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Resumo: O mercado de trabalho tem se modificado com a globaliza¢do, e o acesso é
cada vez mais restrito e delimitado a mao-de-obra qualificada, com aumento do de-
semprego devido ao “enxugamento” de pessoal nas empresas e ao sobretrabalho. Pa-
ra a pessoa com deficiéncia o cenario é ainda mais excludente, quer seja pela baixa es-
colarizacao atingida por ela, quer seja pelas restricdes atitudinais das empresas e bar-
reiras existentes para um exercicio pleno da sua cidadania. Dentro desta perspectiva,
este estudo objetivou avaliar postos de trabalho de uma empresa como projeto-piloto
para receber pessoas com deficiéncia, com embasamento nas defini¢cdes propostas pe-
la Classificacdo Internacional de Funcionalidade e Acessibilidade (CIF). Foram realiza-
dos um estudo qualitativo por meio de entrevistas tanto com o departamento de re-
cursos humanos (DRH) quanto com deficientes; uma analise ergonémica do trabalho
(AET) e dos postos de trabalho selecionados; e comparacao dos dados com a estrutura
da CIF. Notou-se que a empresa projeto-piloto, além de realizar a contratacdo de defi-
cientes para suprir a cota instituida pelo governo, preocupa-se com a satisfacdo do
trabalhador deficiente, na medida em que procura adaptar os postos de trabalho e po-
tencializar suas habilidades. Em relagdo a AET constatou-se a necessidade de algumas
adaptacGes nos postos de trabalho avaliados para melhor desempenho das atividades
por meio de intervengdes de ergonomia fisica e organizacional, bem como melhoria
das condicbes de acessibilidade na empresa como um todo. Quanto a CIF, foi possivel
constatar que 50% dos entrevistados fazem uso de drteses (facilitadores) e, na maioria
das vezes, o mobiliario apresenta-se como uma barreira, o que justifica a intervencao
da ergonomia neste processo. Desta forma pode-se concluir que a CIF é um instrumen-
to capaz de sobrepor a funcionalidade a incapacidade e, quando relacionada aos con-
ceitos de acessibilidade e ergonomia, pode permitir a criagdo de modelos que possibi-
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litem aos deficientes a inclusdao no mercado de trabalho, garantindo o pleno desenvol-
vimento de suas habilidades.

Palavras-chave: Classificacdo Internacional de Funcionalidade; ergonomia; acessibili-
dade.

The labor market had been modified with the globalization, and the access to it is
more and more restricted and limited to the skilled labor, with the increase of unem-
ployment due to the decrease of personnel and overwork. For the people with physical
disabilities the situation is even more excluding, be it for the low level of school at-
tained by it, be it for the restrictions of attitude by the enterprise, as well as existing
barriers for the free exercise of his citizenship. In this perspective, the aim of this study
was to evaluate labor offices of an enterprise as a pilot-project to receive people with
physical disabilities, according to the definitions proposed by the International Classifi-
cation of Functioning and Accessibility (CIF). We fulfilled a qualitative study through in-
terviews with the Human Resources Department (DRH) and the people with physical
disabilities; an ergonomic analysis of the work (AET) and of the labor offices selected;
and an analysis of the data with the CIF structure. We noted that the pilot-project en-
terprise, besides contracting the people with physical disabilities for the accomplish-
ment of the quotas established by the government, is also worried with the satisfac-
tion of the handicapped people, because it tries to adapt the labor offices and poten-
tize their abilities. In relation to AET, we noted some needs of adaptation the labor of-
fices evaluated for a better development of the activities through interventions of
physical and organizational ergonomics, as well as a betterment of accessibility condi-
tions in the enterprise as a whole. In relation to the CIF, it was possible to observe that
50% of the interviewees make use of orthosis, and most of the times, the furniture is
considered a barrier, what justifies the use of ergonomics in this case. This way, we
may conclude that CIF is an instrument capable of superposing functionality to inca-
pacity and, when related to the concepts of accessibility and ergonomics, it can permit
the creation of models that permit to the handicapped the inclusion in the labor mar-
ket, guaranteeing the development of their abilities.

