amaternidade, ainfancia, aadolescéncia e avelhice;

Il - 0 amparo & criangas e adol escentes carentes,

[11 - apromogdo da integragdo ao mercado de trabal ho;

IV - a habilitacdo e reabilitagdo das pessoas portadoras de deficiéncia e a promogdo de
sua integracdo avida comunitéria;

V - a garantia de 1 (um) saldrio minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de
deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutencdo ou de
té-la provida por suafamilia

Pardgrafo unico. A assisténcia social realiza-se de forma integrada &s politicas setoriais,
visando ao enfrentamento da pobreza, a garantia dos minimos sociais, a0 provimento de
condi¢des para atender contingéncias sociais e auniversalizacdo dos direitos sociais.

Art. 3° Consideramse entidades e organizagOes de assisténcia social aguelas que
prestarem, sem fins lucrativos, atendimento e assessoramento aos beneficiérios abrangidos por
esta L&, bem como as que atuam na defesa e garantia de seus direitos.

CAPITULO 11
DOSPRINCIPIOSE DASDIRETRIZES
SECAO |
DOSPRINCIPIOS

Art. 4° A assisténcia social rege-se pel 0s seguintes principios:

| - supremacia do atendimento & necessidades sociais sobre as exigéncias de
rentabilidade econbmica;

Il - universalizacdo dos direitos sociais, a fim de tornar o dedtinat&io da acéo
assistencia acancavel pelas demais politicas pablicas;

[l - respeito adignidade do cidaddo, a sua autonomia e ao seu direito a beneficios e
servigos de qualidade, bem como a convivéncia familiar e comunitéria, vedando-se qualquer
comprovacao vexatoria de necessidade;

IV - igualdade de direitos no acesso ao atendimento, $m discriminacéo de qualquer
natureza, garantindo-se equivaléncia & populagdes urbanas e rurais;

V - divulgacdo ampla dos beneficios, servicos, programas e projetos assistenciais, bem
como dos recursos oferecidos pelo Poder Publico e dos critérios para sua concessao.

SECAO 11

DASDIRETRIZES
Art. 5° A organizag&o da assisténcia social tem como base as seguintes diretrizes.
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| - descentralizagdo politico-administrativa para os Estados, o Distrito Federa e os
Municipios, e comando Unico das agdes em cada esfera de governo;

Il - participacéo da populacdo, por meio de organizagdes representativas, na formulacéo
das politicas e no controle das agBes em todos os nivels,

[l - primazia da responsabilidade do Estado na condugdo da politica de assisténcia
social em cada esfera do governo.

CAPITULO Il N
DA ORGANIZAGAO E DA GESTAO

Art. 6° As acles na &ea de assisténcia socia sdo organizadas em sistema
descentralizado e participativo, constituido pelas entidades e organizacéo de assisténcia socia
abrangidas por esta Lei, que articule meios, esforgos e recursos, e por um conjunto de instancias
deliberativas compostas pel os diversos setores envolvidos na area.

Parégrafo Unico. A instancia coordenadora da Politica Nacional de Assisténcia Social é
0 Ministério do Bem-Estar Social.

Art. 7° As agles de assisténcia social, no ambito das entidades e organizacbes de
assisténcia socia, observaréo as normas expedidas pelo Conselho Nacional de Assisténcia
Socid - CNAS, de quetratao art. 17 desta L el.

Art. 8 A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios, observados os
principios e diretrizes estabelecidos nesta L e, fixar8o suas respectivas Politicas de Assisténcia
Socidl.

Art. 9° O funcionamento das entidades e organizagOes de assisténcia social depende de
prévia inscricdo no respectivo Conselho Municipal de Assisténcia Social, ou no Conselho de
Assisténcia Socia do Distrito Federal conforme o caso.

8 1° A regulamentacdo desta Lel definira os critérios de inscricdo e funcionamento das
entidades com atuag&o em mais de um municipio no mesmo Estado, ou em mais de um Estado
ou Distrito Federal.

§ 2° Cabe a0 Conselho Municipal de Assisténcia Socia e ao Conselho de Assisténcia
Socia do Distrito Federd a fiscalizacdo das entidades referidas no "caput”, na forma prevista
em lel ou regulamento.

8§ 3 A inscricdo da entidade no Conselho Municipal de Assisténcia Socia, ou no
Conselho de Assisténcia Social do Didtrito Federal, é condicdo essencial para o
encaminhamento de pedido de registro e de certificado de entidade de fins filantrpicos junto ao
Consalho Naciona de Assisténcia Socid - CNAS.

