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RESUMO

Introdugao: O presente estudo analisa o Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC)
previsto na Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), com foco em pessoas com
deficiéncia. A pesquisa parte da premissa de que o BPC n&o é apenas um mecanismo
de amparo financeiro, mas uma expressdo do principio da dignidade da pessoa
humana. Objetivo: identificar os principais obstaculos enfrentados pelas pessoas com
deficiéncia no processo de solicitagdo do beneficio, destacando a rigidez dos critérios
legais, como renda per capita e impedimentos de longo prazo. Metodologia: A
pesquisa foi desenvolvida por meio de revisdo bibliografica e analise critica da
doutrina, legislagao e jurisprudéncia. Resultado: A interpretagdo das normas permitiu
verificar que, apesar dos avangos normativos, ainda ha desafios na efetivagdo do
direito, especialmente quanto a subjetividade das avaliagbes, a sobrecarga do INSS
e as limitacbes do critério econémico. Conclusao: conclui-se que a aplicagao
uniforme da legislagdo nado considera a diversidade das deficiéncias e contextos
sociais, devendo prevalecer o principio da dignidade da pessoa humana na analise

dos casos.

Palavras-chave: Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC); Pessoa com deficiéncia
(PCD); Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS); Principio da Dignidade da Pessoa

Humana.



ABSTRACT

Introduction: This study analyzes the Continuous Provision Benefit (BPC) provided
for in the Organic Law of Social Assistance (LOAS), focusing on people with
disabilities. The research starts from the premise that the BPC is not only a financial
support mechanism, But an expression of the principle of the dignity of the human
person. Objective: to identify the main obstacles faced by people with disabilities in
the application process Of the benefit, highlighting the rigidity of legal criteria, such as
per capita income and long-term impediments. Methodology: The research was
developed through bibliographic review and critical analysis of doctrine, legislation and
jurisprudence. Result: The interpretation of the rules allowed Verify that, despite the
normative advances, there are still challenges in the implementation of the law,
especially regarding the subjectivity of the evaluations, the overload Of the INSS and
the limitations of the economic criterion. Conclusion: it is concluded that the uniform
application of the legislation does not consider the diversity of disabilities and social
contexts, and must Prevail the principle of the dignity of the human person in the

analysis of cases.

Keywords: Benefit of Continuous Benefit (BPC); Person with disabilities (PCD);

Organic Law of Social Assistance (LOAS); Principle of Dignity of the Human Person.
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1 INTRODUGAO

O Beneficio de Prestagao Continuada — BPC, previsto na Lei Organica de
Assisténcia Social — LOAS n° 8.742, de 07 de dezembro de 1993, constitui uma
segurancga financeira de um salario minimo por més, destinada a pessoas com
deficiéncia e idosos com idade igual ou superior a 65 anos, em situagdo de
vulnerabilidade socioecondmica, inscritos no Cadastro Unico - CADUNICO.

A garantia dos direitos das pessoas com deficiéncia é uma pauta central nas
discussdes sobre inclusdo social e equidade, assim, o BPC emerge como uma
importante politica publica voltada a assegurar a dignidade e o bem-estar desses
cidadaos.

Ao longo dos ultimos anos, o BPC tem desempenhado um papel fundamental
na promog¢ao de inclusdo e na garantia do acesso aos recursos essenciais para a
subsisténcia de individuos com deficiéncia que possui condi¢des de desamparo
econdmico, contudo, apesar dos avancos alcancados, ainda existem questdes
prementes.

Dessa forma, a analise do Beneficio de Prestacao Continuada — BPC, para
pessoas com deficiéncia, € de suma importancia para compreender os desafios
enfrentados por essa parcela da populacao e explorar as perspectivas de melhoria
e adequacao das politicas sociais, principalmente, em razao de sua natureza, como
condig¢do de sobrevivéncia em razao das limitagdes do grupo envolvido.

Em suma, para a concessao do beneficio de assisténcia social, indepentende
de qualquer contribuicdo como contrapartida, os critérios estabelecidos pela lei
deverao ser comprovados pelos individuos, através da prova de incapacidade total
para a vida independente e para o trabalho, seja de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial de longo prazo (pelo menos 02 anos), além da demonstracao
de uma renda per capita familiar inferior a 14 do salario minimo, com revisao bienal.

Este processo de concessao do beneficio € marcado por uma dicotomia entre
a Previdéncia e a Assisténcia Social, gerando obstaculos que, muitas vezes,
dificultam o acesso dos usuarios ao beneficio, levantando questionamentos sobre a
razao pela qual o Instituto Nacional do Seguro Social — INSS é t&do rigido em sua
adeséo, envolvendo consideragbes nao apenas de natureza econémica e social,
mas também, a singularidade das deficiéncias de cada individuo, principalmente,

pela subjetividade das limitagdes envolvidas.
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Diante disso, surge a necessidade de compreender a auséncia de critérios
objetivos quanto a identificagédo das deficiéncias realizadas pelo INSS, bem como na
analise social e econbmica para o deferimento, culminando em uma
discricionariedade da entidade para controlar e indeferir beneficios na via
administrativa, refletindo no exercicio de acesso a atividade jurisdicional pelo qual
avalia n&do somente a interpretacdo da norma, como a oportunidade de producgao de
outras provas para demonstrar o direito pretendido.

Diante disto, o presente estudo, busca através de pesquisas bibliograficas e
documentais, que integra aspectos juridicos, sociais, econdmicos e politicos,
identificar os principais desafios enfrentados pela pessoa com deficiéncia, buscando
acesso ao BPC através do processo de requerimento administrativo, investigando
sua efetividade na promocao da inclusao social e sua implementagao, visando
garantir uma maior eficacia e justiga social.

O primeiro capitulo, dedica recapitular os direitos e garantias fundamentais
da pessoa com deficiéncia, destacando sua importancia e evolugao ao longo dos
anos, sendo a compreensao desses direitos essenciais para promover a inclusao e
garantir uma sociedade mais igualitaria e acessivel para todos.

O segundo capitulo, analisa o direito a seguridade social, destacando as
diferengas entre Previdéncia e Assisténcia Social, questionando a forma de adeséo
do BPC pelo INSS, explicando como cada uma € aplicada e funciona na pratica,
analisando os principais requisitos que precisam ser cumpridos para que ocorra a
concessao, como a deficiéncia de cada individuo, pericias, e renda per capita.

No terceiro capitulo, € examinado os desafios enfrentados para essa parcela
da populagao no processo de requerimento do BPC, com destaque para falhas em
pericias médicas e sociais, sobrecarga do sistema previdenciario e a discussao
sobre a (in)constitucionalidade do critério de renda minima exigido por lei.

O quarto e ultimo capitulo, é voltado ao levantamento de dados concretos
sobre os motivos de indeferimento do BPC, a partir de analises estatisticas e relatos
técnicos, utilizando estudos de alguns autores para melhor entendimento dessa
tematica, permitindo identificar padrées de exclusdo e obstaculos estruturais que
impactam diretamente o0 acesso ao beneficio das pessoas com deficiéncia.

Dessa forma, este estudo possui como objetivo destacar os principais

obstaculos que as pessoas com deficiéncia enfrentam ao solicitar o Beneficio de
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Prestacdo Continuada — BPC ao INSS, enquanto também analisa e critica os
requisitos essenciais exigidos para a concessao, identificando as possiveis causas

dos indeferimentos.
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2 REVISAO DE LITERATURA
21 DOS DIREITOS E GARANTIAS FUNDAMENTAIS PREVISTAS NA
CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988

Os direitos e garantias fundamentais previstas na Constituicdo Federal de
1988, com enfoque na pessoa com deficiéncia, representam um marco crucial na
evolucéo da sociedade em direg¢ao a inclusao e igualdade, sendo pilares essenciais
para a democracia brasileira.

Com isso, o primeiro capitulo, ao recapitular esses direitos e garantias,
destaca a importancia de compreendé-los em sua totalidade para promover a
dignidade da pessoa humana.

Tendo em vista que ao longo dos anos, a percepgao e o reconhecimento dos
direitos das pessoas com deficiéncia passaram por uma significativa transformacao,
onde que a sociedade tem progredido na compreensao da importancia de garantir a
igualdade de oportunidade e o respeito a diversidade.

Contudo, sabe-se que essa igualdade, meramente formal, pode ocasionar, no
caso concreto, enormes injusticas, devendo, pois, ser perquirida a vertente material
do principio (Attademo; Aparecida, G. 2016).

Isto porque, a desigualdade enraizada na nossa cultura sabota o emprego
dessas normas juridicas, que acabam nao protegendo todos os seus destinatarios e
se sujeitando a aplicagdes assimétricas pelas autoridades estatais, inclusive do
Poder judiciario (Sarmento, 2016).

No mundo pré-moderno, apenas algumas pessoas eram tratadas com genuino
respeito. Na contemporaneidade, universalizou-se — pelo menos na teoria — a
exigéncia normativa de tratamento respeitoso as pessoas, que antes era devido
apenas aos nobres (Sarmento, 2016).

Com isso, desde a antiguidade até os dias atuais, a percepgéao e protegédo sao
consequéncias da evolugao historica e social, sendo necessario a compreensao e
aplicacao efetiva desses direitos.