Keywords: International Classification of Functioning and Accessibility; ergonomics;
accessibility

Introducio

Em muitos aspectos, a vida do deficiente nao é diferente das demais pessoas.
Eles possuem momentos de alegria e de tristezas, derrotas e conquistas, em outras pa-
lavras, bons e maus momentos, mas se diferenciam por uma particularidade, uma vez
que sao vitimas constantes de preconceitos e discriminag¢des. Evidencia-se que este fato
nao ¢ um fendmeno moderno e estd presente no Brasil ou em paises pobres. Tém-se
noticias de que os povos antigos e mesmo os povos indigenas tinham o costume de
tirar a vida do recém-nascido com alguma deficiéncia fisica. Isso ocorria com rituais
proprios, como enterro da crianga viva ou jogando-a num abismo e outras tantas for-
mas inimagindveis de se tirar a vida de alguém (CAVALCANTE e JORGE NETO, 2001).

Os mesmos autores ainda revelam que os avancos cientificos e sociais da hu-
manidade moderna ainda nao foram suficientes para mudar totalmente este quadro de
preconceito. Certamente, isso se deve a uma visao distorcida por parte de alguns. Al-
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gumas pessoas, contudo, pensam que os deficientes sao pessoas infelizes, outros as
consideram oprimidas, ou ainda acham que sao diferentes, e ha também aqueles que os
imaginam intteis ou doentes. Sem falar naqueles que pensam que o deficiente possui
todas essas "qualidades" simultaneamente.

A pessoa deficiente é uma pessoa capaz, mas que possui uma ou algumas limi-
tagoes fisicas ou mentais. Na verdade, o deficiente ndo precisa e ndo quer o sentimento
de pena de ninguém, mas apenas busca condi¢des humanas e materiais que lhe permi-
tam viver como as demais pessoas (ARAUJO, 1994).

O mercado de trabalho por sua vez tem se modificado com a globalizagao, e o
acesso € cada vez mais restrito e delimitado a mao-de-obra qualificada, com a precari-
zagao do trabalho devido ao “enxugamento” de pessoal nas empresas e sobretrabalho.
A inseguranga € percebida e incorporada pelo trabalhador tanto para o ingresso quanto
para a manutengao do vinculo empregaticio ou fonte de renda, mesmo que este esteja
inserido no mercado formal ou informal. O adoecimento do trabalhador, seja com dis-
fungdo organica, acidente ou transtorno mental amplia a dramaticidade deste cendrio
(BERNARDINO, BENTO, 2002).

Bernardino e Bento (2002) ainda ilustram que para a pessoa com deficiéncia o
cenario € ainda mais excludente, quer seja pela baixa escolarizagdo atingida por ela,
quer seja pelas restri¢des atitudinais das empresas e barreiras existentes para um exer-
cicio pleno da sua cidadania. O campo da Satde do Trabalhador tem enfrentado este
desafio com ag¢des interdisciplinares tanto na drea de vigilancia a satide nas empresas
visando a melhoria das condi¢des de trabalho e diminuicao dos acidentes quanto nos
programas de reabilitacao profissional.

As agdes incluem a recuperacao, assisténcia, qualificagdo pessoal e promogao de
saude do individuo e interven¢des preventivas no ambiente de trabalho (SIMONELLI,
2005) visando a readaptagao profissional ou recolocagao profissional na empresa (CA-
VALCANTI e GALVAO, 2007) ou ainda a inser¢ao no mercado informal, como a geragao
de renda.

No bojo da ampliacdo dos direitos civis garantidos pela Constitui¢ao Brasileira
de 1988, existe a Lei n® 8213 de 24 de julho de 1991, usualmente chamada por Lei de
Cotas, que busca destinar vagas a pessoas com deficiéncia ou reabilitadas no mercado
formal. Porém existe uma lacuna entre capacidade laborativa real das pessoas com de-
ficiéncia (PCD), sua qualificagao atual para o mercado, acessibilidade das empresas,
dos transportes e inadequacao do perfil de vagas para a inser¢ao. Enfim, ha uma
enorme lacuna a ser investigada e solucionada para que a meta de insergao profissional
de pessoas com deficiéncia ou reabilitadas seja atingida.