8§ 4° As entidades e organizagOes de assisténcia socia podem para a defesa de seus
direitos referentes ainscricdo e ao funcionamento, recorrer nos Conselhos Nacional, Estaduais,
Municipais e do Distrito Federal.

Art. 10. A Unido, os Estados, os Municipios e o Distrito Federal podem celebrar
convénios com entidades e organizacdes de assisténcia social, em conformidade com os Planos
aprovados pel os respectivos Conselhos.

Art. 11. As agOes das trés esferas de governo na area de assisténcia social realizam-se de
forma articulada, cabendo a coordenacdo e as normas gerais aesfera federa e a coordenagéo e
execucao dos programas, em suas respectivas esferas, aos Estados, ao Distrito Federa e aos
Municipios.

Art. 12. Compete aUni&o:

| - responder pela concessdo e manutencdo dos beneficios de prestacéo continuada
definidos no art. 203 da Constituicéo Federd;

Il - apoiar técnica e financeiramente 0S Servigos, 0S programas e 0S projetos de
enfrentamento da pobreza em ambito nacional;

[11 - atender, em conjunto com os Estados, o Distrito Federal e os Municipios, & ac0es
assistenciais de cardter de emergéncia.

Art. 13. Compete aos Estados:
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| - destinar recursos financeiros aos Municipios, a titulo de participacéo no custeio do
pagamento dos auxilios natalidade e funeral, mediante critérios estabel ecidos pelos Conselhos
Estaduais de Assisténcia Socid;

| - apoiar técnica e financeiramente 0s servicos, 0S programas e 0s projetos de
enfrentamento da pobreza em ambito regional ou local;

[l - atender, em conjunto com 0s Municipios, & agdes assistenciais de cardter de
emergéncia;

IV - estimular e apoiar técnica e financeiramente as associagdes e consorcios municipais
na prestacao de servigos de assisténcia socid;

V - prestar 0s servigos assistenciais cujos custos ou auséncia de demanda municipal
justifiguem uma regiona de servicos, desconcentrada, no ambito do respectivo Estado.

Art. 14. Compete ao Distrito Federal:

| - destinar recursos financeiros para o custeio do pagamento dos auxilios natalidade e
funeral, mediante critérios estabelecidos pelo Conselho de Assisténcia Sociad do Distrito
Federdl:

Il - efetuar o pagamento dos auxilios natalidade e funerd;

[l - executar os projetos de enfrentamento da pobreza, incluindo a parceria com
organizagdes da sociedade civil;

IV - atender &s acOes assistenciais de cardter de emergéncia;

V - prestar 0s servigos assistencials de que trata o art. 23 destalei.

Art. 15. Compete aos Municipios:

| - destinar recursos financeiros para custeio do pagamento dos auxilios natalidade e
funeral, mediante critérios estabel ecidos pelos Conselhos Municipais de Assisténcia Social;

Il - efetuar o pagamento dos auxilios natalidade e funeral;

[l - executar os projetos de enfrentamento da pobreza incluindo a parceria com
organizagdes da sociedade civil;

IV - atender & agOes assistenciais de caréter de emergéncia;

V - prestar 0s servigos assistenciais de que trata o art. 23 desta L el.

Art. 16. As instancias deliberativas do sistema descentralizado e participativo de
assisténcia socia, de carater permanente e composi¢ao paritéria entre governo e sociedade civil,
S80:

| - 0 Conselho Naciond de Assisténcia Socidl;

Il - os Consalhos Estaduais de Assisténcia Socidl;

[l - o Conselho de Assisténcia Socia do Distrito Federdl;

IV - os Conselhos Municipais de Assisténcia Socidl.

Art. 17. Fica ingtituido o Conselho Naciona de Assisténcia Socia - CNAS, 0rgéo
superior de deliberacdo colegiada, vinculado aestrutura do 6rgéo da Administracdo Publica
Federal responsavel pela coordenacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social, cujos
membros, nomeados pelo Presidente da Republica, tém mandato de 2 (dois) anos, permitida
uma Unica reconducdo por igua periodo.