Assim, as garantias fundamentais estabelecem limites ao poder estatal,
protegendo o individuo contra abusos e arbitrariedades por parte do Estado, o qual
grande parte esses direitos restringem-se apenas a palavras escritas, havendo ainda
uma enorme necessidade de adaptacéo, educacio e efetivacdo para aplicabilidade

e eficacia desses direitos (Corazza; Vilar, 2022).
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Dessa forma, Pinho menciona:

Direitos fundamentais sdo os considerados indispensaveis a pessoa
humana, necessario para assegurar a todos uma existéncia digna, livre e
igual. Ndo basta ao Estado reconhecé-los formalmente; deve buscar
concretiza-los, incorpora-los no dia a-dia dos cidadédos e de seus agentes
(Pinho, 2006, p. 67).

Dessa maneira, a dignidade da pessoa humana envolve a concepg¢ao de que
todas as pessoas, pela sua simples humanidade, tém intrinseca dignidade, devendo
ser tratadas com o mesmo respeito e consideragdo (Sarmento, 2016), o qual
reconhece a importancia de respeitar a individualidade, autonomia e valor de cada ser
humano, independentemente de suas capacidades, sendo o alicerce sobre o qual se
ergue a luta pela igualdade de direitos e oportunidades para todas as pessoas. Sendo,
“(...) culturalmente condicionada. Ndo deriva de uma lei natural ou de um direito
natural, mas de sucessivas conquistas historicas que encontram raizes em varios
momentos, tais como na doutrina crista, no iluminismo, no kantismo e nas reacdes
ao nazismo (Lago; Vaz, 2017).

Além do mais, surgiu a necessidade da inclusdo da pessoa com deficiéncia na
Constituicao Federal de 1967, por meio da Emenda Constitucional n° 1, de 17 de
outubro de 1969, onde que o art. 175, § 4° mencionou a necessidade de uma Lei
Especial para a assisténcia a educacao de "excepcionais", termo utilizado para se
referir & pessoa com deficiéncia (Brasil, 1967).

Ademais, houve um avanco significativo com a Emenda Constitucional n°® 12,
de 17 de outubro de 1978, que trouxe inovagdes importantes, determinando
melhorias nas condi¢des sociais e econdmicas das pessoas com deficiéncia por meio
de educagdo especial gratuita, assisténcia, reabilitacdo e reinsergcdo na vida
econbmica e social, proibindo a discriminagdao em relacdo ao trabalho, salarios e
servigos publicos, e estabeleceu a possibilidade de acesso a edificios e espacos
publicos para esse publico (Brasil, 1978).

Nesse contexto, pelo reconhecimento da pessoa com deficiéncia, a
promulgagdo da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 foi
determinante, sendo incluidos mecanismos de protecédo para assegurar "o exercicio
dos direitos sociais e individuais, a liberdade, a seguranca, o bem-estar, o
desenvolvimento, a igualdade e a justi¢ca” (Brasil, 1988).

Com isso, com o passar dos anos surgiu também a Lei Organica da

Assisténcia Social — LOAS 8.742/1993, agora tratada como uma politica publica, que
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possui o intuito de incluir os cidadaos em situacdo de vulnerabilidade e pobreza,
visando superar o assistencialismo tradicional e emergencial, enfrentando as
questdes sociais derivadas das desigualdades (Brasil, 1993).

Assim, a LOAS nao se tornou universal e vem preservando critérios de
focalizagdo, tendo acesso a quem esta em extrema pobreza (Silva; Rose, 2020).

Isto porque, nao é direito garantido para todos da sociedade, apenas para os
grupos que necessitam desse beneficio assistencial. Além do mais, o direito a
Assisténcia Social engloba, para além de uma politica publica, uma categoria de
direito que precisa ser concretizada, pois visa a igualdade social.

Com o passar dos anos, surgiu também o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia
ou Lei de inclusdo 13.146 de 2015 que tem como objetivo assegurar que as pessoas
com deficiéncia possam acessar e participar plenamente em todas as areas da vida
social, surgindo o principio da dignidade humana, um dos principais principios
norteadores previsto na Constituicado Federal de 1988 (Brasil, 2015).

Dessa forma, o constitucionalista Info Wolfgang Sarlet conceitua a dignidade

da pessoa humana como:

(...) a qualidade intrinseca e distintiva reconhecida em cada ser humano que
o faz merecedor do mesmo respeito e consideragao por parte do Estado e
da comunidade, implicando, neste sentido, um complexo de direitos e
deveres fundamentais que assegurem a pessoa tanto contra todo e qualquer
ato de cunho degradante e desumano, como venham a lhe garantir as
condi¢des existenciais minimas para uma vida saudavel, além de propiciar
e promover sua participagao ativa e co-responsavel nos destinos da prépria
existéncia e da vida em comunhdo com os demais seres humanos
(Wolfgang, 2006, p.60).

Conforme artigo 5, paragrafo 1, da Constituigdo Federal de 1988, as normas
definidoras dos direitos e garantias fundamentais possuem aplicagao imediata (Brasil,
1988).

Segundo Sarmento:

A garantia do minimo existencial & importante para a protecdo e promoc¢ao
da liberdade e da democracia, mas mesmo em hipoteses em que tais
principios ndo estejam em jogo, as condicbes materiais basicas de vida
devem ser asseguradas. Nao se deve cogitar, por exemplo, em privar do
acesso ao minimo existencial aqueles individuos especialmente
vulneraveis, incapacitados para o exercicio da autonomia publica ou privada,
como criangas e pessoas com severa deficiéncia mental. A extrema
vulnerabilidade desses sujeitos parece razao adicional para a protegao do
minimo existencial, e ndo o contrario. Isso mostra que o minimo existencial
nao € s6 um instrumento para a consecuc¢ao de outros fins, mas tem de
receber protegcéo independente (Sarmento, 2016, p. 208).
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Dessa maneira, vale ressaltar que os direitos fundamentais sdo uma
consequéncia da evolugéo histérica e social, que, em um determinado momento,
sentiu a extrema necessidade de estabelecer um sistema de protecdo de alguns
direitos inerentes ao ser humano, pois percebeu que n&o seria uma sociedade justa
se nao houvesse a protecado desses direitos.

Assim, esse fato “fez com que esses direitos, especialmente os de carater
assistencial, que implicam prestacbes do Estado, deixassem de ser vistos como
deveres de caridade e passassem a ser tratados como efetivos direitos do cidadao e
pressupostos de exercicio da cidadania” (Cademartori, 2012).

Portanto, mesmo diante de inumeros desafios, o paradigma sociojuridico do
Estado Democratico de Direito, sustentado pelo constitucionalismo moderno,
demonstra seu compromisso com a garantia da efetividade e eficacia dos direitos
fundamentais e sociais. Nesse cenario, o direito a Assisténcia Social se destaca ao
oferecer mecanismos que viabilizam a concretizagcao desses direitos, tentando dia a
pOs dia superar os obstaculos e promovendo medidas que assegurem o pleno

exercicio das garantias sociais.

2.2 O BPC COMO UM DIREITO PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA
O Beneficio de Prestacao Continuada (BPC) é um direito assegurado pela
Constituicdo Federal de 1988 e regulamentado pela Lei Organica da Assisténcia Social
(LOAS), destinado a pessoas com deficiéncia e idosos em situagao de vulnerabilidade
social. Esse beneficio reflete 0 compromisso do Estado em promover a dignidade da
pessoa humana e assegurar condicées minimas de subsisténcia para aqueles que néo
possuem meios proprios de sustento.
Dessa forma, foi s6 com a promulgacao da Constituicao de 1988, que os idosos
e PCDS conseguiram ter seu direito de amparo garantido pelo Governo, sendo hoje
considerado como um direito fundamental, como ja exposto.
Contudo, Ivo e Silva mencionam que:
a implementacao institucional do direito a assisténcia social para idosos e
pessoas com deficiéncia em situacdo de pobreza apresenta movimentos de
expansao e restricido desse direito, como resultado de operacbes que
redefinem critérios - como idade minima, natureza e ambito da pericia - e
conceitos - como familia e de incapacidade -, os quais acabam por influenciar

o célculo da renda, alterando as condi¢cdes da elegibilidade, o numero de
beneficiarios e os gastos do programa (lvo; Silva, 2011, p.33).
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Ivo e Silva mencionam também que a elegibilidade e o acesso ao beneficio
atende a dois grupos sociais:

(...) O segundo grupo atende a pessoa com deficiéncia (PCD), que comprove

renda mensal do grupo familiar per capita inferior a um quarto do salario

minimo vigente e seja considerada incapacitada para a vida independente e

para o trabalho pela pericia médica e pelo servigo social do Instituto Nacional
do Seguro Social (INSS) (lvo; Silva, p. 34, 2011).

No entanto, com o surgimento da pandemia da COVID-19, que teve inicio no
Brasil em marcgo de 2020, houve uma flexibilizagao temporaria desse critério, no qual o
limite de renda familiar para acesso ao beneficio péde ser elevado para até 1/2 do
salario-minimo, conforme o grau de vulnerabilidade do solicitante.

Essa alteracao na legislagao infraconstitucional foi uma resposta emergencial
ao estado de calamidade publica e aos impactos socioeconémicos provocados pela
pandemia, que agravaram a situacdo de muitas familias em condicdo de
vulnerabilidade.

