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RESUMO

A transicdo para a vida adulta ¢ um momento crucial para a trajetéria dos individuos, onde
ocorrem importantes eventos demograficos: “a entrada no mercado de trabalho; a constituicdo de
domicilio independente, separado da familia de origem; a formagdo de um par conjugal; e o
nascimento do primeiro filho” (Vieira, 2009, p. 9). Ela compreende um momento particularmente
crucial na trajetoria dos individuos, marcado por mudancas de status e pela busca do jovem por sua
plena autonomia. No entanto, pouco se sabe a respeito da passagem para a vida adulta de pessoas com
deficiéncia; como tais mudancas de status ocorrem e as particularidades desse processo em relacdo as
pessoas sem deficiéncia. Dessa forma, o objetivo deste artigo € explorar 0s aspectos da transi¢éo para
a vida adulta de jovens PCDs e realizar uma analise comparativa.
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INTRODUCAO
A transigéo para a vida adulta compreende um momento particularmente crucial na
trajetéria dos individuos, marcado por mudancas de status e pela busca do jovem por sua

plena autonomia. Como assinala Vieira (2009):

A transicio para a vida adulta ¢ um momento critico do curso de vida dos sujeitos. E
uma fase que se caracteriza por importantes mudancas de status, que assinalam de
diferentes formas a passagem da condicdo de dependente a condi¢do de
independente. Do ponto de vista socio-demografico, as mudangas de status mais
importantes séo: a conversdo do individuo de estudante em trabalhador, de membro
dependente de um domicilio em chefe de domicilio, de solteiro em pessoa em unido,
de filho(a) em pai ou mée (Vieira, 2009, p. ix).

Essa passagem para a vida adulta é entdo concebida através de alguns eventos e

classicamente organizados em uma sequéncia cronoldgica de eventos. Entretanto, é possivel
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notar um fendmeno de “desritualiza¢ao dos processos de transi¢cao juvenis”, no qual estes vao

abandonando a suposta linearidade. Ferreira e Nunes (2010, p. 43) salientam:

Se outrora 0s destinos dos jovens se articulavam em torno de instituicdes e garantias
sociais caracterizadas pelo compromisso, permanéncia e continuidade, hoje o seu
futuro serd mais nublado, imprevisivel e descontinuo, caracterizado por itinerarios
de cenério aberto [...].

A Vvista disso, José Machado Pais (2016) empreende uma critica ao conceito de
transicdo linear, que estaria “circunscrita a uma sucessido progressiva de etapas identificaveis
e previsiveis em dire¢ao reta a fase adulta” (Pais, 2016, p. 10). Na qual evidencia que existem,
historicamente, mudancas nos modelos de transicdo para a vida adulta, que podem ser

percebidas através de uma metéfora:

Nas décadas imediatas ao pos-guerra, as transi¢des dos jovens assemelhavam-se a
viagens de comboio nas quais os jovens, dependendo da sua classe social, género e
qualificagdes académicas, embarcavam em diferentes comboios com destinos pré-
determinados. As oportunidades para mudar de destino ou de trajeto eram limitadas.
Em claro contraste, nas duas Ultimas décadas as transi¢cdes dos jovens poderiam ser
melhor comparadas com viagens de automével. O condutor de automével encontra-
se em condigdes de selecionar o seu itinerério de viagem dentre um vasto nimero de
alternativas. A experiéncia do condutor, ao contrario do que acontece com 0S
passageiros de transportes publicos, é determinante para a escolha do caminho a
seguir. Em contrapartida, hoje em dia ndo mais as decisfes do condutor sdo garantia
de uma condugdo com destino certo ou rotas pré-determinadas. E isto porque o
terreno onde as transicoes tém lugar é de natureza cada vez mais labirintica. No
labirinto da vida, como num labirinto rodoviario, surgem frequentemente sentidos
obrigatdrios e proibidos, alterag@es de transito, caminhos que parecem terem sido j&
cruzados, varias vezes passados: é essa retomada de caminhos que provoca uma
sensacdo de perdi¢do, de confusdo (Pais, 2016, p. 9).

Segundo Pais (2016), a transicao para a vida adulta hoje estaria fortemente atrelada a
ideia de retomada, a medida que, “A retomada de caminhos outrora tomados € propria de
estruturas labirinticas.” Posto isto, é cada vez mais comum a retomada de estudos inacabados;
a retomada de uma relacdo amorosa que estava em crise; 0 regresso a casa dos pais, apos um
periodo de experimentacdo de autonomizacao de vida.

Diante deste cenario de “crise” das proprias etapas que caracterizam a transi¢ao para
a vida adulta, é importante entender como diferentes marcadores sociais também incidem
sobre essa transicdo e que implicacGes tem para essas transi¢Oes labirinticas, como sugere
Pais (2016). Assim, a medida que a adultez € um também um direito das pessoas com

deficiéncia, o objetivo desta pesquisa € entender de que forma a populacdo brasileira com
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deficiéncia faz sua transicdo para a vida adulta. Para tanto, procuraremos, através dos dados
coletados a partir de um suplemento sobre a populacdo com deficiéncia da Pesquisa Nacional
por Amostra de Domicilio Continua (PNAD continua), identificar as caracteristicas da
populacdo com deficiéncia no Brasil, as temporalidades e trajetorias da transicdo e as
possiveis diferencas em relacdo a populacdo sem deficiéncia. De modo que o artigo apresenta
a seguir um pouco da discussdo sobre o conceito de transi¢do para a vida adulta, e a forma de
delimitar quem compdem a populacdo PCD, para na sequéncia apresentar os dados e suas

analises.