A interface do servico de satide com a fiscalizagao das empresas e o mercado é
uma demanda nacional. Ha uma necessidade de implantar novas agdes e programas,
com enfoque interdisciplinar, motivando a constru¢ao de uma rede de agdes para a
inclusao de pessoa com deficiéncia nos postos de trabalhos.

A literatura mostra uma vasta relagao entre a acessibilidade e a insercao das
pessoas com deficiéncia no ambiente de trabalho. Mas percebe-se um conhecimento
limitado das reais capacidades que estas pessoas tém para desempenhar funcdes nestes
locais.

Sabe-se que o fisioterapeuta, por meio de conceitos da ciéncia denominada Er-
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gonomia, pode realizar a adaptagao dos postos de trabalho de modo a atender as pes-
soas com deficiéncia e, além disso, promover capacitagao profissional para que a reali-
zagdo da tarefa seja eficaz e correta. Cabe, portanto, promover a difusao dessa estraté-
gia para que aumente a incidéncia de pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho,
situagao essa demarcada pela obrigatoriedade.

A ergonomia € o conjunto de conhecimentos a respeito do desempenho do ser
humano em suas atividades, a fim de aplicd-los a realizagao das tarefas, aos instrumen-
tos, as maquinas e aos sistemas de produgao (ILDA, 1990). Essa ciéncia apoia-se em da-
dos sistematicos, fazendo uso de métodos cientificos para se chegar a adaptacao da
atividade a pessoa que a realiza, ou seja, visa sempre ao bem-estar do ser humano.

Para Couto (2002), a ergonomia pode ser definida como o trabalho interprofis-
sional que, baseado em um conjunto de ciéncias e tecnologias, procura o ajuste mutuo
entre o ser humano e seu ambiente de trabalho de forma confortavel e produtiva, basi-
camente procurando adaptar o trabalho as pessoas.

Por outro lado, a CIF é uma classificagdo com multiplas finalidades elaborada
para servir a varias disciplinas e setores diferentes. Os seus objetivos especificos sao:
proporcionar uma base cientifica para a compreensao e o estudo dos determinantes da
saude, dos resultados e das condi¢Oes relacionadas com a saude; estabelecer uma lin-
guagem comum para a descricao da saude e dos estados relacionados com a satde,
para melhorar a comunicagao entre diferentes utilizadores, tais como profissionais de
saude, investigadores, politicos e decisores, e o publico, incluindo pessoas com incapa-
cidades; permitir a comparacao de dados entre paises, entre disciplinas relacionadas
com os cuidados de satude, entre servicos, e em diferentes momentos ao longo do tem-
po e proporcionar um esquema de codificagao para sistemas de informacao de satide
(LEITAO, 2004).

Estes objetivos estao inter-relacionados, dado que a necessidade de aplicar a CIF
e a sua utilizagao requer a constru¢ao de um sistema pratico e util que possa ser apli-
cado por varios utilizadores na politica de satide, na garantia da qualidade e na avalia-
¢ao de resultados em diferentes culturas (LEITAO, 2004).

Dentro desta perspectiva, o presente trabalho justifica-se por trazer a tona a im-
portancia da insercao de pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho, no sentido
de fazer valer a legislacdo vigente e, acima de tudo, oportunizar estas pessoas para que
elas possam desempenhar plenamente fungdes em que sao capacitadas.

Este trabalho busca analisar a possibilidade de os postos de trabalho serem
adaptados as pessoas com deficiéncia, identificar se ha capacitacao profissional para
que as pessoas com deficiéncia possam integralizar-se a atividade de trabalho, ressaltar
a atuacao fisioterapéutica por meio da ergonomia, na orientacao ao trabalhador com
deficiéncia (TCD) e a empresa contratante e mapear as atividades de trabalho da em-
presa — projeto-piloto de acordo com a Classificagao Internacional de Funcionalidade
(CIF) e Acessibilidade.