Assim, com o avango promovido pela pandemia da COVID-19 na flexibilizagdo
da renda minima exigida para a concessdo do BPC, novas mudancgas na legislagéo
foram implementadas em julho de 2021 através de um Projeto de Lei de Conversao,
aprovado pelo Senado em 27 de maio de 2021 e posteriormente sancionado, foi criada
a Lei n® 14.176/2021, que estabeleceu novos critérios para a concessao do beneficio
assistencial (Brasil, 2021).

A principal inovacéo trazida por essa lei, aprovada pelo Congresso em 22 de
junho de 2021, foi a possibilidade de conceder o BPC a pessoas com renda familiar
per capita igual ou superior a 1/2 salario-minimo, desde que atendam a pelo menos
um dos seguintes critérios: Grau da deficiéncia; Dependéncia de terceiros para
realizar atividades basicas da vida diaria; e Comprometimento do orcamento familiar
com despesas médicas ndo cobertas pelo Sistema Unico de Saude (SUS) (Brasil,
2021).

E importante destacar que a nova lei entrou em vigor em 1° de janeiro de 2022.
Até essa data, houve uma lacuna legislativa quanto a definicdo dos critérios de renda
minima para a concessao do BPC, o que gerou incertezas na aplicagao do beneficio
durante o periodo de transicao.

Dessa forma, a efetivacdo desse direito enfrenta desafios significativos que

envolvem critérios rigidos de renda per capita familiar e uma avaliagdo médica e social
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complexa para comprovagao da deficiéncia, excluindo muitas pessoas que, embora
necessitem do beneficio, ndo conseguem atender a todos os requisitos formais.
Esse critério é frequentemente criticado por ser restritivo e desatualizado,
desconsiderando o custo adicional que familias com pessoas com deficiéncia
enfrentam, como despesas médicas, adaptagcdes de acessibilidade e medicamentos.

Isto porque, o objetivo do BPC é atender uma populacao de pessoas deficientes
extremamente pobres. No entanto, o limite de renda estabelecido ndo leva em
consideragao as particularidades das expressdes da deficiéncia. O critério de renda do
BPC trata da mesma forma familias com necessidades diferentes e ndo considera as
necessidades especificas demandadas por cada tipo de lesdo que geram gastos
diferenciados (Medeiros; Diniz; Squinca, 2006). Além disso, cada cidade disponibiliza
recursos publicos de forma diferenciada para as pessoas deficientes, esses recursos
séo de grande significado para populagdes pobres e ndo s&do levados em consideragéo
para o calculo da renda (Medeiros; Diniz; Squinca, 2006).

A idéia de deficiéncia é frequentemente relacionada a limitagdes naquilo que
se considera como habilidades basicas para a vida social. Nao é facil determinar quais
sdo essas habilidades, muito embora grande parte do debate as relacione a
mobilidade, ao uso dos sentidos, a comunicagdo, a interagdo social e a cognigao
(Medeiros; Diniz; Squinca, 2006).

Dessa forma, a responsabilidade pela execug¢ao do BPC foi atribuida ao INSS
segundo o art. 20 da Lei 8.742/93 (Brasil, 1993), a autarquia federal encarregada da
Previdéncia Social, que na teoria, possui a infraestrutura e capacitacdo necessarias
para reconhecer o direito ao beneficio, possibilitando atendimento tanto presencial
guanto remoto, além de garantir o pagamento seguro aos beneficiarios por meio de
convénios bancarios.

Contudo, a falta de informagdo adequada sobre o beneficio e seus
procedimentos de solicitagdo acaba afastando muitos potenciais beneficiarios, pois
muitas familias sequer sabem que tém direito ao BPC ou enfrentam dificuldades em
reunir a documentagao necessaria, principalmente em regides mais pobres ou
afastadas.

Por outro lado, quando efetivado, o BPC tem um impacto significativo na
qualidade de vida das pessoas com deficiéncia, permitindo 0 acesso a recursos

basicos, maior autonomia e participagdo social. No entanto, € importante destacar
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que, por ser um beneficio assistencial, ele ndo gera 13° salario nem direito a pensao
e n&o substitui politicas publicas mais amplas de inclus&o, como acesso a educacéo,
saude, trabalho e transporte acessivel.

Assim, o BPC deve ser analisado nao apenas como um auxilio financeiro, mas
como parte de uma politica publica mais ampla de garantia dos direitos das pessoas
com deficiéncia, conforme estabelecido na Constituicido Federal e na Convencao
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, da qual o Brasil é
signatario.

Dessa forma, o objetivo dessas politicas publicas assistenciais, como a
Assisténcia Social, € oferecer suporte as pessoas que enfrentam vulnerabilidade
socioeconémica, seja devido a idade avangada ou por alguma condigéo de saude que
as impega de trabalhar.

Por fim, é essencial compreender o BPC como um direito universal, direcionado
a todos que se enquadrem nos critérios estabelecidos, independentemente de
contribuicdo prévia ao sistema previdenciario. Essa caracteristica evidencia a
dicotomia entre a Previdéncia Social e a Assisténcia Social, na qual a primeira exige
contribui¢cdes para garantir beneficios, enquanto a segunda se baseia no principio da
protecao a vulnerabilidade, assegurando direitos sem a necessidade de contribuigao.
Essa distincdo € fundamental para entender o papel do BPC na promocao da
cidadania e inclusido social, e serve de base para aprofundar a discussdo sobre a

relagcao entre previdéncia e assisténcia no contexto das politicas publicas brasileiras.

2.2.2 ADICOTOMIA DA PREVIDENCIA E ASSISTENCIA SOCIAL

A relacéo entre Previdéncia Social e Assisténcia Social no Brasil apresenta uma
importante dicotomia, especialmente no que diz respeito a concessao do Beneficio de
Prestacdo Continuada (BPC) para pessoas com deficiéncia.

Isto porque, enquanto a Previdéncia Social é estruturada em um sistema de
contribui¢gdes e busca garantir a protegao financeira daqueles que contribuem ao longo
da vida laboral, a Assisténcia Social é voltada para aqueles em situacdo de
vulnerabilidade, independentemente de terem feito contribuigbes (Brasil, 1991). Essa
distingdo entre os dois sistemas é fundamental para compreender as diferentes formas

de acesso e as barreiras que as pessoas com deficiéncia enfrentam para obter o BPC.
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O BPC previsto pela LOAS, € um beneficio assistencial caracterizado pela
auséncia de vinculo contributivo com a Previdéncia Social. Diferente dos beneficios
previdenciarios, que exigem contribui¢gdes ao longo da vida, o BPC tem uma natureza
assistencialista, sendo destinado a amparar individuos em condi¢gdes de pobreza
extrema e exclusao social.

Assim, conforme a legislagdo e a doutrina atual, a seguridade social é dividida
em dois sistemas distintos: o contributivo (Previdéncia Social) e o ndo contributivo
(Assisténcia Social), que se complementam, mas operam com principios e requisitos
distintos.

Dessa forma, a seguridade social pode ser definida como o conjunto de agdes
e investimentos realizados pelo Estado, por meio de politicas publicas, com o objetivo
de reduzir desigualdades sociais e promover o bem-estar da populagédo. Esse sistema
visa garantir a equidade econdmica e é financiado de forma contributiva pela Unio,
Estados, Distrito Federal, Municipios e pela propria sociedade. Suas principais areas
de atuacgao sao a saude publica, a assisténcia social e a previdéncia.

Além disso, Castro e Lazzari dizem que:

Segundo o Relatério sobre a Seguridade Social de 2009 da Conferéncia
Interamericana de Seguridade Social, a literatura sobre o tema sugere a
formagéao de trés pilares: o primeiro seria uma rede de seguridade ou penséo
minima para todos os cidadaos, financiada por impostos gerais; o segundo,
um sistema de beneficios contributivo, voltado a atividade laborativa,
financiado por contribuicdes sobre salarios; e o terceiro, baseado na
economia voluntaria individual. O modelo brasileiro atual vai ao encontro a
esta tendéncia, se observarmos que ao chamado “primeiro pilar’ podemos
associar as politicas de assisténcia social e saude, ao “segundo pilar’ os
Regimes de Previdéncia Social — atualmente todos contributivos e em modelo
de reparticdo simples —, e ao “terceiro pilar”, a Previdéncia Complementar
Privada, em forma de capitalizagéo (Castro; Lazzari, 2017, p. 52).

Assim, o direito a seguridade social esta consagrado no artigo 194 da
Constituicdo Federal de 1988, que define a seguridade como um conjunto de acgdes e
servigos voltados a protegdo da populacdo. Esse artigo também enumera os principios
constitucionais da Seguridade Social, incluindo a universalidade da cobertura e do
atendimento, a uniformidade e equivaléncia dos beneficios, a seletividade e
distributividade na prestacao de servigos, entre outros (Brasil, 1988).

No Brasil, a seguridade social € um sistema instituido pela Constituicao Federal
de 1988 para a protegdo do povo brasileiro (e estrangeiros em determinadas

hipéteses) contra riscos sociais que podem gerar a miséria e a intranquilidade social,
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sendo uma conquista do Estado Social de Direito, que devera intervir para realizar
direitos fundamentais de 22 dimenséo (Amado, 2017).
Contudo, segundo Martinez:

o legislador fica devendo as normas sobre a efetivagao da seguridade social,
por falta de definigdo politica e reconhecida incapacidade de efetivamente
atender as diretrizes constitucionais da ambiciosa matéria. Seguridade social
€ uma técnica de protegao social avangada em relagao a Previdéncia Social,
capaz de integra-la com a assisténcia social e incorporar as agbes de saude.
Mas, mais ainda, € um esforgco nacional extraordinario no sentido de um

amplo atendimento a populagéo, obreira ou ndo, empenho cujos objetivos
estdo a distancia (Martinez, 1999).