8 1° O Consalho Nacional de Assisténcia Socia - CNAS é composto por 18 (dezoito)
membros e respectivos suplentes, cujos nomes sdo indicados ao 6rgdo da Administracdo Publica
Federal responsavel pela coordenacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social, de acordo
Com Os critérios seguintes:

| - 9 (nove) representantes governamentais, incluindo 1 (um) representante dos Estados
el (um) dos Municipios,

Il - 9 (nove) representantes da sociedade civil, dentre representantes dos usuérios ou de
organizagoes de usuérios, das entidades e organizagdes de assisténcia social e dos trabalhadores
do setor, escolhidos em foro préprio sob fiscalizacéo do Ministério Publico Federal.

§ 2° O Conselho Nacional de Assisténcia Social - CNAS é presidido por um de seus
integrantes, eeito dentre seus membros, para mandato de 1 (um) ano, permitida uma Unica
reconducdo por igua periodo.

§ 3% O Consalho Naciona de Assisténcia Social - CNAS contara com uma Secretaria
Executiva a qual terd sua estrutura disciplinada em ato do Poder Executivo.
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§ 4° Os Conselhos de que tratam os incisos |1, 11 e IV do art. 16 dever&o ser ingtituidos,
respectivamente, pelos Estados, pelo Digtrito Federd e pelos Municipios, mediante lei
especifica

Art. 18. Compete ao Conselho Nacional de Assisténcia Social:

| - aprovar a Politica Nacional de Assisténcia Social;

Il - normatizar as agOes e regular a prestacdo de servigos de natureza publica e privada
no campo da assisténcia socid;

[l - fixar normas para a concessdo de registros e certificado de fins filantropicos &
entidades privadas prestadoras de servigos e assessoramento de assisténcia social;

IV - conceder atestado de registro e certificado de entidades de fins filantropicos na
forma do regulamento a ser fixado observado o disposto no art. ° desta L ei;

V - zdar pela efetivacdo do sistema descentralizado e participativo de assisténcia socid;

VI - apartir daredizagdo da Il Conferéncia Nacional de Assisténcia Socia em 1997,
convocar ordinariamente a cada quatro anos a Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, que
tera a atribuicdo de avadiar a Situagdo da assisténcia socia e propor diretrizes para o
aperfeicoamento do sistema; (nova redacdo dada pela Lei n° 9.720/98)

VIl - (VETADO)

VIII - apreciar e aprovar a proposta orcamentaria da Assisténcia Socid a ser
encaminhada pelo 6rgdo da Administracdo Publica Federa responsavel pela coordenacdo da
Politica Nacional de Assisténcia Socidl;

IX - aprovar critérios de transferéncia de recursos para os Estados, Municipios e Distrito
Federal, considerando, para tanto, indicadores que informem sua regionalizagdo mais equiitativa,
tais como: populagdo, renda per capita, mortalidade infantil e concentracdo de renda, além de
disciplinar os procedimentos de repasse de recursos para as entidades e organizagbes de
assisténcia social, sem prejuizo das disposicbes da Lel de Diretrizes Orcamentarias;

X - acompanhar e avdiar a gestdo dos recursos, bem como os ganhos sociais e o
desempenho dos programas e projetos aprovados,

XI - estabelecer diretrizes, apreciar e aprovar 0s programas anuais e plurianuais do
Fundo Nacional de Assisténcia Sociad - FNAS;

XII - indicar o representante do Conselho Naciona de Assisténcia Socia - CNAS junto
a0 Consalho Naciona de Seguridade Socid,;

XIII - elaborar e gprovar seu regimento interno;

X1V - divulgar no Diario Oficial da Unido, todas as suas decisdes, bem como as contas
do Fundo Naciond de Assisténcia Social - FNAS e 0s respectivos pareceres emitidos.

Art. 19. Compete a0 6rgdo da Administracdo Publica Federal responsavel pela
coordenacdo da Politica Naciona de Assisténcia Socidl:

| - coordenar e articular as agdes no campo de assisténcia socid;

Il - propor a0 Conselho Nacional de Assisténcia Social - CNAS a Politica Nacional de
Assisténcia Social, suas normas gerais, bem como os critérios de prioridade e de elegibilidade,
aém de padrdes de qualidade na prestacéo de beneficios, servicos, programas e projetos;
[1l - prover recursos para 0 pagamento dos beneficios de prestagdo continuada definidos nesta
Le;

IV - elaborar e encaminhar a proposta or¢camentéria de assisténcia social em conjunto
com as demais areas da Seguridade Socid;