Material e métodos

Apos aprovagao do XI Programa Institucional de Bolsas de iniciagao cientifica
(PIBIC) e do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro Universitario de Patos de
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Minas (UNIPAM) sobre o n® de protocolo 02/11, iniciou-se um estudo bibliografico vi-
sando buscar e atualizar dados literdrios de livros e/ou artigos especializados sobre a
CIF e acessibilidade, com o objetivo de analisar a aplicabilidade deste modelo para pos-
sibilitar a adaptagdao dos postos de trabalho as pessoas com deficiéncias, que auxiliara
futuramente para o banco de dados da empresa — projeto-piloto.

Foi realizada uma entrevista semi-estruturada com a pessoa responsavel pelo
Departamento de Recursos Humanos (DRH) da empresa — projeto-piloto, no primeiro
contato, com o objetivo de conhecer a realidade da empresa e obter dados importantes
para a sistematizagao da CIF neste local.

A entrevista foi composta por 07 (sete) questdes semi-estruturadas de forma a
deixar margem para que o entrevistado pudesse expor suas explicagdes sem que hou-
vesse um padrao rigido e estreito de respostas. Dentre os itens abordados, seu contet-
do referiu-se a contextualizagdo dos TCD, critérios de contratagao, capacitagdo ou trei-
namento, perfil de trabalhador para os diferentes postos de trabalho e a visao da em-
presa no que se refere a contratagao.

ApOs a entrevista inicial, a pesquisadora iniciou a observagao dos postos de tra-
balho ocupados por deficientes para escolha dos mesmos. A critério da mesma, foram
escolhidos 10 (dez) postos de trabalho de modo a contemplar fungdes diversificadas e
deficiéncias variadas englobando as fisicas, auditivas, visuais e mentais.

Para cada deficiente em seus respectivos postos de trabalho selecionados para a
pesquisa foi realizada uma entrevista semiestruturada com o objetivo de descrever as
condig¢Oes de trabalho, sugerir adaptagdes e identificar perfis de deficientes que pudes-
sem atuar nestes postos. A entrevista foi conduzida pela pesquisadora, uma vez que
poderiam existir limita¢Oes fisicas ou cognitivas que impedissem o trabalhador de res-
ponder. Ao todo foram realizadas 10 (dez) entrevistas, sendo uma para cada deficiente
avaliado em seu respectivo posto de trabalho durante sua jornada. O contetdo da
mesma versou acerca de investigacao da receptividade da empresa durante a contrata-
¢ao, quanto ao enfrentamento ou nao de alguma dificuldade durante a realizacao das
atividades, as habilidades que poderiam ser contempladas, plano de carreira e possibi-
lidades de adaptagdes a serem feitas no posto de trabalho.

Apds as entrevistas, a pesquisadora iniciou a Andlise Ergondmica do Trabalho
(AET) descrita por Guérin (2001), utilizando critérios propostos na Norma Regulamen-
tadora de Ergonomia do Ministério do Trabalho e Emprego (NR-17), Classificacao In-
ternacional de Funcionalidade (CIF) e Acessibilidade.

Na AET investigou-se a descri¢ao geral do trabalho (tarefa e atividade), aspectos
de dificuldade referidos pelo trabalhador, queixas fisicas, tratamentos atuais, posto de
trabalho, condi¢des ambientais, organizacao do trabalho, equipamentos e ferramentas e
sugestoes do trabalhador para melhorias no posto de trabalho.

Por fim, foi realizada a estruturagao da CIF (Figura 1) para cada trabalhador a
partir dos dados colhidos pelos métodos anteriores ja descritos.
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Figura 1: Sistema de Classificacdao da CIF (OMS, 2001).

Resultados e discussdo

A partir entrevista no DRH ficou evidente que a empresa projeto-piloto, além de
realizar a contratagao de deficientes para suprir a cota instituida pelo governo, preocu-
pa-se com a satisfacdo do TCD, na medida em que procura adaptar os postos de traba-
lho e potencializar suas habilidades.