Segundo Amado, nem sempre foi assim no Brasil e no mundo:

No estado absolutista, ou mesmo no liberal, eram timidas as medidas
governamentais de providéncias positivas, porquanto, no primeiro, se' quer
exista um Estado de Direito, enquanto no segundo vigorava a doutrina da
minima intervencao estatal, sendo o Poder Publico apenas garantidor das
liberdades negativas (direitos civis e politi- cos), o que agravou a
concentracao de riquezas e a disseminacao da miséria (Amado, 2017, p. 19).

Além disso, Amado diz que:

a distributividade coloca a seguridade social como sistema realizador da
justica social, consectario do Principio da Isonomia, sendo instrumento de
desconcentracao de riquezas, pois devem ser agraciados com as prestagdes
da seguridade social especialmente os mais necessitados. Assim, como
exemplo, apenas fardo jus ao beneficio do amparo assistencial os idosos e
os deficientes fisicos que demonstrem estar em condi¢gao de miserabilidade,
nao sendo uma prestagao devida aos demais que ndo se encontrem em
situacao de penuria (Amado, 2017, p. 28).

Dessa forma, a relagdo entre Previdéncia Social e Assisténcia Social nas
politicas publicas brasileiras também €& caracterizada por uma divisdo que, muitas
vezes, aprofunda a desigualdade. Como seu carater contributivo, a Previdéncia Social
tende a beneficiar um publico mais amplo, mas em maior condi¢gao de atingir seus
requisitos de acesso, seja através da participagdo no mercado formal de trabalho ou
através da contribuicdo a seguridade social. J& a Assisténcia Social, voltada para
quem nao tem essa capacidade contributiva, foca na assisténcia aqueles que estao
em situagcado de pobreza extrema, mas de forma limitada, muitas vezes restrita a
beneficios como o BPC.

Essa dicotomia revela a fragilidade do sistema de prote¢ao social, pois, embora
a Constituicao de 1988 tenha instituido a seguridade social como um direito universal,

a pratica ainda enfrenta lacunas que dificultam o acesso de todos, especialmente as
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pessoas com deficiéncia. Isso se reflete, por exemplo, nas dificuldades enfrentadas
por esse publico para acessar beneficios como o BPC, devido as exigéncias de
comprovacao de condicdo de pobreza e a complexidade do processo burocratico.

Dessa forma, a distingdo entre os dois sistemas (previdéncia e assisténcia)
revela diferentes formas de acesso e requisitos, impactando diretamente aqueles que
buscam amparo assistencial, como € o caso das pessoas com deficiéncia.

Portanto, a dicotomia entre os sistemas de Previdéncia Social e Assisténcia
Social para pessoas com deficiéncia nao se resume apenas a diferenca entre
contribui¢des e vulnerabilidade. Ela envolve uma série de barreiras estruturais e
burocraticas que dificultam o acesso de uma parcela significativa dessa populacéo a
direitos e beneficios sociais, gerando exclusdo e agravando as desigualdades

existentes.

2.2.2.2 REQUISITOS PARA CONCESSAO DO BPC AS PESSOAS COM
DEFICIENCIA

O Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), representa uma das principais
politicas publicas de proteg¢éo social no Brasil, destinado a assegurar um minimo de
dignidade e sobrevivéncia para pessoas com deficiéncia em situagdo de
vulnerabilidade social.

Contudo, para a concessao desse beneficio, € necessario que o requerente
cumpra uma série de requisitos legais que visam garantir a sua efetividade e a
destinagio correta dos recursos. Esses requisitos envolvem desde a comprovagao
da condi¢ao de deficiéncia até a analise da situacdo socioeconédmica da familia do
solicitante.

Neste contexto, torna-se essencial a discussao sobre o conceito de deficiéncia
e 0s requisitos legais necessarios para a comprovagao dessa condi¢ao, a fim de
assegurar a concessao justa do beneficio.

Assim, Castro e Lazzari mencionam que:

Para efeito de concesséo deste beneficio, considera-se:

— pessoa com deficiéncia: aquela que tem impedimento de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interagdo com
uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participagao plena e efetiva na
sociedade em igualdade de condi¢des com as demais pessoas; (Castro;
Lazzari, 2017, p. 574).



24

Ademais, o conceito de deficiéncia para fins de concessao do BPC é também
fundamentado pela Portaria Conjunta 01/2011 MDS/INSS. Como destaca Amado:

(...) apenas serd concedido o beneficio no caso de impedimento de longo
prazo, assim considerado aquele que incapacita a pessoa com deficiéncia
para a vida independente e para o trabalho pelo prazo minimo de dois anos.
Logo, o beneficio seraindeferido sempre que os impedimentos incapacitantes
forem classificados como de curto ou médio prazo, independentemente do
grau de incapacidade existente no momento da avaliagao, reconhecido nas
conclusdes técnicas das avaliagdes social e médico-pericial (Amado, 2017,

p. 61)

Essa definicdo esta assentada na Sumula n° 48 da Turma Nacional de

Uniformizacao, vejamos:

Para fins de concessao do beneficio assistencial de prestagao continuada, o
conceito de pessoa com deficiéncia, que nao se confunde necessariamente
com situacdo de incapacidade laborativa, exige a configuragao de
impedimento de longo prazo com duragdo minima de 2 (dois) anos, a ser
aferido no caso concreto, desde o inicio do impedimento até a data prevista
para a sua cessacao (Brasil, 2019).

Amado menciona também que:

Por forca do Decreto 8.805/2016, sdo requisitos para a concessédo, a
manutencgao e a revisdo do beneficio as inscrigdes no Cadastro de Pessoas
Fisicas - CPF e no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo
Federal - CadUnico, sendo que o beneficiario que nao realizar a inscricdo ou
a atualizacdo no CadUnico, no prazo estabelecido em convocacgdo a ser
realizada pelo Ministério do Desenvolvimento Social e Agrario, tera o seu
beneficio suspenso (Amado, 2017, p. 53).

Além disso, segundo a Avaliagdo de pessoas com deficiéncia para acesso ao
Beneficio de Prestagdo Continuada da Assisténcia Social, publicada pelo Ministério

do Desenvolvimento Social e Combate a Fome e o Ministério da Previdéncia Social:

A CIF, aprovada pela OMS, é utilizada por diferentes organismos, em
diversos paises, e contempla uma linguagem universal para descrever as
consequéncias da doenga e os aspectos sociais de deficiéncia. A CIF permite
classificar, em nivel mundial, o funcionamento, a saude e a deficiéncia do ser
humano, estabelecendo outros paradigmas em contraposigdo as idéias
tradicionais sobre salude e deficiéncia. Esta classificagdo é adotada em
conjunto com a CID que descreve a doenga, e pode ser aplicada
independentemente da cultura, grupo etario ou sexo, tornando possivel o
recolhimento de dados confidaveis e susceptiveis de comparacgéao,
relativamente aos critérios de saude dos individuos das populagdes (Brasil,
2007, p.42).

Além da comprovacdo da deficiéncia, outro critério fundamental para a

concessao do BPC é a analise da renda familiar per capita, que deve ser inferior a 1/4
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do salario minimo vigente. Esse critério visa garantir que o beneficio seja destinado a
pessoas em situagao de extrema vulnerabilidade social.

No entanto, a interpretacdo e aplicagao desse requisito nem sempre sao
simples, uma vez que a composi¢dao familiar pode ser complexa, e a situacao
financeira nem sempre reflete as necessidades especificas do individuo com
deficiéncia, especialmente em casos em que a pessoa nao consegue trabalhar devido
a sua condigao.

Dessa maneira, a questao da renda familiar foi tema de debate no Supremo
Tribunal Federal, que, em julgamento conjunto dos Recursos Extraordinarios 567.985
e 580.963, em 17 e 18 de abril de 2013, declarou a inconstitucionalidade material
incidental do §3° do artigo 20 da Lei 8.742/93, que estabelece esse critério de renda.
Entretanto, a decisdo do STF nao foi vinculante, pois ndo se tratou de controle
abstrato de constitucionalidade, razdo pela qual o INSS continua a adotar, na via
administrativa, o critério de renda per capita inferior a 1/4 do salario minimo.

A solicitacdo do BPC envolve ainda outros requisitos, como a apresentacéo de
documentagdo médica, laudos periciais e avaliagdes sociais, que tém como objetivo
comprovar tanto a deficiéncia quanto a incapacidade para a vida independente. Esse
processo burocratico, embora necessario para garantir a regularidade da concesséao,
muitas vezes se torna um obstaculo para o acesso efetivo ao beneficio, dado o
elevado grau de exigéncia e a complexidade das avaliagbes na comprovacéo da
deficiéncia e da situacéo de vulnerabilidade social.

O requisito de inscricdo no Cadastro Unico (CadUnico) e a verificagdo da
renda familiar per capita também sdo pontos criticos, pois muitas vezes a
documentagao necessaria ndo esta ao alcance de todos, principalmente em regides
mais afastadas ou para aqueles que nao tém apoio adequado.