FUNDAMENTACAO TEORICA
A transigdo para a vida adulta

No Brasil, os primeiros estudos sobre transicdo para a vida adulta utilizavam a faixa
etaria de 15 a 24 anos; adotando a definicdo de populacdo jovem estabelecida pela

Assembleia das NacOes Unidas de 1985. Posto que:

“O limite inferior, 15 anos, estaria em sintonia com o desenvolvimento de funces
sexuais e reprodutivas. Ja o limite superior, 24 anos, refletiria a conclusdo da
educacdo formal, inser¢do no mercado de trabalho e constitui¢do de familia” (Vieira,
2009, p. 14).

No entanto, no Forum Mundial da Juventude das Na¢bes Unidas, em Dacar (2001),
foi solicitado que o0s organismos internacionais reconsiderassem o limite superior,
estendendo-o para 30 anos, em consonancia com uma tendéncia de prolongamento da
juventude. O que acontece no Brasil, onde se passou a considerar a populacdo jovem, as
pessoas com idades entre 15 e 29 anos, segundo a lei 12.852 de 5 de agosto de 2013, ao
instituir o Estatuto da Juventude. De modo que, tal definicdo estendida de juventude é
englobada nos estudos recentes sobre transi¢ao para a vida adulta:

Nas sociedades ocidentais industrializadas, o curso de vida comegou a organizar-se
em torno de sistemas de idades convencionalmente designados como ‘infincia’,
‘juventude’, ‘idade adulta’ e ‘velhice’. As respectivas transigdes seriam usualmente
identificadas através de um conjunto de marcadores de passagem, ou Seja, um
conjunto de eventos de natureza coletiva ocorridos em dominios institucionais
fundamentais na regulacdo social de sociedades ocidentais, como a escola, o
trabalho e a familia (Ferreira; Nunes, 2010, p. 39-40).
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Nesse sentido, Vitor Sérgio Ferreira e Catia Nunes (2010) apontam alguns dos
marcadores “de passagem” com maior valor social e normativo nas sociedades ocidentais.
Dentre eles, estdo a “finalizacdo da carreira escolar, a inser¢do no mercado de trabalho, a
autonomizacao residencial face a familia de origem e a constituicdo de uma nova familia
através da conjugalidade e/ou parentalidade” (Ferreira; Nunes, 2010, p. 40). De modo que, a
transicao para a vida adulta compreenderia a ocorréncia de “eventos que tradicionalmente se
supde ter uma importancia-chave na passagem para a idade adulta” (Ferreira; Nunes, 2010, p.
45).

Ademais, frente as discussdes que permeiam os estudos sobre transicdo para vida

adulta, alguns aspectos tém sido mais explorados no que tange a realidade brasileira:

No contexto brasileiro, a transi¢cdo para a vida adulta é marcada por profundas
disparidades sociais, que imprimem padrdes diferenciados de transicdo. Essas
disparidades ndo se baseiam apenas em distingdes de classe e de cor, mas também
obedecem a variagdes de género, origem rural/urbana e, certamente, a diferencas
regionais (Pimenta, 2007, p. 27).

No entanto, hd uma caréncia de trabalhos dedicados a compreender como 0s jovens
com deficiéncia fazem a transicdo para a vida adulta — uma temaética ainda pouco estudada
globalmente pelas Ciéncias Sociais e Demografia. De acordo com Fernanda Arantes e Silva
(2021), em revisdo bibliografica sobre transicdo para a vida adulta, dentre as 31 publicagdes
mapeadas — pesquisas desenvolvidas em paises do Hemisfério Norte, da América Latina e no
Brasil entre os anos de 2007 e 2020 — apenas 5 se propde a olhar as trajetdrias de jovens com
deficiéncia.

Os estudos referenciados por Silva (2021) permeiam o componente educacional na
insercdo destes jovens na vida laboral, demonstrando a diferenca entre a aprendizagem em
“escolas especiais” e escolas tradicionais. Diante disso, textos que partilham a tematica,
sobretudo na &rea da Educacdo Especial, utilizam-se frequentemente do conceito de
“transicao para a vida ativa” (TVA) para referenciar a “transi¢do para vida pds-escolar” de
alunos com necessidades educacionais especiais.

Guadalupe do O Almeida Caeiro Charraz (2017), menciona a transicio para a vida
ativa como a “transicdo para a vida da comunidade”, processo que ocorreria durante a

adolescéncia, nos ultimos anos de escolaridade obrigatoria (14 aos 18 anos), periodo
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correspondente a passagem para a vida adulta e a entrada no mercado de trabalho. Outrossim,
a transicdo para a vida ativa ndo se limita a insercdo profissional do individuo, apesar de

inclui-la, e envolve uma perspectiva socioldgica e outra psicologica:

A TVA é um conceito mais amplo que esta relacionado com todo o ciclo de vida dos
individuos, revela um carater psicopedagdgico e preventivo e inclui a insercao
profissional. A Insercdo Profissional é mais restritiva j& que tem um caréater
terapéutico preventivo, que implica uma intervencdo mais pontual e constitui uma
parte da transicdo (Charraz, 2017, p. 35).