No Brasil, a Lei de Cotas (8.213/91, art. 93), que estabelece cotas de contratagao
para empresas privadas com mais de 100 funciondrios, foi instituida em 1991, mas so-
mente em 1999, com a sua regulamentagao, comegou a produzir efeitos. A cota de cada
institui¢do ou corporagao € determinada por um percentual (2 a 5%) aplicado ao nime-
ro de funcionarios (FEBRABAN, 2006).

A literatura aponta que ha dificuldade das empresas em contratar e lidar com
os TCD, pois ainda se deparam com o medo, o sentimento de pena e ficam inseguras
em ter de lidar com tais pessoas (VIEIRA, 2008).

Quando questionada quanto aos critérios para contratacao dos TCD, a respon-
savel pelo DRH afirma:

Quando chegam curriculos de pessoas com deficiéncias é realizada uma entrevista a fim
de se avaliar o perfil de trabalho. Em seguida, é feita uma andlise de qual posto de traba-
lho aquela pessoa pode atuar e se tem demanda para a contratacdo. (responsavel pelo
DRH).

O extrato acima nos leva a concluir que a empresa — projeto-piloto nao estipula
vagas especificas para deficientes para determinado setor e, quando existem curriculos
de deficientes, apos uma entrevista inicial € que se analisa em qual posto de trabalho
este podera atuar.

Este procedimento realizado assemelha-se ao que ocorre em outras empresas
que alocam os deficientes que ali chegam, em busca de uma vaga de trabalho, em seto-
res que muitas vezes nao utilizam as reais potencialidades e funcionalidades que o de-
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ficiente possui. Uma das explicagdes encontra-se na falta de experiéncia profissional do
deficiente que muitas vezes estd em busca do seu primeiro emprego, por negado a ele
em outras empresas.

Na anadlise dos deficientes entrevistados foi possivel perceber que os mesmos ti-
veram boa receptividade pela empresa e estao satisfeitos com a atividade de trabalho
que realizam, como mostra o relato a seguir:

[...] gosto muito da atividade que realizo, ndo tenho interesse em atuar em outro setor da
empresa, pois me sinto muito bem aqui, gosto do lugar, gosto dos colegas de trabalho e
acho aqui um ambiente muito tranquilo (trabalhador deficiente).

Dos dez entrevistados apenas dois deficientes tém interesse em atuar em outro
setor da empresa, e muitos atuam em setores favoraveis as suas habilidades.

Por meio da entrevista com o DRH percebeu-se a preocupagao com a qualifica-
¢ao do deficiente, mesmo que este chegue a empresa sem experiéncia profissional, re-
forcando a importancia da capacitagao do trabalhador.

Porém, algumas dificuldades existem para se desenvolver e/ou aproveitar todas
as habilidades como relata um deficiente:

[...] acredito ser preciso tentar atuar em outras areas para saber se ha possibilidade de
desenvolver habilidades, [...] nao tenho muita opgao de escolha, pois nao tenho capacita-
¢ao profissional (trabalhador deficiente).

Este relato vai ao encontro de Schwarz e Haber (2009) quando afirmam que sem
acesso arquitetonico, de transporte e pedagogico, a pessoa com deficiéncia nao desen-
volvera as habilidades necessarias a inser¢ao no mercado de trabalho.

A dificuldade das empresas talvez esteja na forma de atingir os deficientes por
meio de formas mais adequadas de capacitacao, mas, por outro lado, para que este
processo seja uma via de mao dupla, cabem também ao deficiente a aceitacao e o des-
dobramento para ser atingido.

Em relagao a AET ficou clara a necessidade de algumas adapta¢des nos postos
de trabalho avaliados para melhor desempenho das atividades por meio de interven-
¢oes de Ergonomia fisica e organizacional.

Quanto a Ergonomia Fisica ¢ de suma importancia o posicionamento correto
dos equipamentos de trabalho bem como a adaptacao antropométrica do posto e do
mobilidrio para melhor arranjo do corpo e garantia de acessibilidade.