Portanto, a concessdo do BPC as pessoas com deficiéncia depende do
cumprimento de uma série de requisitos legais que envolvem a comprovagao da
condi¢do de deficiéncia, a analise da situagdo socioecondmica e a observancia de
formalidades burocraticas. No entanto, a complexidade desse processo e a
dificuldade no acesso a documentos e informacgdes adequadas revelam os desafios
enfrentados por essa populagdo, o que sera detalhado a seguir, ao abordar os
obstaculos encontrados pelas pessoas com deficiéncia ao solicitar o beneficio junto
ao INSS.
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2.3 DESAFIOS ENFRENTADOS PELA PESSOA COM DEFICIENCIA AO
SOLICITAR O BPC JUNTO AO INSS

A Lei Orgénica da Assisténcia Social (LOAS) estabelece os critérios para a
concessao do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), destinado a pessoas com
deficiéncia em situagao de vulnerabilidade. Apesar de ser um direito assegurado,
muitos ndo o recebem devido a negativas implicitas do INSS ou a demora excessiva
na analise dos pedidos.

Os critérios exigidos pela LOAS, como a comprovagdo da condicdo de
miserabilidade e da incapacidade, muitas vezes sao avaliados de forma superficial,
principalmente nas pericias médicas, que geralmente ocorrem de forma rapida e sem
aprofundamento. Além disso, o processo € lento e burocratico, podendo levar meses
Ou anos.

Outro obstaculo significativo € a exigéncia de comprovagao de renda familiar
per capita inferior a 1/4 do salario minimo, critério considerado excessivamente
restritivo e alvo de criticas por contrariar os principios constitucionais da dignidade
humana. Esse critério rigido desconsidera despesas essenciais da familia, como
medicamentos, tratamentos médicos e custos com acessibilidade.

Além disso, desde a implementacdo do Meu INSS, plataforma digital para
solicitacdo de beneficios, muitas pessoas enfrentam barreiras tecnolégicas para
acessar o sistema, especialmente aquelas com baixa escolaridade ou sem acesso a
internet. Embora o INSS disponibilize atendimento presencial, a demanda elevada e
a falta de estrutura em algumas regides dificultam ainda mais o processo.

Além do mais, muitas pessoas tém seus pedidos negados devido a
interpretacao restritiva da incapacidade. Isto porque, a deficiéncia deve “impedir a
vida independente e o trabalho”, mas essa analise pode ser subjetiva e, muitas vezes,
desconsidera dificuldades reais enfrentadas pelos beneficiarios

Tendo em vista que “a incapacidade € definida em decorréncia das limitagdes
presentes nas pessoas com deficiéncia, sem atentar para os fatores sociais que
cercam aquele potencial beneficiario (Brasil, 2007).”

E importante, ao se caracterizar a incapacidade para a vida independente e
para o trabalho, levar em conta ndo somente a gravidade da doencga/deficiéncia, mas

também a qualidade de vida da pessoa em seu contexto sécio-familiar (Brasil, 2007).
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Portanto, este capitulo abordara os principais entraves enfrentados pelos
requerentes do BPC, com destaque para falhas nas pericias, a sobrecarga do sistema

e a exigéncia da renda minima como condigao para o beneficio.

2.3.3 DAS FALHAS NAS PERICIAS MEDICAS E SOCIAIS

Um dos principais obstaculos enfrentados pelos requerentes do Beneficio de
Prestagdo Continuada (BPC) refere-se a realizagdo das pericias médicas e sociais,
qgue sao etapas imprescindiveis para a comprovagao da deficiéncia e da situacéo de
vulnerabilidade do solicitante.

Assim, sabe-se que uma das limitagdes da concesséo do BPC as pessoas com
deficiéncia refere-se a conceituacao de deficiéncia adotada e a caréncia de maior
clareza e uniformidade, por ocasiao da avaliagcdo médico pericial (Brasil, 2007)

No que se refere a pericia médica, muitas vezes ela é centrada unicamente no
diagndstico clinico, desconsiderando os aspectos funcionais e contextuais da
deficiéncia. Profissionais responsaveis pelas avaliagbes nem sempre possuem
formacao especifica ou conhecimento aprofundado sobre deficiéncia intelectual e
multipla, o que pode resultar em analises superficiais e equivocadas. Além disso, o
tempo limitado destinado as avaliagdes prejudica uma analise mais ampla da
condicdo da pessoa avaliada.

Dessa forma, a auséncia de uma equipe composta por profissionais de
diferentes areas, como médicos, psicologos, assistentes sociais, terapeutas
ocupacionais e pedagogos, inviabiliza a compreensao plena da realidade vivida pela
pessoa com deficiéncia. Uma vez que cada individuo possui necessidades e
limitagdes singulares, que exigem um olhar técnico e sensivel, considerando seu meio
social, suas relagdes, suas capacidades e suas dificuldades especificas

Ja a avaliacdo social, que deveria identificar a vulnerabilidade econémica da
familia, também apresenta falhas recorrentes. A analise da renda per capita,
frequentemente feita de forma rigida, ignora a realidade social vivida pelos
beneficiarios, como gastos com medicamentos, transporte para tratamentos,
alimentacao especial e outros custos associados a condigdo de deficiéncia. Essa
abordagem puramente matematica ndo contempla a complexidade da situagao

socioeconémica das familias, resultando em indeferimentos injustos.
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Outro problema relevante esta na falta de uniformidade dos critérios adotados
pelos peritos, tanto médicos quanto assistentes sociais. A auséncia de padronizagéo
contribui para decisbes arbitrarias, o que fere o principio da isonomia e gera
inseguranca juridica. Ha ainda casos em que os laudos periciais sao genéricos ou
contraditorios, dificultando a interposi¢ao de recursos ou a reavaliagao dos pedidos.

Observa-se, assim, uma padronizagao excessiva dos procedimentos periciais,
0 que reduz a analise a aspectos estritamente técnicos e objetivos, desconsiderando
elementos subjetivos importantes, como a limitagao funcional no ambiente familiar,
comunitario e social.

Essa abordagem reducionista contribui para a negacéao indevida do beneficio,
uma vez que muitos laudos deixam de refletir com fidelidade a real condi¢do do
requerente.

Isto porque, o Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome e o
Ministério da Previdéncia Social mencionam:

O INSS, ao operacionalizar a avaliagdo do beneficiario, considera a
incapacidade de vida independente apenas quando o usuario € incapaz de
desempenhar as atividades relacionadas ao autocuidado, focalizando apenas
a capacidade em vestir-se, comer, fazer a higiene pessoal e evitar riscos.
Nesta logica, consideram-se as atividades diarias voltadas muitas vezes, para
apenas atender as necessidades de um minimo bioldgico de sobrevida.
Exemplo: avalia-se a capacidade da pessoa com deficiéncia em alimentar-se
sozinha, mas nao se avalia a capacidade dessa mesma pessoa de preparar
sua propria alimentagéo (Brasil, 2007, p.29).

A deficiéncia, enquanto fenbmeno multidimensional, ndo pode ser avaliada
apenas por critérios médicos-bioldgicos. E imprescindivel que as pericias
contemplem uma visao biopsicossocial, conforme preconizado pela Convengao sobre
os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, incorporada ao ordenamento juridico
brasileiro com status constitucional. No entanto, essa diretriz ainda é pouco
observada na pratica pericial cotidiana.

O Decreto n°® 7.617, de 17 de novembro de 2011 prevé que o perito deve utilizar
os conceitos da CIF na sua avaliagao:

Art. 16. A concessao do beneficio a pessoa com deficiéncia ficara sujeita a
avaliagéo da deficiéncia e do grau de impedimento, com base nos principios
da Classificagao Internacional de Funcionalidades, Incapacidade e Saude -
CIF, estabelecida pela Resolugdo da Organizagdo Mundial da Saudde no

54.21, aprovada pela 54a Assembleia Mundial da Saude, em 22 de maio de
2001 (Brasil, 2011).
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Assim, para reduzir os problemas da avaliacido pericial no acesso ao BPC, o
Governo Federal criou, em 2005, um Grupo de Trabalho Interministerial com técnicos
do MDS e do MPS. O objetivo era propor critérios menos subjetivos, considerando a
deficiéncia como resultado de fatores bioldgicos, sociais € econémicos. O grupo
adotou como referéncia a Classificagao Internacional de Funcionalidade (CIF), criada
pela OMS em 2001 e aceita globalmente.

A CIF introduz uma visao biopsicossocial da deficiéncia e, embora ndo seja um
instrumento de avaliagdo, serve como base para desenvolver ferramentas que
considerem tanto a condi¢cado de saude quanto as limitagdes funcionais e o0 ambiente.
No Brasil, esse modelo foi incorporado a legislacago do BPC em 2007.
Complementando a CID-10, que fornece diagnosticos meédicos, a CIF amplia a
compreensao da deficiéncia ao incluir aspectos da funcionalidade e da participagao
social, fortalecendo a prote¢ao social das pessoas com deficiéncia.