Dessa forma, a transicdo para a vida ativa exprime uma face de um conceito mais
amplo, a transi¢do para a vida adulta, englobando a mudanga de status do individuo e a
aquisicdo de independéncia, sobretudo na esfera laboral, mas ndo compreendendo
completamente a ideia de marcadores de passagem. Por este motivo neste trabalho
utilizaremos o conceito de transicdo para a vida adulta para destacar as mudancas de status
dos individuos, indicando, quando for o caso, onde autores tem trabalhado nesses marcadores
como TVA. Contudo, na sequéncia aprofundamos um pouco mais sobre a conceituacdo de
deficiéncia e como o debate se desenvolveu até 0 momento para entender um pouco melhor
porgue a transicdo para a vida ativa ndo tem sido usada como sinbnimo para transicdo para

vida adulta, caracterizando processos particulares para um grupo populacional especifico.

A populacdo PCD

A lei n® 13.146, de 6 de julho de 2015, intitulada Lei Brasileira de Incluséo da Pessoa
com Deficiéncia (LBI) ou Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, entende como pessoa com
deficiéncia ‘“aquela que tem impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua
participagdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condigdes com as demais pessoas”
(Brasil, 2015, Art. 2°); com base na Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, aprovada na Assembleia Geral das Nagdes Unidas em 2006, e ratificada pelo
Brasil em 2008 como emenda constitucional, pelo Decreto 6.949, publicado em 2009.

De modo que a legislagdo brasileira define barreiras como quaisquer entraves,
obstaculos, atitudes ou comportamentos que limitem ou impegam a participagéo social da

pessoa. Assim como, 0 gozo, a fruicdo e o exercicio dos seus direitos & acessibilidade, a



Il Semana da Demografia

Nilinane = A7 s vt ety dre Ao el 2l 2 . I A C AIANEDC » vet iyl ) ¢ At
Yial0qos poTencials: 05 eSTuacs Ae POPUIACAC TrenTe ADS avanios ¢ retrocesSsSos Socials

UNICAMP - 31 de marco a 04 de abril de 2025

liberdade de movimento e de expressdo, a comunicacdo, ao acesso a informacdo, a
compreensdo e a circulagdo segura. Compreendendo a deficiéncia sob a Gtica da restricdo da
participacdo social do individuo, perspectiva suscitada pelo modelo social da deficiéncia
(Santos, 2016).

Este modelo tedrico compreende a deficiéncia como um fenémeno socioldgico e,
originalmente, propde uma defini¢do de deficiéncia amparada em uma perspectiva politica de
exclusao social: “deficiéncia: desvantagem ou restricdo de atividade provocada pela
organizacdo social contemporanea, que pouco ou nada considera aqueles que possuem lesdes
fisicas e os exclui das principais atividades sociais” (UPIAS, op. cit., p. 2-4, 1976 apud Diniz,
2007, p. 17).

Em suas origens no Reino Unido dos anos 1970, os estudos sobre deficiéncia
(Disability Studies) complexificam a ideia de deficiéncia. Antes restrita ao modelo médico e
vista como uma consequéncia natural da lesdo em um corpo, que tornava a pessoa com
deficiéncia objeto de cuidados biomédicos. De acordo com Michael Oliver (1990), sociélogo
com deficiéncia fisica, era necessario deixar de enxergar a deficiéncia como um “problema
individual” ou uma “tragédia pessoal”, passando a concebé-la como uma questdo
essencialmente social. Dessa forma, surge um debate que aborda a deficiéncia de forma
socioldgica e ndo apenas biomédica, em que se destaca a participacdo ativa de membros da
Liga dos Lesados Fisicos Contra a Segregacdao (UPIAS); — a primeira organizacao politica
sobre deficiéncia a ser formada e gerida por pessoas com deficiéncia — que apresenta a
experiéncia da deficiéncia ndo como resultado das lesGes, mas do ambiente social hostil a
diversidade fisica, sendo uma das principais responsaveis pelo estabelecimento das bases para
0 modelo social da deficiéncia (Diniz, 2007). Ainda conforme Diniz (2007, p. 27):

O resultado desse percurso analitico foi a construgdo de uma teoria da deficiéncia
como opressdo pautada em cinco argumentos: 1. A énfase nas origens sociais das
lesBes; 2. O reconhecimento das desvantagens sociais, econdmicas, ambientais e
psicoldgicas provocadas nas pessoas com lesGes, bem como a resisténcia a tais
desvantagens; 3. O reconhecimento de que a origem social da lesdo e as
desvantagens sofridas pelos deficientes sdo produtos histéricos, e nao resultado da
natureza; 4. O reconhecimento do valor da vida dos deficientes, mas também a
critica a producdo social das leses. 5. A adocdo de uma perspectiva politica capaz
de garantir justica aos deficientes.
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Posto isto, em 2001, o debate aprofundado pelo modelo social da deficiéncia teve um
impacto significativo nas definigdes e caracterizacdes estabelecidas no Catalogo Internacional
de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF). Este é um documento de classificacdo da
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) que apresenta uma nog¢do de deficiéncia que nao se
limita as dimensdes das estruturas e fung¢bes do corpo, mas também nos fatores ambientais e,
sobretudo, no desempenho das atividades e na restricdo da participacdo social. A CIF
caracteriza as deficiéncias através da analise de suas manifestacfes verificaveis em nove
dominios principais da vida relacionados a salde: 1. Aprendizado e aplicacdo dos
conhecimentos; 2. Tarefas e demandas gerais; 3. Comunicacdo; 4. Mobilidade; 5. Cuidado
pessoal; 6. Vida doméstica; 7. Interagdes e relacionamentos interpessoais; 8. Principais areas
da vida e 9. Vida comunitaria, social e civica (Santos, 2016, p. 3013). De modo que:

O conceito de funcionalidade da CIF baseia-se em um modelo biopsicossocial que
considera a questdo da deficiéncia como um problema socialmente construido,
relacionado com os obstaculos a participacdo plena na sociedade dos individuos com
condicBes de salde e alteragdes corporais especificas.