V - propor os critérios de transferéncia dos recursos de que trata esta Lei;

V1 - proceder a transferéncia dos recursos destinados a assisténcia social, na forma
prevista nesta Lei;

VIl - encaminhar a apreciacdo do Conselho Naciona de Assisténcia Socid - CNAS
relatérios trimestrais e anuais de atividades de realizacdo financeira dos recursos;

VIII - prestar assessoramento técnico aos Estados, ao Distrito Federal, aos Municipios e
entidades e organizages de assisténcia social;

IX - formular politica para a qualificagdo sistematica e continuada de recursos humanos
no campo da assisténcia socid;

X - desenvolver estudos e pesquisas para fundamentar as andlises de necessidades e
formulagéo de proposicdes para a areg;
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XI - coordenar e manter atualizado o sistema de cadastro de entidades e organizaces de
assisténcia socia, em articulacdo com os Estados, os Municipios e Digtrito Federd;

XIl - articular-se com 0s Orgaos responsaveis pelas politicas de salide e previdéncia
social, bem como com os demais responsaveis pelas politicas socio-econbémicas setoriais
visando aelevacdo do patamar minimo de atendimento & necessidad es basicas,

Xl - expedir os atos normativos necessarios a gestdo do Fundo Naciona de
Assisténcia Social - FNAS, de acordo com as diretrizes estabelecidas pelo Conselho Nacional
de Assisténcia Socia - CNAS;

XIV - elaborar e submeter a0 Conselho Nacional de Assisténcia Social - CNAS os
programas anuais e plurianuais de aplicagdo dos recursos do Fundo Naciona de Assisténcia
Social - FNAS.

CAPITULO IV
DOSBENEFICIOS, DOS SERVICOS, DOSPROGRAMASE DOS PROJETOS DE
ASSISTENCIA SOCIAL
SECAO|
DOSBENEFiICIOSDE PRESTACAO CONTINUADA

Art. 20. O beneficio de prestacdo continuada é a garantia de 1 (um) salario minimo
mensal a pessoa portadora de deficiéncia e ao idoso com 70 (setenta) anos ou mais e que
comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutencdo e nem de té-la provida por sua
familia.

8 1° Para os efeitos do disposto no caput, entende-se como familia o conjunto de
pessoas elencadas no art. 16 da Le n.° 8.213, de 24 de julho de 1991, desde que vivam sob 0
mesmo teto. (nova redacdo dada pelaLei n.° 9.720/98)

8§ 2° Para efeito de concessao deste beneficio, a pessoa portadora de deficiéncia é aquela
incapacitada para a vida independente e para o trabal ho.

§ 3 Considera-se incapaz de prover a manutencdo da pessoa portadora de deficiéncia
ou idosa a familia cuja renda mensa per capita sga inferior a 1/4 (um quarto) do sal&rio
minimo.

8 4° O beneficio de que trata este artigo ndo pode ser acumulado pelo beneficidario com
qualquer outro no ambito da seguridade socia ou de outro regime, salvo o da assisténcia média.

8§ 5% A situagdo de internado ndo prejudica o direito do Idoso ou do portador de
deficiéncia ao beneficio.

8 6° A concessdo do beneficio ficara sujeita a exame medico pericia e laudo realizados
pel os servigos de pericia médica do Ingtituto Naciona do Seguro Socia - INSS. (nova redacéo
dada pelaLei n° 9.720/98.)

§ 7° Na hipGtese de ndo existirem servicos no municipio de residéncia do beneficiario,
fica assegurado, na forma prevista em regulamento, 0 seu encaminhamento ao municipio mais
proximo que contar com tal estrutura. (nova redacdo dada pela Le n° 9.720/98.)
8§ 8° A renda familiar mensal a que se refere 0 § 3° devera ser declarada pelo requerente ou seu
representante legal, sujeitando-se aos demais procedimentos previstos no regulamento para o
deferimento do pedido.” (novaredacdo dada pelaLe n° 9.720/98.)

Art. 21. O beneficio de prestacdo continuada deve ser revisto a cada 2 (dois) anos para
avaliagdo da continuidade das condicdes que Ihe deram origem.

§ 1° O pagamento do beneficio cessa no momento em que forem superadas as condicdes
referidas no "caput”, ou em caso de morte do beneficiério.