Contudo, Bim e Murofuse mencionam que:

Levando-se em conta essa dinamica e a interdependéncia dos saberes na
instituicdo do processo de avaliagao social e médico-pericial baseado na CIF,
foram previstos momentos de interagao/dialogo entre os profissionais,
médico e assistente social, para decisdes consensuais sobre a pontuagao
dos qualificadores. No entanto, na pratica, estes momentos nao ocorrem, pois
ao final da avaliagdo médico-pericial, o préprio sistema operacional conclui o
laudo através de uma tabela de combinagbes que prevé os possiveis

resultados da avaliacdo dos trés componentes e informa sobre o deferimento
ou indeferimento (Bim; Murofuse, 2014, p. 351).

O INSS buscou, em alguns momentos, estabelecer parametros de analise com
a criacao do instrumento denominado "Avaliemos", acrostico gerado pelos topicos
considerados durante o exame. A auséncia ou presenca de alterag¢des, em diferentes
graus, conferiria pontos e o0 somatorio obtido definiria a concessao, quando resultasse
a partir de 17 pontos (Brasil, 2007).
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TABELA 1 - Instrumento “Avaliemos” do INSS

- Sim 0
A | Aptidio para o Trabalho e
Nio 6
o - Sem alteragoes 0
V | Visiao, Audigio e Palavra o 5O
Com alteragies 3
Sem alteragoes 0
) » Com alteracdes  higiene 2
A | Atividades da Vida Didria s = i
alimentagio 2
vestudrio 2
Marcha livre e normal 0
Utilizagdo de 6rtese 2
L |Locomogao Utilizagio de protese de membro inferior 3
Utilizagio definitiva de cadeira de rodas 4
Sem nenhuma paossibilidade de locomogiao 6
11 ; Com escolaridade 0
nstrugio 4 :
& Sem escolaridade 3
. Normais 0
E |Excretores . 3 r
Sem controle esfincteriano 3
M Manutengio (permanente de cuidados |Nio necessita 0
médicos, de enfermagem ou terceiros) | Necessita 3
Leve 1
O | Oligofrenia e Deficiéncia Mental Moderada 4
Grave (profunda) 6
Leve (inicial) 1
S |Sindrome e Quadros Psiquidtricos Moderada 4
Grave (definitiva) 6
Interpretagao
Nio hi incapacidade aprecidvel Até 09 pontos
Hi incapacidade moderada de 10 a 16 pontos
Hai incapacidade severa de 17 a 23 pontos
Hai incapacidade extrema (profunda) acima de 23 pontos

Fonte: Brasil, 2023, p.30.

O "Avaliemos" foi um instrumento indicado no processo de avaliagao da pericia
médica e sua utilizagao nao se deu de maneira uniforme, ficando a critério do médico
perito (Brasil, 2007).

Essa falta de padronizacao na aplicacéo do instrumento “Avaliemos” evidencia
uma fragilidade metodoldgica nas pericias realizadas, o que pode comprometer a justa
concessdo do Beneficio de Prestacdo Continuada. Quando a analise depende
exclusivamente da interpretagao subjetiva do perito, sem considerar uma abordagem
integrada e contextualizada, ha um alto risco de indeferimentos indevidos e de
violacao dos direitos fundamentais da pessoa com deficiéncia.

Portanto, a implementacao de equipes multidisciplinares nas avaliagdes para
concessao do BPC é uma medida essencial e urgente para garantir decisées mais
justas, eficazes e alinhadas com os principios da dignidade da pessoa humana, da
equidade e da isonomia, além de uma reformulagao nos protocolos de avaliagéo, que
devem incorporar uma perspectiva mais ampla, humana e inclusiva, sendo possivel

alcangar uma compreensao mais ampla e fiel da condicao do requerente, respeitando
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suas particularidades e garantindo uma anadlise mais justa, técnica e alinhada ao
modelo biopsicossocial de deficiéncia previsto pela legislagédo brasileira.

Sem essa abordagem integrada, o processo continua sujeito a injustigas e
indeferimentos indevidos, perpetuando a exclusdo social daqueles que mais
necessitam da protecéo do Estado.

O respeito aos direitos das pessoas com deficiéncia exige uma atuacgao pericial
que va além dos critérios burocraticos e reconheca, de forma sensivel e técnica, a

realidade de exclusao e vulnerabilidade enfrentada por essa populagao.

2.3.3.3 DA SOBRECARGA DO SISTEMA PREVIDENCIARIO

Outro entrave significativo dos desafios enfrentados pelas pessoas com
deficiéncia é a sobrecarga do sistema previdenciario e assistencial, especialmente no
que tange ao Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), 6rgado responsavel pela
analise e concessao do BPC.

Em dezembro de 2020, o Ministro Alexandre de Moraes, do Supremo Tribunal
Federal (STF), proferiu decisdo nos autos do Recurso Extraordinario (RE) 1.171.152,
homologando um acordo que posteriormente foi referendado pelo Plenario da Corte.
O conteudo desse acordo trata, essencialmente, da fixagcdo de prazos maximos para
a analise dos beneficios requeridos ao INSS. Especificamente em relagdo ao
Beneficio Assistencial a Pessoa com Deficiéncia, o prazo estipulado para conclusao
da analise é de até 90 (noventa) dias, conforme previsto na clausula primeira do
referido acordo.

Assim, a demora na analise dos requerimentos por periodo superior a 90 dias
representa uma violagao aos principios da igualdade e da liberdade dos cidadaos. Isto
porque, ao estabelecer prazos legais para o cumprimento de deveres por parte do
Estado, a legislag&o visa assegurar seguranga juridica e prote¢cao a populagéo.

Dessa forma, o elevado numero de solicitacbes, associado a escassez de
servidores e a defasagem tecnoldgica, resulta em processos morosos, com longas
filas de espera e prazos que ultrapassam os limites razoaveis para uma resposta
estatal efetiva.

Em muitos casos, os requerentes aguardam meses, ou até anos, para obter
uma decisdo administrativa, sendo frequentemente obrigados a recorrer ao Poder

Judiciario para garantir o seu direito.
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Essa sobrecarga ndo apenas inviabiliza o principio da eficiéncia administrativa,
mas também afronta o direito a dignidade humana, uma vez que o BPC tem carater
alimentar e é destinado a pessoas que vivem em extrema pobreza.

Dessa forma, a demora na concessao do beneficio pode agravar ainda mais a
situacado de vulnerabilidade dos requerentes, comprometendo sua saude, bem-estar
e inclusao social.

Além disso, é valido destacar que o processo de solicitacédo do BPC exige uma
série de documentos, incluindo a comprovacao da deficiéncia e da renda familiar.
Assim, muitas pessoas enfrentam dificuldades para reunir a documentacdo
necessaria, especialmente aquelas que vivem em regides de dificil acesso ou que nao
possuem suporte técnico para utilizar os meios digitais de solicitagao.

Ademais, Melo e Hecktheuer mencionam que:

As agéncias do INSS, geralmente localizadas em areas de dificil acesso,
representam um obstaculo significativo para muitos solicitantes,
especialmente aqueles com mobilidade reduzida ou recursos limitados para
transporte. A falta de agendamento prévio e a superlotacdo nas unidades
também dificultam o atendimento e prolongam a espera por informagoes e
resolucbes (Melo; Hecktheuer, 2024, p. 4120).

Essas barreiras estruturais, somadas a exigéncia de documentagdo complexa
e a auséncia de acessibilidade nas agéncias do INSS, acabam por excluir do acesso
ao beneficio justamente aqueles que mais dele necessitam. Soma-se a isso a evidente
sobrecarga do sistema previdenciario, que, além de enfrentar escassez de recursos
humanos e tecnoldgicos, lida com uma demanda crescente, resultando em atrasos,
falhas no atendimento e dificuldade na analise eficiente dos pedidos.

Dessa forma, o processo de solicitacdo do BPC, que deveria garantir protegao
social, acaba por se tornar um entrave burocratico que perpetua a vulnerabilidade e

compromete o exercicio pleno dos direitos fundamentais.

2.3.3.3.3 A (IN)CONSTITUCIONALIDADE DA RENDA MINIMA NECESSARIA PARA
SER CONCEDIDO O BPC

A exigéncia de renda per capita inferior a 1/4 do salario minimo como critério

para a concessao do BPC é outro ponto amplamente criticado por estudiosos, juristas

e entidades da sociedade civil. Embora o Supremo Tribunal Federal (STF), tenha

reconhecido a inconstitucionalidade da aplicacdo automatica desse critério, ele ainda

€ utilizado como principal parametro de elegibilidade na esfera administrativa.
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Ocorre que, esse requisito imposto pela Lei Organica de Assisténcia Social
entra em um impasse legislativo, uma vez que o texto trazido por essa Lei afronta

diretamente o artigo 7°, inciso IV da Constituicdo Federal. Vejamos:

Art. 7°, IV - salario minimo, fixado em lei, nacionalmente unificado, capaz de
atender a suas necessidades vitais basicas e as de sua familia com moradia,
alimentagdo, educagdo, saude, lazer, vestuario, higiene, transporte e
previdéncia social, com reajustes periddicos que |he preservem o poder
aquisitivo, sendo vedada sua vinculagao para qualquer fim (Brasil, 1988).

A Constituigcdo de 1988 garante ao cidadao o direito a um salario minimo capaz
de suprir suas necessidades basicas, como saude, alimentacdo e moradia. Diante
disso, é evidente que o critério de renda per capita de 1/4 do salario minimo é
insuficiente para atender a esse padrao minimo de dignidade.