Em relacao a acessibilidade torna-se necessaria a melhoria das condi¢des da
empresa como um todo, ndo s6 para deficientes fisicos como para outros tipos de defi-
ciéncias, segundo o relato de um deficiente visual:

[...] em relagdo a biblioteca, a acessibilidade é muito boa, porém do estacionamento até o
centro administrativo fico perdido sem orientagao espacial. Os guardas na maioria das
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vezes me acompanham, porém ¢é ruim ser dependente nesse sentido (trabalhador defici-
ente).

Em relacdo a Ergonomia Organizacional, o ritmo e o horario de trabalho e as
pausas, bem como os treinamentos continuos, refletem na melhoria das condig¢oes psi-
cossociais e na integracao. Ja os conhecimentos do posto de trabalho (principalmente
adquiridos em treinamentos) quanto as regulagens do mobilidrio e as posturas adota-
das refletem diretamente na redugao de queixas fisicas.

Um fator importante é que o ser humano tem grande capacidade de se adaptar
as posturas que muitas vezes sao inadequadas. Logo, durante a jornada de trabalho, o
trabalhador é capacitado para assumir posi¢des incomodas, operar maquinas ou fer-
ramentas que sao ergonomicamente mal projetadas. Porém, quando uma tarefa € reali-
zada sob essas condigOes, fatalmente ocorreram perdas na produtividade; por conse-
guinte, aumento nos custos, e o trabalhador pode ter sua satde seriamente prejudicada
(MINETTE, 1996).

No estudo da biomecanica, as leis fisicas sao aplicadas ao corpo humano. Assim
podem-se estimar as tensdes que ocorrem nos musculos e articulagdes durante uma
postura ou um movimento. Para manter uma postura ou realizar um movimento, as
articulagdes devem ser conservadas, tanto quanto possivel, na sua posi¢ao neutra. Nes-
ta posicao os musculos e ligamentos que se estendem entre as articulagdes sao estira-
dos o menos possivel, ou seja, sdo tencionados ao minimo. Além disso, os musculos sao
capazes de liberar a for¢a maxima, quando as articula¢des estdao na posi¢ao neutra (DUL
e WEERDMEESTER, 1993).

Como alguns deficientes realizam tratamento fisioterapéutico, seria interessante
disponibilizar este tipo de assisténcia dentro do campus, por meio de parceria com a
clinica de Fisioterapia presente no local; isso diminuiria consideravelmente a perda de
tempo com deslocamentos para a realizagao das sessdes e um maior grau de satisfagao.

Diante dos dados coletados na pesquisa foi possivel elaborar um quadro com
dados dos postos de trabalho analisados e as possibilidades de remanejamentos dos
deficientes, caso haja necessidade de acordo com os perfis dos mesmos.
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Tabela 1: Relagado entre os postos de trabalho que os deficientes atuam e as
possibilidades de atuagdo em outros setores.

A PERFIS DE TRABALHADORES
DEFICIENCIA POSTO DE TRABALHO ATUAL/SETOR QUE PODEM ATUAR
Restauracao: deficiente auditi-
. Restauracao e Multimeios vo, de fala, fisico e mental.
1 | Auditiva o1 . . ;.
(Biblioteca Geral) Multimeios: deficiente fisico e
de fala.
Atendimento - Empréstimo e Devolugao
2 | Visual o p ¢ Deficiente fisico e mental.
(Biblioteca Geral)
3 | Fisica Atendimento - Recepgao (Biblioteca Geral) | Deficiente visual e mental.
Fisica Servicos Gerais (Copa e Cozinha) Deficiente auditivo e de fala.
Controladoria (D Lvi to de Tec-
5 | Fisica on r_o adoria ( ese“f’ orvimentode tec Deficiente Fisico.
nologias de Informagao)
6 | Fisica Reparo e Manutengao (Informatica) Deficiente auditivo e de fala.
Compras (Manutencao, Contabilidade, .. ..
7 | Fisica P .( ¢ Deficiente auditivo e de fala.
Tesouraria e Recursos Humanos)
Fisica Telefonista (Manutencao FEPAM) Deficiente visual.
Deficiente auditivo, de fala e
9 | Mental Servente de pedreiro (Obras Diversas) fisico
Deficiente auditivo, de fala e
10 | Fisica Servente de pedreiro (Obras Diversas) mental