8§ 2° O beneficio sera cancelado quando se constatar irregularidade na sua concessao ou

utilizaggo.
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SECAO II
DOSBENEFICIOSEVENTUAIS

Art. 22. Entendem-se por beneficios eventuais agueles que visam ao pagamento de
auxilio por natalidade ou morte & familias cuja renda mensal per capita sgjainferior a /4 (um
quarto) do salario minimo.

8 1° A concessao e o valor dos beneficios de que trata este artigo serdo regulamentados
pelos Conselhos de Assisténcia Socia dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios,
mediante critérios e prazos definidos pelo Conselho Nacional de Assisténcia Sociad - CNAS.

§ 2° Poderdo ser estabelecidos outros keneficios eventuais para atender necessidades
advindas de situacfes de vulnerabilidade temporaria, com prioridade para a crianca, afamilia, o
idoso, a pessoa portadora de deficiéncia, a gestante, a nutriz e nos casos de calamidade publica.

8§ 3* O Consdho Nacional de Assigténcia Socia - CNAS, ouvidas as respectivas
representacbes de Estados e Municipios dele participantes, podera propor, na medida das
disponibilidades orcamentérias das trés esferas de governo, a ingtituicdo de beneficios
subsidiarios no valor de até 25% (vinte e cinco por cento) do salario minimo para cada crianga
de até 6 (seis) anos de idade, nos termos da renda mensal familiar estabelecida no "caput".

SECAO 111
DOS SERVICOS

Art. 23. Entendem-se por servigos assisténcias as atividades continuadas que visem a
melhoria de vida da populacdo e cujas aghes, voltadas para as necessidades basicas, observem
0s objetivos, principios e diretrizes estabelecidas nesta Lei.

Parégrafo Unico. Na organizagdo dos servicos sera dada prioridade a infancia e a
adolescéncia em situacdo de risco pessoa e social, objetivando cumprir o disposto no artigo 227
da Congtituicéo Federa enaLe n.° 8.069, de 13 de julho de 1990.

SECAOIV
DOSPROGRAMAS DE ASSISTENCIA SOCIAL

Art. 24. Os programas de asssténcia socid compreendem acdes integradas e
complementares com objetivos, tempo e area de abrangéncia definidos para qualificar,
incentivar e melhorar os beneficios e os servigos assistenciais.

8 1° Os programas de que trata este artigo seréo definidos pel os respectivos Conselhos
de Assisténcia Socid, obedecidos os objetivos e principios que regem esta Lei, com prioridade
para ainsercdo profissona e social.

§ 2° Os programas voltados ao idoso e aintegracdo da pessoa portadora de deficiéncia
serdo devidamente articulados com o beneficio de prestacdo continuada estabelecido no art. 20
destalLe.

SECAO V
DOS PROJETOS DE ENFRENTAMENTO DA POBREZA

Art. 25. Os projetos de enfrentamento da pobreza compreendem a ingtituicdo de
investimento econdmico social nos grupos populares, buscando subsidiar, financeira e
tecnicamente, iniciativas que |hes garantam meios, capacidade produtiva e de gestéo para
melhoria das condigBes gerais de subsisténcia, elevacdo do padréo da quaidade de vida, a
preservacéo do meio-ambiente e sua organizacao socid.

Art. 26. O incentivo a projetos de enfrentamento da pobreza assentar-se-a em
mecanismos de articulagdo e de participagdo de diferentes &reas governamentais, néo
governamentais e da sociedade civil.



CAPITULOV
DO FINANCIAMENTO DA ASSISTENCIA SOCIAL

Art. 27. Ficao Fundo Nacional de A¢do Comunitaria- FUNAC, instituido pelo Decreto
n° 91.970, de 22 de novembro de 1985, ratificado pelo Decreto Legidativo n° 66, de 18 de
dezembro de 1990, transformado no Fundo Naciona de AssisténciaSocia - FNAS.

Art. 28. O financiamento dos beneficios servigos, programas e projetos estabel ecidos
nesta Lei far-se-& com os recursos da Uni&o, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios,
das demais contribuigdes sociais previstas no art. 195 da Constituicdo Federal, além dagueles
gue compdem o Fundo Naciona de Assisténcia Socia - FNAS.

§ 1° Cabe ao 6rgdo da Administracdo Publica Federal responsavel pela coordenacéo da
Politica Nacional de Assisténcia Socia gerir o Fundo Naciona de Assisténcia Social - FNAS
sob a orientagdo e controle do Conselho Nacional de Assisténcia Social - CNAS.