Isto porque, esse requisito ignora a complexidade da pobreza e da excluséo
social, desconsiderando fatores como o custo de vida regional, os gastos com
medicamentos, transporte, alimentacdo especial, entre outros encargos nao
contabilizados na renda formal.

Muitas familias, embora ultrapassem ligeiramente o teto exigido, permanecem
em condicao de miserabilidade e, mesmo assim, tém seus pedidos indeferidos com
base exclusivamente nesse critério econdémico.

A manutengcdo desse parametro restritivo ndo apenas compromete a
efetividade do BPC, mas também contraria os principios da equidade e da protecao
integral, previstos na Constituicdo Federal e no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.

Assim, o STJ, por meio do Recurso Especial (REsp) n°. 1.112.557/MG como
Leading Case, submeteu a julgamento a questdo sobre a possibilidade de
demonstracdo da condicdo de miserabilidade por outros meios de prova, quando a
renda per capita do nucleo familiar for superior a % do salario minimo, a fim de
concessao do beneficio assistencial (BPC), sendo firmado o Tema Repetitivo 185,
com a tese que:

A limitagdo do valor da renda per capita familiar ndo deve ser considerada a
Unica forma de se comprovar que a pessoa nao possui outros meios para
prover a propria manutencdo ou de té-la provida por sua familia, pois é
apenas um elemento objetivo para se aferir a necessidade, ou seja, presume-
se absolutamente a miserabilidade quando comprovada a renda per capita
inferior a 1/4 do salario minimo (Brasil. Superior Tribunal de Justica. Acérdao
proferido em Recurso Especial n° 1.112.557/MG. Tema Repetitivo n°. 185.
Relator: Ministro Napoledo Nunes Maia Filho. Orgéo Julgador: Quinta Turma.
Julgado em 28 out. 2009).
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Novamente, essa questdo passou a ser tema de discussdo no Supremo

Tribunal Federal, por meio do Recurso Extraordinario (RE) n°. 567.985, tendo como

ementa:

Beneficio assistencial de prestagcao continuada ao idoso e ao deficiente. Art.
203, V, da Constituicdo. A Lei de Organizagéo da Assisténcia Social (LOAS),
ao regulamentar o art. 203, V, da Constituigdo da Republica, estabeleceu os
critérios para que o beneficio mensal de um salario minimo seja concedido
aos portadores de deficiéncia e aos idosos que comprovem nao possuir
meios de prover a prépria manutengao ou de té-la provida por sua familia. 2.
Art. 20, § 3° da Lei 8.742/1993 e a declaracdo de constitucionalidade da
norma pelo Supremo Tribunal Federal na ADI 1.232. Dispde o art. 20, § 3°,
da Lei 8.742/93 que “considera-se incapaz de prover a manutengdo da
pessoa portadora de deficiéncia ou idosa a familia cuja renda mensal per
capita seja inferior a 1/4 (um quarto) do salario minimo”. O requisito financeiro
estabelecido pela lei teve sua constitucionalidade contestada, ao fundamento
de que permitiria que situagbes de patente miserabilidade social fossem
consideradas fora do alcance do beneficio assistencial previsto
constitucionalmente. Ao apreciar a Agao Direta de Inconstitucionalidade
1.232-1/DF, o Supremo Tribunal Federal declarou a constitucionalidade do
art. 20, § 3°, da LOAS. 3. Decisbes judiciais contrarias aos critérios objetivos
preestabelecidos e Processo de inconstitucionalizagdo dos critérios definidos
pela Lei 8.742/1993. A decisao do Supremo Tribunal Federal, entretanto, ndo
pds termo a controvérsia quanto a aplicagdo em concreto do critério da renda
familiar per capita estabelecido pela LOAS. Como a lei permaneceu
inalterada, elaboraram-se maneiras de se contornar o critério objetivo e Unico
estipulado pela LOAS e de se avaliar o real estado de miserabilidade social
das familias com entes idosos ou deficientes. Paralelamente, foram editadas
leis que estabeleceram critérios mais elasticos para a concessao de outros
beneficios assistenciais, tais como: a Lei 10.836/2004, que criou o Bolsa
Familia; a Lei 10.689/2003, que instituiu o Programa Nacional de Acesso a
Alimentacao; a Lei 10.219/01, que criou o Bolsa Escola; a Lei 9.533/97, que
autoriza o Poder Executivo a conceder apoio financeiro a Municipios que
instituirem programas de garantia de renda minima associados a agdes
socioeducativas. O Supremo Tribunal Federal, em decisdes monocraticas,
passou a rever anteriores posicionamentos acerca da intransponibilidade do
critérios  objetivos. Verificou-se a ocorréncia do processo de
inconstitucionalizagdo decorrente de notérias mudancgas faticas (politicas,
econdmicas e sociais) e juridicas (sucessivas modificacdes legislativas dos
patamares econémicos utilizados como critérios de concessdo de outros
beneficios assistenciais por parte do Estado brasileiro). 4. Declaracdo de
inconstitucionalidade parcial, sem pronuncia de nulidade, do art. 20, § 3°, da
Lei 8.742/1993. 5. Recurso extraordinario a que se nega provimento. (Brasil.
Supremo Tribunal Federal. Acérdao proferido no Recuso Extraordinario n°
567.985, Relator: Ministro Marco Aurélio. Relator(a) p/ Acoérddo: Ministro
Gilmar Mendes. Orgao Julgador: Tribunal Pleno. Julgado em 18 abr. 2013)

Cabe salientar, que o limite da renda, previsto no inciso 3° do artigo 20, da Lei

8.742/93, nao deve ser encarado como critério objetivo da condicdo ou ndo de

miserabilidade do requerente, mas apenas como valor de presuncao, pois deve ser

considerado se a renda mantém as condi¢dées minimas de dignidade da pessoa

humana, uma vez que o salario minimo nao alcanga o alto grau de inflagao.
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Isto porque, o Supremo Tribunal Federal, reconheceu a inconstitucionalidade
do artigo mencionado acima, que prevé o critério econdmico objetivo como limitador

do beneficio:

“O Plenario do Supremo Tribunal Federal confirmou a inconstitucionalidade
do paragrafo 3° do artigo 20 da Lei Organica da Assisténcia Social (Lei
8.742/1993), que prevé como critério para a concessao de beneficio a idosos
ou deficientes a renda familiar mensal per capita inferior a um quarto do
salario minimo, por considerar que esse critério estda defasado para
caracterizar a situacdo de miserabilidade. Foi declarada também a
inconstitucionalidade do paragrafo unico do artigo 34 da Lei 10.471/2003
(Estatuto do ldoso) (Conjur, 2013).

Portanto, a adog¢ao de um critério rigido e matematico para concesséo do BPC
ignora as particularidades de cada caso, desconsiderando as reais necessidades do
requerente e violando principios constitucionais, como a dignidade da pessoa
humana.

Mesmo com a alteragao trazida pela Lei n® 14.176/2021, que ampliou o limite
de renda per capita de 1/4 para 1/2 do salario minimo, ainda persiste a exigéncia de
um grau elevado de miserabilidade, demonstrando que o critério continua
desproporcional e inadequado a realidade social brasileira.

Portanto, percebe-se que a manutencido de um critério exclusivamente
econdmico para a concessao do Beneficio de Prestacdo Continuada, mesmo apds a
ampliagao do limite de renda per capita, revela-se insuficiente frente a complexidade
das situacdes de vulnerabilidade enfrentadas pelos requerentes.

Diante disso, torna-se evidente a urgéncia de uma abordagem mais sensivel e
condizente com os principios constitucionais da dignidade da pessoa humana, da
igualdade material e da justica social, incorporando analises individualizadas e
interdisciplinares para garantir efetivamente o direito a assisténcia social previsto no

artigo 203 da CF/88.

2.4 DO LEVANTAMENTO DE DADOS ACERCA DAS POSSIVEIS CAUSAS DE
INDEFERIMENTO DO BPC

O levantamento de dados sobre os motivos que levam ao indeferimento do

Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) é fundamental para identificar falhas nos

processos de solicitagdo e orientar melhorias nas politicas publicas voltadas a

populagdo em situagao de vulnerabilidade.
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As causas mais recorrentes de indeferimento podem ser classificadas em trés

grandes grupos:

1.

Critérios Socioeconémicos Nao Atendidos: Renda per capita familiar
superior a 1/4 do salario-minimo, conforme critério legal; Falta de
comprovagao adequada da situagado de vulnerabilidade social; Inclusdo de
rendimentos n&o declarados que ultrapassam o limite legal.

Problemas na Documentacao: Auséncia ou inconsisténcia de documentos
pessoais (CPF, RG, certiddes); Dados divergentes entre os sistemas
(Cadastro Unico, INSS, Receita Federal); Falta de atualizagdo do Cadastro
Unico nos dltimos 2 anos.

Critérios de Deficiéncia ou Incapacidade Ndo Comprovados: Laudos
médicos inconclusivos ou fora dos padrées exigidos; Auséncia de
comprovagao de impedimentos de longo prazo (minimo 2 anos); Avaliagdes

social e médica com parecer contrario a concessao do beneficio.

Além desses, o desconhecimento dos critérios legais por parte dos requerentes

e a dificuldade de acesso a servigos de orientagao juridica ou assistencial também

contribuem para o elevado numero de indeferimentos.