Em vista disso, o governo federal brasileiro tem fomentado iniciativas para aprimorar
a avaliacdo de deficiéncias com base no modelo social desde 2007. Neste ano, é instituido um
Grupo de Trabalho Interministerial visando examinar o modelo de classificacdo e valoracédo
das deficiéncias empregado no Brasil, bem como determinar a criacdo e implementacdo de
um Gnico modelo para o pais. Posteriormente, em 2013, ocorreu a publicagio do indice de
Funcionalidade Brasileiro — IFBr, conforme os moldes da CIF, a fim de ser utilizado na
elaboracdo de politicas publicas para pessoas com deficiéncia. Servindo-se de uma métrica
para pontuacdo das atividades que a pessoa consegue realizar, a Medida de Independéncia
Funcional — MIF, para avaliar a situacao de dependéncia do individuo (Santos, 2016).

Né&o obstante, segundo o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, a deficiéncia ndo afeta
a plena capacidade civil do individuo (Brasil, 2015, Art. 6°), inclusive no que diz respeito ao
exercicio da nupcialidade e maternidade/paternidade.

Da mesma forma que determina como dever de toda a sociedade assegurar a

participacao social plena das pessoas com deficiéncia.
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E dever do Estado, da sociedade e da familia assegurar & pessoa com deficiéncia,
com prioridade, a efetivacdo dos direitos referentes a vida, a salde, a sexualidade, a
paternidade e a maternidade, a alimentacdo, a habitacdo, a educagdo, a
profissionalizacdo, ao trabalho, a previdéncia social, a habilitacdo e a reabilitacdo, ao
transporte, a acessibilidade, a cultura, ao esporte, ao turismo, ao lazer, a informacéo,
a comunicacdo, aos avangos cientificos e tecnoldgicos, a dignidade, ao respeito, a
liberdade, a convivéncia familiar e comunitéria, entre outros decorrentes da
Constituicao Federal, da Convengao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e
seu Protocolo Facultativo e das leis e de outras normas que garantam seu bem-estar
pessoal, social e econdmico (Brasil, 2015, Art. 8°).

Nesse sentido, a legislacdo brasileira dispGe de mecanismos voltados para a insercao
laboral das pessoas com deficiéncia. De acordo com a Lei da Previdéncia Social (Lei
8.213/1991, Art. 93), empresas com cem ou mais empregados devem preencher de 2% a 5%
de suas vagas com pessoas com deficiéncia, ou beneficiarios reabilitados. Analogamente, no
artigo 37, inciso VIII, da Constituicdo Federal de 1988, esta prevista a reserva de percentual
de vagas para pessoas com deficiéncia. No que se refere aos servidores publicos federais no
Brasil (Lei 8.112/1991, Art. 5°, paragrafo 2°) até 20% das vagas oferecidas nos concursos
devem ser reservadas as pessoas com deficiéncia. Assim como, o0 regime juridico dos
servidores publicos (Lei 8.112/1990) garante ao servidor com deficiéncia o direito a horario
especial, sem necessidade de compensacao, desde que a necessidade seja atestada por junta
médica oficial (Art. 98, §2°) (TST, 2020).

Os trabalhadores com deficiéncia também tém direito a aposentadoria com tempo de
contribuicdo reduzido, conforme estabelece a Lei Complementar n® 142/2013. O beneficio,
garantido pelo Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), exige a comprovacdo do tempo
minimo de contribui¢do, que varia conforme o grau de deficiéncia do segurado. A LC
142/2013 estabelece prazos decrescentes de contribuicdo conforme a gravidade da
deficiéncia: 33/28 anos (leve), 29/24 (moderada) e 25/20 (grave) para homens/mulheres,
respectivamente. A legislacdo também assegura a aposentadoria por idade aos 60 anos para
homens e 55 anos para mulheres com deficiéncia, independentemente do grau de
comprometimento, desde que comprovem 15 anos de contribuicdo como pessoa com
deficiéncia (TST, 2020).


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8112cons.htm
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Ademais, o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC/LOAS) garante um salario
minimo mensal a pessoa com deficiéncia (de qualquer idade) cuja condigdo fisica, mental,
intelectual ou sensorial cause limitagdes duradouras (> 2 anos), impedindo sua participacao
social em igualdade com os demais. Diferente da aposentadoria, 0 BPC ndo exige
contribuicdo ao INSS, mas estabelece condicdes: a comprovacdo de renda familiar per capita
de até ¥ do salario-minimo; o cadastro do beneficiario e familia no CadUnico; e a aprovacio
em avaliacdo médica e social realizada pelo INSS.

Diante do exposto, é importante dizer que, embora haja uma elaboracéo tedrica que
tem se mostrado mais inclusiva, buscando entender as facetas psicossociais das deficiéncias,
ainda n3o ha um entendimento sobre sua expressdo na sociedade. E o que nos propomos a
seguir. Dessa forma, é possivel pensar que as caracteriza¢fes da deficiéncia podem implicar
em uma busca pelo entendimento da transicdo para uma vida ativa na sociedade. Contudo,
argumenta-se que também devem considerar os ritos de passagem e as transicdes entre

diferentes fases da vida humana.

METODOLOGIA

O presente estudo pretende realizar uma revisdo bibliogréafica sobre o conceito de
transicdo para a vida adulta e, a partir dai, refletir sobre este processo para a populacao
brasileira com deficiéncia recortada a partir dos dados da PNAD continua.