§ 2° O Poder Executivo dispora, no prazo de 180 (cento a oitenta) dias a contar da data
de publicagdo desta Lel, sobre o regulamento e funcionamento do Fundo Naciona de
Assisténcia Social - FNAS.

Art. 29. Os recursos de responsabilidade da Uni&o destinados aassisténcia socia seréo
automati camente repassados ao Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS, amedida que se
forem realizando as receitas.

Paragrafo unico. Os recursos de responsabilidade da Unido destinados ao financiamento
dos beneficios de prestacdo continuada, previstos no art. 20, poderdo ser repassados pelo
Ministério da Previdéncia e Assisténcia Socia diretamente ao INSS, 6rgdo responsavel pela sua
execucdo e manutencdo. (nova redacdo dadapelale n.° 9.720/98.)

Art. 30. E condi¢do para os repasses, aos Municipios, aos Estados e ao Distrito Federal
dos recursos de que trata esta lei, a efetiva instituicéo e funcionamento de:

| - Consglho de Assisténcia Social, de composicdo paritéria entre governo e sociedade
civil;

Il - Fundo de Assisténcia Social, com orientacdo e controle dos respectivos Conselhos de
Assisténcia Socidl;

[11 - Plano de Assisténcia Social.

Paragrafo Unico. E, ainda, condiciio para transferéncia de recursos do FNAS aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios a comprovacdo orcamentéria dos recursos
préprios destinados a Assisténcia Social, alocados em seus respectivos Fundos de Assisténcia
Social, a partir do exercicio de 1999. (nova redacdo dada pelaLei n.° 9.720/98.)

CAPITULO VI ]
DAS DISPOSICOES GERAISE TRANSITORIAS

Art. 31. Cabe a0 Ministério Publico zelar pelo efetivo respeito aos direitos estabelecidos
nesta lel.

Art. 32. O Poder Executivo tera o prazo de & (sessenta) dias, a partir da publicagdo
desta Lei, obedecidas as normas por ela ingtituidas, para elaborar e encaminhar projeto de lel
dispondo sobre a extingdo e reordenamento dos 0rgaos de assisténcia socia do Ministério do
Bem-Estar Social.

8 1° O pojeto de que trata este artigo definira formas de transferéncias de beneficios,
Servigos, programas, projetos, pessoa bem moveis eiméveis para a esferamunicipal.

§ 2° O Ministro de Estado do BemEstar Socia indicara Comissdo encarregada de
elaborar 0 projeto de lei de que trata este artigo, que contara com a participacdo das
organizagtes dos usuarios de traba hadores do setor e de entidades e organizacfes de assisténcia
socidl.

Art. 33. Decorrido o prazo de 120 (cento e vinte) dias da promulgacdo desta L, fica
extinto o Conselho Nacional de Servigo Socia - CNSS, revogando-se em consequéncia, 0s
Decretos-Leis n°s 525, de 1° de julho de 1938, e 657, de 22 de julho de 1943.

§ 1° O Poder Executivo tomara as providéncias necess&rias para a instalagdo do
Consalho Naciona de Assisténcia Social - CNAS e atransferéncia das atividades que passardo a
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sua competéncia dentro do prazo estabelecido no "caput”, de forma a assegurar ndo haja solucéo
de continuidade.

§ 2° O acervo do 0rgdo de que trata 0 "caput"” seré transferido, no prazo de 60 (sessenta)
dias, para o Consdho Nacionad de Assisténcia Socid - CNAS, que promoverd, mediante
critérios e prazos a serem fixados, a revisao dos processos de registro e certificado de entidade
de fins filantrépicos das entidades e organizacdo de assisténcia socia observando o disposto no
art. 3° desta Lel.

Art. 34. A Unido continuara exercendo papel supletivo nas agdes de assisténcia social
por ela atualmente executadas diretamente no ambito dos Estados, dos Municipios e do Distrito
Federa, visando aimplementac&o do disposto nesta L ei, por prazo maximo de 12 (doze) meses,
contados a partir da data da publicacdo desta Lei.

Art. 35. Cabe a0 6rgéo da Administracéo Publica Federa responsavel pela coordenacéo
da Politica Necional de Assisténcia Social operar os beneficios de prestagdo continuada de que
trata esta Lel, podendo, para tanto, contar com 0 concurso de outros 0rgaos do Governo Federa
naforma a ser estabelecida em regulamento.