Dessa forma, com base nos estudos de Cunha e Barreto, tem-se que:

Os dados aqui mostrados se referem a 100% dos atendidos no setor de
Servigo Social (no periodo de setembro a novembro). Desses, mais de 52,1%
eram de requerentes para o Beneficio de Prestagdo Continuada para pessoa
com deficiéncia, ja que, para o idoso, nao € necessario passar pelo Servigo
Social e nem pela pericia médica. O restante era de 27,7% de acesso e de
ampliagdo, e 20, 2%, para a Sessao de Saude do Trabalhador (SST). Os
resultados mostraram, também, que a maioria das pessoas que chegava ao
setor de Servico Social era de mulheres (74,5%), sobretudo negras (45,7%),
residentes em zona urbana (75,5%) e estavam desempregadas (40,4%) com
ensino fundamental incompleto (45,1%). De acordo com Gasparotto e Grossi
(2017), é pouco debatida a questao de as mulheres estarem mais suscetiveis
a situagdes de vulnerabilidades sociais, assim como as discriminagbes e as
opressdes em decorréncia do género. A populacdo negra, sobretudo
mulheres, tem sido publico majoritario no acesso a beneficios e a servigos
ofertados pela Assisténcia Social brasileira. Cerca de 66% dessas pessoas
que chegavam ao setor ndo tinham, sequer um beneficio assistencial, como
também 48,9% ndo possuiam beneficio previdenciario. (Cunha; Barreto,
2020, p. 274).

Assim, os graficos apresentam a situagdo de emprego, escolaridade e renda

familiar dos usuarios entrevistados:



Grafico 1 — Situagao de emprego dos usuarios entrevistados

Grifico 1 - Situagdo de emprego dos usudrios entrevistados
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Fonte: Cunha; Barreto, 2020, p. 276.

Grafico 2 — Escolaridade dos usuarios entrevistados

Grifico 2 — Escolaridade dos usuarios entrevistados.
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Fonte: Cunha; Barreto, 2020, p.276.

Grafico 3 — Renda familiar dos usuarios entrevistados

Grifico 3 — Renda familiar dos usuarios entrevistados

Mais de 5.154,00

1.1% .

De 4.217,00a5.153,00
1.1

De 3.280,00 a 4.216,00

3.2%

De 1.865,00 a 3.279,00
De 1.406,00 a 1.864,00
33% '
De 938,00 a 1.405,00
13.8%

De 469,00 a 937,00
14.9%

N3o possuo

Até R$ 234,00

De 235,00 a 468,00 -

12.8% B—

7.4

Fonte: Cunha; Barreto, 2020, p.277

37



38

Ao saber quantos BPC para pessoa com deficiéncia foram concedidos no
periodo da pesquisa, a partir dos dados das Agéncias da Previdéncia, extraidos pelo
Sistema Unico de Informacées de Beneficios (Suibe), teve-se acesso ao nimero de
concedidos, que foi de 453 beneficios (19,68%), e ao numero de indeferidos, sendo
1.849 (80,32%) (Cunha; Barreto, 2020).

Fazendo uma analise critica dos dados apresentados pelo estudo de Cunha e
Barreto nos Graficos 1, 2 e 3, revelam um panorama preocupante sobre as condigdes
de vida das pessoas que buscam o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), tendo
em vista o alto numero apresentado de indeferimento do beneficio.

A partir deles, é possivel compreender os multiplos fatores que contribuem para
a vulnerabilidade social desses individuos, e que, paradoxalmente, ndo garantem o
acesso facilitado ao beneficio assistencial, Vejamos:

Situacdo de Emprego (Grafico 1): A maioria dos entrevistados esta
desempregada (40,4%) ou fora do mercado de trabalho (25,5%), totalizando quase
66% da amostra. Apenas 17% exercem trabalho formal (CLT), enquanto 10,6% estao
no setor informal. Esses dados apontam para uma fragilidade no vinculo empregaticio,
que pode estar associada a deficiéncia, a exclusao social, ou a falta de acessibilidade
e oportunidades no mercado de trabalho. O numero de aposentados (4,3%) e de
pessoas que nunca trabalharam (2,1%) também reforga a limitagcdo da inclusao
produtiva dessa populacéao.

Escolaridade (Grafico 2): Em relagdo a escolarizagdo, destaca-se que 45,1%
dos usuarios possuem apenas o ensino fundamental incompleto, seguidos de 16,7%
com ensino médio completo e 8,8% com ensino médio incompleto. Apenas 6,9% sao
analfabetos, mas os numeros mostram que a maioria possui baixa escolaridade, o que
limita ainda mais as chances de insercdo no mercado de trabalho formal e bem
remunerado. A escassa presenca de ensino superior (completo ou incompleto) e
técnico revela déficits histéricos de acesso a educacio, o que reforga o ciclo de
excluséo.

Renda Familiar (Grafico 3): A situagdo de vulnerabilidade econdmica fica ainda
mais evidente quando observamos que grande parte dos entrevistados nao possui
nenhuma renda familiar ou tem uma renda de até R$1.254,00. Esse dado reforca a

importancia do BPC como unica ou principal fonte de renda de muitas familias, ao
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mesmo tempo em que denuncia a invisibilidade econémica desse publico. A baixa
renda per capita € um dos critérios legais para a concessdo do BPC, mas, mesmo
assim, muitos pedidos sao indeferidos, conforme os dados anteriormente discutidos
Portanto, esse cenario aponta para um paradoxo entre o direito previsto na
legislacéo e a efetiva materializagdo desse direito na pratica. Embora o BPC seja um
instrumento de inclusdo e protecao social garantido pela Constituicdo Federal e
regulamentado pela Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), o processo de sua
concessao, muitas vezes, acaba por reproduzir légicas de exclusdo, penalizando

justamente aqueles que mais precisam da protegéo estatal.
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3 CONCLUSAO

Conclui-se que a garantia do BPC como direito fundamental para pessoas com
deficiéncia € uma conquista significativa, mas que ainda enfrenta muitos desafios em
sua implementacéo.

A revisdo da literatura demonstra que, embora o BPC seja um instrumento vital
de protecdo social, ha necessidade de melhorias continuas nos processos
administrativos e nos critérios de elegibilidade para que o beneficio alcance
efetivamente aqueles que mais necessitam.

Uma vez que os critérios de elegibilidade para o BPC sao rigorosos, o que se
justifica pela necessidade de direcionar os recursos publicos as pessoas que
realmente necessitam.

Onde que para ser beneficiario, € preciso comprovar renda familiar per capita
inferior a %4 (um quarto) do salario minimo vigente e a condi¢cdo de deficiéncia, que
deve ser avaliada por pericia médica, o qual foi percebido falhas no sistema de
constatagao da incapacidade do individuo.

Ademais, esses requisitos foram alvos de estudos que permearam o presente
estudo, especialmente quanto a necessidade de ajustes que permitam uma analise
mais contextualizada e justa das condi¢des de vida dos solicitantes, tendo como base
o principio da dignidade da pessoa humana.

Entre os desafios na implementacéo, destaca-se a burocracia no processo de
solicitacdo e concessao do beneficio, tendo em vista que muitos beneficiarios
enfrentam dificuldades em reunir a documentagado necessaria e em passar pelos
tramites administrativos, o que pode atrasar o acesso ao beneficio.

Além do mais, mesmo com a alteracido na LOAS acerca da renda per capita
familiar passar de 2 (um quarto) para 7z (meio) salario minimo, ainda nao é medida
suficiente para determinar quem tera ou nao direito ao BPC.

Em suma, o BPC/LOAS para pessoas com deficiéncia € uma ferramenta
essencial de protegcdo social, que proporciona dignidade e inclusdo para uma
populagcao frequentemente marginalizada, assim, para maximizar seu impacto, é
fundamental que o beneficio seja constantemente revisado e aprimorado,
considerando as mudangas econdmicas e sociais do pais, sendo necessario que cada
caso concreto seja analisado individualmente acerca da situagao do individuo, ndo se

minimizando apenas aos critérios estabelecidos na Lei vigente e pelo INSS.
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Portanto, é imperativo que o Estado continue a investir em politicas publicas
que nao apenas facilitem o acesso ao BPC, mas que também promovam a inclusao
plena das pessoas com deficiéncia na sociedade, simplificando os processos
burocraticos, capacitando os profissionais envolvidos e ajustando os critérios para
refletir melhor a realidade socioeconémica dos beneficiarios, uma vez que existem
discordancias dos entendimentos administrativos e jurisprudéncias

Além disso, é essencial desenvolver agdes complementares que garantam o
acesso a servicos de saude, educacao e trabalho, fortalecendo a cidadania e a
dignidade das pessoas com deficiéncia. Com esses avancgos, sera possivel consolidar
o BPC como um verdadeiro pilar de inclusdo social e justica, assegurando que as
pessoas com deficiéncia possam viver com dignidade e ter seus direitos plenamente
reconhecidos e respeitados.

Assim, a sugestdo para quem ira utilizar como base o presente estudo &
procurar assisténcia de profissionais qualificados na area juridica e de assisténcia
social para entender melhor seus direitos e como proceder para obter o beneficio de
prestacdo continuada, certificando de entender completamente os critérios de
elegibilidade e os procedimentos necessarios para solicitar o BPC, buscando
informagdes adicionais junto aos 6rgaos responsaveis pela assisténcia social, sendo

importante conciliar o tempo para a sua pesquisa, sendo este o principal desafio.
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