Para os dados da PNAD foram criadas tabelas com o cruzamento das caracteristicas
de sexo e idade para a populacdo deficiente com dados sobre presenca no mercado de
trabalho, estado civil, anos de estudo e caracteristicas do domicilio em que reside. Sendo que
a escolha por estes dados contribui para se pensar uma proxy para 0os marcadores da transicdo
para a vida adulta. De modo que as tabelas obtidas nos ajudam a montar o perfil dessa
populacéo e em que momento eles atravessam os diferentes momentos da transicao: a saida da
escola; a entrada no mercado de trabalho; a constituicdo de domicilio independente, separado
da familia de origem; a formacdo de um par conjugal; e o nascimento do primeiro filho,
seguindo marcadores identificados por Vieira (2009).

Os dados da PNAD se organizam a partir de parametros internacionais como 0s

preconizados pelo WG (sigla em inglés para Washington Group on Disability Statistics), que
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em documento chamado “Introdugdo aos conjuntos de perguntas do Grupo de Washington

para Estatisticas sobre Pessoas com Deficiéncia”, salienta:

As perguntas ndo pedem que a pessoa entrevistada se identifique como alguém que
tem uma ‘deficiéncia’. Em vez disso, as respostas de um individuo sio usadas para
definir se essa pessoa se enquadra na categoria de “com deficiéncia” ou “sem
deficiéncia”, com base no conceito geral de que uma deficiéncia implica um risco
maior de limitagdes para a participacdo. Entrevistados que afirmam ter “muita
dificuldade” ou “ndo consigo de jeito nenhum” em resposta a pelo menos uma das
perguntas sobre funcionalidade devem ser considerados pessoas com deficiéncia
para fins de desagregacdo de dados, particularmente para os ODS (WGDS, 2020, p.
4, adaptado).

Lembrando que no Brasil, a lei n° 7.853, de 24 de outubro de 1989, determina a
obrigatoriedade de questdes sobre deficiéncia nos censos demograficos, que se estende

posteriormente a outras estatisticas sociais:

Art. 17. Serdo incluidas no censo demografico de 1990, e nos subsequentes,
questdes concernentes a problematica da pessoa portadora de deficiéncia,
objetivando o conhecimento atualizado do nimero de pessoas portadoras de
deficiéncia no Pais (Brasil, 1989, Art. 17).

Assim como, a partir da lei n°® 13.861, de 18 de julho de 2019, também séo incluidas
questBes sobre o transtorno do espectro autista, incorporados ao questionario da amostra do
Censo Demografico de 2022 através das seguintes perguntas: “J& foi diagnosticado(a) com
autismo por algum profissional de satide?” Essa inclusdo ¢ crucial, pois permitira a obtengéo
de informacdes sobre mais uma parcela das pessoas com deficiéncia. Contudo, a abordagem
desse estudo se concentrara nos dados do suplemento da PNAD Continua Anual de 2022 e
buscardo entender para 0 grupo a populagdo jovem recortada neste suplemento quais 0s
marcadores sdo possiveis de serem identificados e o que dizem sobre a Populacdo PCD e a

populacao sem deficiéncias.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A PNADC/A (Pesquisa Nacional de Domicilios Continua Anual) de 2022, os
quesitos que identificam a populagdo com deficiéncia (PCD) através de algumas capacidades
e 0 grau de dificuldade de executar acOes relacionadas as tais capacidades. Os quesitos sao
apresentados na Tabela 1, abaixo:
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TABELA 1 — Pessoas de 2 anos ou mais idade, por tipos de dificuldades funcionais e grau de
dificuldade (Mil pessoas)

(octals

Dificuldade Dificuldade Dificuldad
para Dificuldade para levantar |Dificuldade e para Dificuldad Dificuldade de
enxergar, para ouvir, |Dificuldade|uma garrafa |para pegar P se comunicar,
- - aprender, |e para
Grau de mesmo mesmo para andar |com dois objetos - para
o . . ) lembrar-se |realizar
dificuldade |usando usando ou subir [litros de 4gua |pequenos ou . . compreender e
) : . . das coisas |cuidados
6culos ou aparelhos  |degraus da cintura ate |abrir e fechar . ser
L . ou se pessoais .
lentes de auditivos aalturados |recipientes concentrar compreendido
contato olhos
Nao
consegue de 338 277 1153 1347 734 471 1032 503
modo algum
Tem muita 6165 2237 5926 3255 2099 4923 1368 1736
dificuldade

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo propria.

Conforme seu suplemento tematico sobre pessoas com deficiéncia, o Brasil tem 18,6
milhdes de pessoas de 2 anos ou mais de idade com alguma deficiéncia, representando 8,9%
da populacdo brasileira. Sendo que, das pessoas com deficiéncia, 42,3% sdo do sexo

masculino (7,8 milhdes) e 57,7% do sexo feminino (10,7 milhdes).

TABELA 2 — Pessoas de 2 anos ou mais de idade por sexo e existéncia de deficiéncia

TOTAL HOMENS MULHERES

Existéncia de Distribui¢do NUmero Distribuigcdo NUmero | Distribuigdo ~ Numero
Deficiéncia Percentual Absoluto Percentual Absoluto Percentual Absoluto

(em Mil) (em Mil) (em Mil)

(%) (%) (%)

Total 100 209.036 48,8 101.999 51,2 107.036
Pessoas com 100 18.580 42,3 7.858 57,7 10.722
Deficiéncia
Pessoas sem 100 190.456 49.4 94.141 50,6 96.314
Deficiéncia

Fonte: IBGE (2022). Elaboragao propria.
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Em termos de autodeclaracdo de cor ou raca, o percentual de pessoas com deficiéncia
entre a populacdo autodeclarada preta foi de 9,5%, enquanto entre pardos, 8,9% e brancos,
8,7%. De outro ponto de vista, considerando apenas a populagdo com deficiéncia, a
autodeclaracdo de cor/raca encontra uma distribuicdo percentual de 46% (8,4 milhdes) que
declaram-se pardas, 42,7% (7,8 milhdes) brancas e 11,3% (2 milhGes) pretas.