Por fim foi desenvolvida uma tabela com os dados coletados para a classificagao
da CIF (Tabela 2). Notamos que 50% dos entrevistados fazem uso de Orteses (facilitado-
res) e que na maioria das vezes, o mobilidrio, apresenta-se com barreira, o que justifica
a intervencao da ergonomia neste processo.

A contratacao de profissionais com deficiéncia ainda é timida, devido a falta de
conhecimento das empresas com relagdo a maneira correta de fazé-lo; e h4 ainda as
adequagoOes a serem feitas durante a etapa de inclusao (FEBRABAN, 2006).

A Federagao acima citada ainda revela que o Programa de Empregabilidade, vi-
sando a insercao de pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho, deve levar em
conta as dificuldades de relacionamento que estes individuos enfrentam. Por isso, além
das barreiras arquitetonicas (acessibilidade), devemos pensar nas barreiras culturais e
atitudinais do processo de inclusao. A etapa da sensibilizacao precede a contratagao e
garante aprendizado ao grupo.

Na medida em que o processo de inclusdo avanga e o convivio entre pessoas
com e sem deficiéncia se torna mais frequente, a legislagao assume papel coadjuvante
e, naturalmente, comecamos a questionar os motivos deste histérico de exclusado e o
porqué de termos sido privados, por tanto tempo, de conviver com a diversidade hu-
mana (SCHWARZ e HABER, 2009); porém ainda € notdria a presenca de relatos sobre pre-
conceitos, até mesmo dentro da empresa:

[...] por outras vezes sinto preconceitos por parte dos funciondrios no que se refere a
minha limitagdo (trabalhador deficiente).
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Conclusoes

A empresa projeto-piloto mostrou-se empenhada quanto a inser¢ao dos defici-
entes no mercado de trabalho, pois de nada adianta somente fazer a contratacao para
cumprir cotas, € preciso instruir estes trabalhadores e adaptar os postos de trabalho
para que as atividades sejam realizadas de forma produtiva, prevenindo intercorrén-
cias e maximizando o potencial profissional dos mesmos.

Ainda assim, sao necessarias algumas mudangas em relagdo as adaptagoes dos
postos de trabalho e de acessibilidade que contemplem todos os tipos de deficiéncias, a
fim de garantir cada vez mais o acesso e a inclusdo de seus trabalhadores.

Desta forma pode-se concluir que a CIF é um instrumento capaz de sobrepor a
funcionalidade em relacdo a incapacidade, e quando relacionada aos conceitos de aces-
sibilidade e ergonomia, pode permitir a criagdo de modelos que possibilitem aos defi-
cientes a inclusao no mercado de trabalho, garantindo o pleno desenvolvimento de
suas habilidades.
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Tabela 2: Sistema de Classificagao da CIF para os postos de trabalhos avaliados