Parégrafo Unico. O regulamento de que trata o "caput" definirda as formas de
comprovacdo do direito ao beneficio, as condigdes de sua suspensdo, os procedimentos em
casos de curatela e tutela e 0 6rgéo de credenciamento, de pagamento e de fiscalizacéo, dentre
outros aspectos.

Art. 36. As entidades e organizagbes de assisténcia sociad que incorrerem em
irregularidades na aplicacéo dos recursos que lhes forem repassados pelos poderes publicos
teréo cancelado seu registro no Conselho Nacional de Assisténcia Social - CNAS, sem prejuizo
de agBesciveis e penais.

Art. 37. O beneficio de prestacéo continuada serd devido apds o cumprimento, pelo
requerente, de todos os requisitos legais e regulamentares exigidos para a sua concessao,
inclusive apresentacdo da documentagdo necesséria, devendo 0 seu pagamento ser efetuado em
até quarenta e cinco dias ap0s cumpridas as exigéncias de que trata este artigo. (nova redacdo
dadapelaLe n.° 9.720/98.)

Parégrafo unico. No caso de o0 primeiro pagamento ser feito apos o prazo previsto no
caput, aplicar-se-a na sua atuaizacdo o mesmo critério adotado pelo INSS na atualizacdo do
primeiro pagamento de beneficio previdenciario em atraso. (nova redacdo dada pela Lei n°
9.720/98.)

Art. 38. A idade prevista no art. 20 desta Lei reduzir-se-a para sessenta e sete anos a
partir de 1° de janeiro de 1998. (nova redacéo dada pelaLe n.° 9.720/98.)

Art. 39. O Conselho Naciona de Assisténcia Social - CNAS, por decisdo da maioria
absoluta de seus membros, respeitados o orgamento da seguridade social e a disponibilidade do
Fundo Naciona de Assisténcia Socia - FNAS, podera propor ao Poder Executivo a ateracéo
dos limites de renda mensal per capita definidos no 8 3° do art. 20 e "caput” do art. 22.

Art. 40. Com a implantacdo dos beneficios previstos nos arts. 20 e 22 desta Lei,
extinguem-se a renda mensal vitaicia, o auxilio-natalidade e o auxilio-funeral existentes no
ambito da Previdéncia Social, conforme o disposto naLei n.° 8.213, de 24 de julho de 1991.

Pardgrafo uanico. A transferéncia dos beneficiarios do sistema previdenciario para a
assisténcia socia deve ser estabelecida de forma que o atendimento a populacdo néo sofra
solucéo de continuidade.

Art. 41. Esta Lei entraem vigor na data da sua publicagéo.

Art. 42. Revogam-se as disposi¢goes em contrario.

Brasilia, 7 de dezembro de 1993; 172° da Independéncia e 105° da Republica.

ITAMAR FRANCO
Jutahy Magalhdes Janior

86



ANEXOS

Universidade Federal de Vigosa
Departamento de Economia Doméstica

Roteiro de Entrevista

Nome:
|dade:
Data:

Familia:
1) Qudl foi o papel de sua familia em sua colocacdo no mercado de trabalho?

2) Sua familia participou de alguma reunido ou teve alguma orientacdo com relagdo a sua
insercéo no mercado de trabaho?

3) Como voceé se sente em relacdo a sua familia?

4) Como sua familia se sente em relacdo asua inser¢do no mercado de trabalho? E com relacdo
asuainclusdo no programa da APAE?

Trabalho:
1) Em qual empresa vocé trabalhava?

2) Qual atividade voceé redizava?

3) Ha quanto tempo vocé traba ha?

4) V océ gostava da atividade que realizava? Por qué?

5) Vocé gostaria de realizar uma outra atividade?

6) Como € sua convivéncia com os colegas de trabaho?

7) Como foi sua colocagdo no mercado de trabaho?

8) Quais as principais dificuldades que vocé encontra ou enfrentou nesta empresa?
9) Quais vantagens vocé vé de se traba har nesta empresa?

APAE:

1) Qual o papel da APAE em sua colocacéo no mercado de trabalho?

2) Qual o papel da APAE narelagéo pessoa com deficiéncia com a familia?

3) Quais sdo suas expectativas em relacdo ao programa de colocacdo no mercado de trabalho
da APAE?

4) Qual a participagao dos profissionais da APAE em sua colocagéo no mercado de trabalho?
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