Dentre os individuos com deficiéncia, é notdria a predominéncia de idosos (60 anos
ou mais), representando 47,2% da populacdo (8,76 milhdes). Dessa forma, é necessario
questionar quais os fatores que contribuem para uma populacdo com deficiéncia mais
envelhecida; se este quadro é consequéncia de deficiéncias adquiridas com o envelhecimento;
se sdo causadas por fatores externos, como acidentes de trabalho ou de transito, violéncia
urbana, etc. — que afetam, principalmente, aqueles que estdo em maior vulnerabilidade social,
ou ainda se refletem uma tendéncia de diagnosticos médicos tardios, sobretudo no ambito das
deficiéncias intelectuais e psicossociais. Informacgdes essas que ndo sdo possiveis de serem

auferidas através dos dados da PNAD.

GRAFICO 1 - Distribuicio percentual das pessoas de 2 anos ou mais com deficiéncia, por faixa
etéria (Brasil — 2022)

80 anos ou mais 2a9anos
10a19 é_n_o_,s
__20a29anos
70 a 79 anos 6
15.6% 30 a 39 anos
40 a 49 anos
60 a 69 anos

50 a 59 anos

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo prépria.

A populacéo jovem, compreendida entre 14 e 29 anos, representa 9,7% da populacéo
com deficiéncia, totalizando 1 milhdo e 804 mil pessoas. Dessas, 627 mil estdo na faixa etaria
de 14 a 19 anos (3,4%) e 1 milhdo e 178 mil tém de 20 a 29 anos (6,3%). Assim, dado que a
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pesquisa se concentra no processo de transicdo para a vida adulta, é este nosso grupo de
interesse, 0 que torna importante enfatizar o papel dos marcadores, como 0s apontados por
Vieira (2009) e elencados na introducao.

Um deles, a constituicdo de domicilio independente, pode ser analisado a partir da
condicdo no domicilio. Assim, a Tabela 3 revela que 48,5% das pessoas com deficiéncia sdo
responsaveis pelo domicilio, seguidas por 21,7% que sdo cdnjuges ou companheiros(as),
14,9% sédo filhos ou enteados e outros 14,9% estdo em outra condi¢do de relagcdo com as
pessoas responsaveis pelo domicilio. Além disso, a maioria das pessoas com deficiéncia,
52%, sdo responsaveis por domicilios nucleares, enquanto 26% Ssdo responsaveis por
domicilios unipessoais (Tabela 4).

Esses dados indicam a constituicdo de domicilios independentes, separados das
familias de origem, por pessoas com deficiéncia, uma vez que a maioria dos individuos
constitui nucleos familiares e assume a responsabilidade pelo domicilio. Do mesmo modo,
evidencia que uma parcela desses individuos estabelece uniBes conjugais. Ademais, a
condicdo de responsaveis por um domicilio unipessoal mostra que vivem sozinhos, sairam da
casa dos pais e vivem de forma autbnoma. Em uma sintonia com 0s marcadores propostos

pela Transicdo para a Vida Adulta.

TABELA 3 — Pessoas de 2 anos ou mais de idade, por condi¢dao no domicilio e existéncia de

deficiéncia

NUMEROS ABSOLUTOS DISTRIBUICAO

TOTAL (MIL PESSOAS) PERCENTUAL
18.580 100%
Responsavel 9.014 48.5%

- hei
Cdnjuge ou companheiro(a) 4.031 21.7%
Filho(a) ou

enteado(a) 2.759 14,9%
Outra condigéo 2.775 14,9%

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo prépria.

A entrada no mercado de trabalho, que marca a transicao do individuo de estudante

em trabalhador, é outro importante marcador da passagem para a vida adulta. Nesse contexto,
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foram observados alguns indicadores de participacdo laboral dos jovens com deficiéncia
(PCD), que buscam captar sua inclusdo a esfera da vida produtiva. Esses indicadores sugerem
uma menor insercdo dos jovens com deficiéncia na forga de trabalho, além de uma maior
tendéncia a desocupacéo e a informalidade. Quando empregados, esses jovens recebem um

rendimento médio mensal real inferior ao dos individuos sem deficiéncia.

TABELA 4 — Pessoas responsaveis pelo domicilio, por espécie da unidade doméstica e existéncia de
deficiéncia

ESPECIE DE UNIDADE DOMESTICA

TOTAL UNIPESSOAL NUCLEAR ESTENDIDA |COMPOSTA
Numero Absoluto

(em |\/|i|) 9.014 2.347 4.671 1.876 120
E;ﬁ;:ﬁ&g,w 100% 26,04% 51,82% 20,81% 1,33%

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo propria.

A condicdo em relacdo a forca de trabalho (Tabela 5) indicou que uma maior
proporcdo de pessoas com deficiéncia estava fora da forca de trabalho, com 70,8%, em
comparacdo com 33,6% das pessoas sem deficiéncia, uma discrepancia de 37,2%. Essa
tendéncia também é observada entre a populacdo jovem (14 a 29 anos), onde 56,1% dos
jovens com deficiéncia estavam fora da forca de trabalho, em contraste com 37,6% dos jovens
sem deficiéncia, apresentando uma diferenca de 18,5%.