CONDICAO
POSTO DE C ~ FATORES ~
DE SAUDE FUNCOES E ESTRUTURAS DO CORPO ATIVIDADES FATORES AMBIENTAIS PARTICIPACAO SOCIAL
TRABALHO PESSOAIS
(DOENCA)
Facilitadores: lh
A Mulher, 24 anos, ar es: aparetio
Deficiéncia . T . . Falar ao telefone e conversar .. 1 auditivo. Inseguranca para conversar
1 " Ouvido: diminui¢do da capacidade de ouvir. auxiliar de biblio- R , S
Auditiva com as pessoas. teca Barreiras: ruidos (alunos em publico.
) conversando).
.. Facilitadores: bengala .
o Digitar, deambular pelos seto- Homem, 29 anos, . 8 . Ir a lugares movimentados,
Deficiéncia . . . . . Barreiras: falta de acessibi- . .
2 X Visao: incapacidade para enxergar. res, guardar os livros nas prate- auxiliar de biblio- . K preconceito pela sociedade,
Visual . lidade em alguns locais do . .
leiras, teca pegar o dnibus coletivo.
Campus.
Empurrar cadeira na rampa Preconceito pela sociedade,
s n Membros inferiores: diminuigao da for¢a muscu- p N pa Homem, 23 anos, Facilitadores: cadeira de falta de acessibilidade para
Deficiéncia L . . fazer transferéncias do carro . . .
3 L. lar, sensibilidade e amplitude de movimento. . R auxiliar de biblio- rodas e muletas. andar com a cadeira de
Fisica . A para a cadeira, movimentar no . e .. .
Coluna Vertebral: cifoescoliose em S. teca Barreiras: mobiliario. rodas, fazer atividade fisica
posto de trabalho.
(correr).
g . N . Levar lixo para fora do UNI- . 5
e Pé direito: auséncia de movimentos nos dedos do p . , Facilitadores: nao
Deficiéncia g . N PAM, trocar o bujao de gas, Mulher, 38 anos, . g .
4 . pé direito, 2,5 cm de discrepancia dos membros . , i K Barreiras: mobiliario, posi- Dangar, correr.
Fisica ; . ficar longos periodos em ortos- servigos gerais. N L.
inferiores. K ¢ao e atividade de trabalho.
taltismo.
Membros Inferiores e Superiores: diminuigdo de
forca em membros superiores e membros inferio- . .
R . . . Preconceito pela sociedade,
res (mais acometido). Facilitadores: cadeira de e
e . L Homem, 24 anos, falta de acessibilidade para
Deficiéncia Coluna Vertebral: escoliose em S., diminui¢ao do . . . rodas K
5 L. Digitar, atender ao telefone auxiliar adminis- . andar com a cadeira de
Fisica controle de tronco e for¢ca muscular. K Barreiras: local e tamanho . L.
L. . L. trativo. rodas, fazer atividade fisica
Trato respiratorio e Digestorio: do posto de trabalho.
. c e (correr).
disfagia, diminuicdo da forga muscular com esfor-
¢o respiratorio
Deficiéncia Deambular em longas distan
Fisica Membros inferiores: diminuicao de for¢a muscu- R & - Homem, 25 anos, Facilitadores: bengala
cias, pegar hardwares no chao e . .. . - ;.
6 lar. . auxiliar adminis- bilateral Correr, atividade fisica.
colocar na bancada, ficar na K . .
L . trativo. Barreiras: mobilidrio.
posigdo ortostatica.
Membros Inferiores e Superiores: hemiparesia a
o direita, com diminui¢ao dos movimentos e forga Homem, 21 anos, Facilitadores: nao
Deficiéncia . . . . . . . . Carregar, carregar peso,
7 L. muscular de membro superior direito e membro Deambular, digitar, auxiliar adminis- Barreiras: mobiliario, ativi-
Fisica R R . L N K dangar.
inferior direito, limitag¢do de flexao do tornozelo trativo. dade de trabalho.
direito.
Deficiéncia Membros Inferiores: discrepancia de membros, Mulher, 36 anos, Facilitadores: nao
8 L. L L Deambular, K . . Dangar, correr.
Fisica diminui¢ao da for¢a muscular, claudicagao. telefonista. Barreiras: mobiliario.
oA Conversar com as pessoas, Homem, 35 anos, . N .
Deficiéncia X K . Facilitadores: nao Preconceito, Inseguranga
9 Fala: Gagueira realizar trabalhos que exijam servente de pe- . - i
Mental - . Barreiras: nao para falar em publico.
concentragao. dreiro.
n . . N . Homem, 40 anos, Facilitadores: nao
Deficiéncia Membros Inferiores: discrepancia de membros, Carregar peso, Subir e descer . .
10 - R L servente de pe- Barreiras: atividade de Correr.
Fisica diminui¢ao da for¢a muscular, claudicagao. escadas e a cagamba,

dreiro.

trabalho.
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