Segundo a Tabela 5, na semana de referéncia, o percentual de pessoas com
deficiéncia ocupadas foi de 43,5%, consideravelmente inferior aos 66,6% registrados entre as
pessoas sem deficiéncia, resultando em uma diferenca de 23,1%. A disparidade é ainda mais
pronunciada entre os homens: 48,1% dos homens com deficiéncia estavam ocupados, em
contraste com 76,3% dos homens sem deficiéncia, uma diferenca de 28,2%, conforme
indicado no Grafico 4. No caso das mulheres, 40% das mulheres com deficiéncia estavam
ocupadas, enquanto 57,1% das mulheres sem deficiéncia estavam ocupadas, apresentando
uma diferenca de 17,1%.

Dessa forma, os indicadores laborais revelam que os jovens com deficiéncia
enfrentam desafios consideraveis em comparacdo aos jovens sem deficiéncia. A taxa de

desocupacdo entre os jovens com deficiéncia € de 18%, enquanto entre oS jovens sem
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deficiéncia € de 15,3%, resultando em uma diferenca de 2,7% (Tabela 7). Por outro lado, a
informalidade é mais elevada entre os jovens com deficiéncia, com uma taxa de 52,5%, em
comparacdo com 41,9% entre os jovens sem deficiéncia, apresentando uma diferenca de
10,6% (Tabela 8). Em relacdo ao rendimento médio mensal real, os jovens com deficiéncia
recebem, em meédia, R$ 1.497,00, enquanto os jovens sem deficiéncia tém um rendimento
médio de R$ 1.855,00, uma diferenga de R$ 358,00, representando um rendimento, 23,91%

superior para os jovens sem deficiéncia.

TABELA 5 — Condicao em relacdo a forca de trabalho na semana de referéncia, pessoas de 14 anos

ou mais
Condicéo em TOTAL 14 A 29 ANOS
relagdo a forca de
trabalho na semana Tota] PESSOACOM  Pessoasem Total Pessoacom  Pessoa sem
de referéncia deficiéncia deficiéncia deficiéncia deficiéncia
Na forca de 62.7 292 66,4 61,7 43,9 624
trabalho
Fora da forga de 373 708 33,6 38,3 56,1 37,6
trabalho

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo propria

TABELA 6 — Situacdo de ocupacao na semana de referéncia, pessoas de 14 a 59 anos

Existancia de TOTAL HOMENS MULHERES
deficiéncia ~ ~ ~
Ocupadas Nao Ocupados Nao Ocupadas Nao
ocupadas ocupados ocupadas
Total 65,2 34,8 74,8 25,2 55,9 44,1
Pessoa com 435 56,5 48,1 51,9 40 60
deficiéncia
Pessoa sem 66,6 334 76,3 237 57,1 42,9
deficiéncia

Fonte: IBGE (2022). Elaboragao propria.
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TABELA 7 — Taxa de desocupacdo, na semana de referéncia, pessoas de 14 anos ou mais

GRUPO DE IDADE

Existéncia de deficiéncia Total 14 a 29 anos
Total 8,7% 15,4%
Pessoa com deficiéncia 9,1% 18%
Pessoa sem deficiéncia 8,7% 15,3%

Fonte: IBGE (2022). Elaboragdo propria.

TABELA 8 — Taxa de informalidade das pessoas de 14 anos ou mais, ocupadas na semana de
referéncia

GRUPO DE IDADE
Existéncia de deficiéncia

Total 14 a 29 anos
Total 39,4% 42,2%
Pessoa com deficiéncia 55% 52,5%
Pessoa sem deficiéncia 38,7% 41,9%

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo propria.

Um aspecto dessa diferenca pode estar no fato de que a baixa escolaridade entre
pessoas com deficiéncia impacta diretamente suas oportunidades no mercado de trabalho. A
taxa de analfabetismo entre pessoas com deficiéncia de 15 anos ou mais é significativamente
mais alta (19,5%) em comparacdo as pessoas sem deficiéncia (4,1%), sendo mais de quatro
vezes superior (Tabela 10). Esse quadro pode ser atribuido a barreiras educacionais e sociais
que dificultam o acesso e a permanéncia dessas pessoas no sistema educacional desde a

educacao basica.
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TABELA 9 — Rendimento médio mensal real das pessoas de 14 anos ou mais ocupadas na semana de
referéncia com rendimento de trabalho, habitualmente recebido em todos os trabalhos (Reais)

GRUPO DE IDADE
Existéncia de deficiéncia

Total 14 a 29 anos
Total R$ 2.737,00 R$ 1.847,00
Pessoa com deficiéncia R$ 1.913,00 R$ 1.497,00
Pessoa sem deficiéncia R$ 2.777,00 R$ 1.855,00

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo propria.

No Ensino Médio e na Educacdo de Jovens e Adultos (EJA), a propor¢do de
estudantes com deficiéncia de 25 anos ou mais é quase o dobro (13,26%) em comparagdo aos
estudantes sem deficiéncia (6,87%). Além disso, a taxa de escolarizacdo das pessoas com
deficiéncia é inferior em todas as idades: 84,6% entre 15 e 17 anos (comparado a 93% sem
deficiéncia), 24,3% entre 18 e 24 anos (contra 31,8%) e 2,3% para 25 anos ou mais (contra
5,8%).

A maioria dos estudantes de graduacdo com deficiéncia pertence a faixa etaria de 25
anos ou mais (61,60%), enquanto a maioria dos estudantes sem deficiéncia esta entre 18 e 24
anos (51,55%).

TABELA 10 — Taxa de analfabetismo das pessoas de 15 anos ou mais (%)

Existéncia de deficiéncia 15 ANOS OU MAIS | 18 ANOS OU MAIS | 25 ANOS OU MAIS
Total 5,7 6 6,8
Pessoa com deficiéncia 19,5 19,6 20
Pessoa sem deficiéncia 4.1 4,3 5

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo prépria.
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TABELA 11 — Taxa de escolarizacdo das pessoas de 15 anos ou mais (%)

TOTAL PESSOA COM DEFICIENCIA | PESSOA SEM DEFICIENCIA
15al1l7 18a24 25anosou| 15a17 18a24 25anosou| 15a17 18a24 anos 25 anosou
anos anos mais anos anos mais anos mais
92,7 31,5 5,4 84,6 24,3 2,3 93 31,8 58

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo prépria.

TABELA 12 — Estudantes com 15 anos ou mais no ensino médio (EJA e em fase) (Mil pessoas)

ENSINO MEDIO E EJA DO ENSINO MEDIO

Total Pessoa com deficiéncia Pessoa sem deficiéncia
15al17 18a24 25 anos 15al17 18a24 25anos 15a17 18a24 25 anos
Total .| Total .| Total .
anos anos ou mais anos anos ou mais anos anos ou mais

9090 6221 2087 631 268 172 57 35 8822 6049 2031 596

100% 68,43% 22,9% 6,94% |100% 64,17% 21,26% 13,05%|100% 68,56% 23,02% 6,75%

Fonte: IBGE (2022). Elaboracéo propria.

TABELA 13 - Estudantes com 15 anos ou mais em cursos de ensino superior (Mil pessoas)

SUPERIOR - GRADUACAO

Total Pessoa com deficiéncia Pessoa sem deficiéncia

15al17 18a24 25 anos 15al17 18a24 25anos 15a17 18a24 25anos
Total ~ |Total _ |Total )
anos anos ou mais anos anos ou mais anos anos ou mais

9006 56 4610 4340 237 2 89 146 8769 54 4521 4194

100% 0,62% 51,18% 48,19%| 100% 0,84% 37,55% 61,60%| 100% 0,61% 51,55% 47,82%

Fonte: IBGE (2022). Elaboracao propria.

Esses dados nos permitem captar sua passagem para a idade adulta através de quatro
marcadores: a autonomizacédo residencial em relacdo a familia de origem; a constituicdo de
uma nova familia através da conjugalidade; a inser¢do no mercado de trabalho e a concluséo

da carreira escolar.

A0
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Dessa forma, a transicdo para a vida adulta de jovens com deficiéncia representa a
conquista da autonomia, que se manifesta pela criacdo de domicilios independentes, os quais
sdo responsaveis, principalmente, por domicilios nucleares e unipessoais, e pela formacdo de
unides conjugais, caracterizadas pela condicdo de conjuge ou companheiro. Assim como,
apesar das dificuldades encontradas para a insercdo plena no mercado de trabalho formal e do
prolongamento da idade escolar, que, muitas vezes, e atravessada pelo analfabetismo, uma
parcela desses individuos termina os estudos e integra a esfera laboral. No entanto, a partir
dos dados da PNAD Continua, ndo foi possivel analisar como se configura a parentalidade
para este grupo, uma vez que nao ha dados sobre o nascimento do primeiro filho, um

marcador também central para a teoria da transi¢do para a vida adulta.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, a populacdo com deficiéncia parece simbolizar o processo de
“despadronizagdo do curso de vida” na era pés-moderna, uma vez que esta “tem como uma de
suas principais caracteristicas a maior heterogeneidade intragrupo etario” (Vieira, 2009, p.
20), o que é perceptivel ao analisar a populagdo em comparacdo com seus pares sem
deficiéncia, especialmente, no que diz respeito a escolarizacdo e a empregabilidade desse
grupo.

E importante salientar, diante de um cenario onde a maioria dos jovens com
deficiéncia est4 fora da forga de trabalho (56,1%), “que um adiamento da inser¢do no mundo
do trabalho afeta diretamente o ritmo de transicdo para a vida adulta tal como ela costuma ser
idealizada, contemplando a conquista de independéncia financeira e reafirmacdo da
autonomia individual” (Vieira, 2009, p. 3).

De mesmo modo, é possivel inferir um prolongamento da condicdo juvenil das
pessoas com deficiéncia a medida que observamos uma maior propor¢ao de “jovens-adultos”
(25 anos ou mais) com deficiéncia concluindo o ciclo basico educacional (ensino médio e
EJA). Assim como, estdo mais presentes nessa faixa etaria em todas as etapas da educacéo
superior (graduacdo, especializacdo, mestrado e doutorado), fendmeno que esta diretamente
ligado ao término da carreira escolar.

Logo, nota-se uma tendéncia de quebra da linearidade nos processos de transicdo

para a idade adulta, que acompanha o que ja expressava a bibliografia para populagdes sem
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deficiéncia demonstrando ndo muitas disparidades nos cursos de vida entre ambos 0s grupos,
e principalmente a diversidade de trajetorias. Esperamos que novos dados possam oferecer
maiores possibilidades de desagregacdo das informacOes e apresentar de forma ainda mais

detalhada as diferencas entre os grupos PCD e ndo-PCDs.
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