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RESUMO

O presente trabalho mostra a importancia do trabalho do Assistente Social junto aos
usuarios do Beneficio de Prestacdo Continuada-BPC, e esclarece minuciosamente o
trabalho do Assistente Social nos processos de avaliacdo social dos usudrios
requerentes do BPC e o quanto a profissao é importante para que o usuario tenha
seu beneficio requerido. A escolha do tema se deu devido a inquietacdo acerca do
conhecimento dessa area de trabalho e através do estagio supervisionado realizado
na Associacao de Pais e Amigos Excepcionais-APAE na cidade de Aracatuba.
Palavras - chave: Assistente Social, Avaliacdo Social, Beneficio de Prestacdo Continuada.

ABSTRACT

This paper shows the importance of the work of the Social Worker to the users of
the Continuous Cash Benefit-BPC, and clarifies it’s work in the social assessment
processes for the BPC users, and how important this profession is for the user to
achieve the required benefit. The choice of topic was due to the restlessness about
the knowledge of this area of work and through the supervised internship at the
APAE -Association of Parents and Friends of Exceptionals in the city of Aracatuba.
Keywords: Continuous Cash Benefit, Social Worker, Social Evaluation.

Introducao
O presente trabalho parte do questionamento a respeito da intervencao do

assistente social junto aos usuarios do Beneficio de Prestacao Continuada - BPC, uma
vez que € este o profissional que viabiliza este direito dos usuarios no seu cotidiano.
A pesquisa pressupoe a hipotese de que o profissional Assistente Social do Instituto
Nacional do Seguro Social intervém no ambito previdenciario visando a garantia dos

direitos humanos, na luta pela igualdade social sempre compromissado com o
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projeto ético politico da profissdo, abrange um trabalho voltado a toda a populacgao
requerente dos servicos e beneficios da Previdéncia Social.

O ponto de partida desta pesquisa foi compreender as possibilidades e
limites postos da atuacao do Assistente Social frente ao BPC. O questionamento foi
realizado com base nas informag¢des disponibilizadas pelo Assistente Social da
previdéncia social do Instituto Nacional do Seguro Social - INSS, que possibilitou o
conhecimento a respeito do tema.

A abordagem do tema tornou-se relevante, pois atinge a realidade de muitas
pessoas. O assistente social incorpora, no seu trabalho, a defesa da garantia dos
direitos sociais, como ocorre no procedimento de concessao do Beneficio de
Prestagcdo Continuada-BPC, possibilitando a efetivacdo dos direitos sociais dos
usuarios. O interesse pelo tema surgiu apds um estagio na APAE de Aracatuba e
aulas ministradas sobre a previdéncia social. Nestes termos, a presente pesquisa
teve como principal indagacao analisar a intervenc¢do do assistente social juntos aos
usuarios do BPC, em um municipio de grande porte, localizado no estado do Mato
Grosso do Sul.

Esta pesquisa teve como objetivo principal analisar a intervencdo do
Assistente Social junto aos usuarios do BPC em um municipio de grande porte
localizado no estado de Mato Grosso do Sul, através da realizacdo de uma Pesquisa
de Campo com aprovacio do Comité de Etica e Pesquisa - CEP, Parecer n? 2.134.137
e, como objetivos secundarios, pesquisar sobre o surgimento da previdéncia social;
contextualizar o perfil dos usuarios do BPC, assim como o surgimento dessa politica
publica, viabilizando o direito ao beneficio; analisar o perfil e as fung¢des do

Assistente Social na Previdéncia Social, identificando assim os maiores desafios.

Os antecedentes histéricos da seguridade social no Brasil

A seguridade social é um conjunto de politicas sociais que norteia a acao
governamental sob a perspectiva da protecdo social. Durante o século XIX na
vigéncia do Estado Liberal, tiveram inicio mudancas politicas que trouxeram a
existéncia, ja no século XX, o chamado Estado de Bem-Estar Social. Nesse modelo, o

Estado reconhece a sua necessidade de sanar as desigualdades sociais sem, contudo,



combater os principais interesses do capital.

O marco inicial do Estado de Bem-Estar Social se da no ano de 1883, na
Alemanha, com a implantacdo do seguro social como resposta as lutas sociais
ocorridas naquele pais, tendo por finalidade oferecer prote¢do para as pessoas que
estavam em condicoes de miserabilidade, idade avancada, desemprego,
enfermidades, entre outras. Desse marco até o ano de 1914, praticamente toda a
extensdo do continente europeu adota o sistema de seguro social.

Os paises subdesenvolvidos como é o caso do Brasil nunca vivenciaram um
periodo de Bem-Estar Social por razdo da nao existéncia de vastas politicas de
protecdo social. Dessa forma, ha no pais um grande indice de redu¢do das demandas
sociais.

Pode-se dizer que as politicas sociais convivem num ambiente de
divergéncia, uma vez que, ao conferir exceléncia nas areas sociais, buscam suprimir
os interesses do capital como a acumulagdo e articulacio de mecanismos para
manutencao da ordem social vigente.

Nessa perspectiva, a seguridade social objetiva a ordem social, com a
igualdade de direito e ampliacao das politicas sociais, para que a populagao tenha
acesso a Assisténcia Social, previdéncia e satide. No Brasil, a Seguridade sé foi
conquistada através de muita luta por parte da populacido, uma vez que a classe
trabalhadora vinha lutando, através de movimentos sociais, desde o periodo da
redemocratiza¢do do pais na década de 1980.

As politicas neoliberais foram implantadas no Brasil no inicio dos anos de
1990, e ganharam forc¢a no governo de Fernando Collor de Mello, Itamar Franco e
no governo do seu sucessor Fernando Henrique Cardoso. Representaram a reducado
da participacdo do estado e a responsabilidade transferida para o setor privado. O
principal objetivo neoliberal é a privatizacdo das empresas publicas defendendo a

ideologia de liberdade de mercado.

Surgimento da previdéncia social brasileira
A Seguridade Social originou-se de uma necessidade social para protecdo as
pessoas contra os variados riscos que podem decorrer ao longo da sua vida em

situacdes referentes ao tripé da previdéncia social.



Antigamente a protecdo para os riscos era atribuida a familia, porém aqueles
que ndo tinham essa convivéncia familiar e ndo aparentavam ter condi¢des para
sobreviver dependiam da caridade aos pobres e necessitados. A populagao rica fazia
caridades como forma de amortizar a exploracdo de seus escravos.

No Brasil a protecdo social evoluiu de forma privada e voluntaria, o Estado
passa a intervir cada vez mais, criam-se as Santas Casas da Misericordia com um
plano de auxilio e assisténcia médica aos necessitados.

O termo aposentadoria s6 é empregado na Constituicdo de 1891, prevendo o
direito a aposentadoria por invalidez aos funcionarios publicos. As outras categorias
de trabalhadores ndo foram beneficiadas; alegava-se na época que os militares
faziam o papel de defender o pais, sacrificando-se, correndo riscos e defendendo as
fronteiras territoriais, por esse motivo deveriam ser beneficiados. Verifica-se no
artigo 75 da Constituicao que [...] a aposentadoria sé poderd ser dada aos funciondrios
publicos em caso de invalidez no servico da Nagdo. (BRASIL, 1891)

O termo previdéncia sé passa a existir na Constituicdo Federal de 1934,
separado do termo social, empregado, Estado e empregador passam a contribuir
para o custeio da protecdo social.

Finalmente em 1946 na Constituicdo Federal no artigo 5° é empregado o
termo previdéncia social, [...] b) normas gerais de direito financeiro; de seguro e
previdéncia social; de defesa e protecdo da satide; e de regime penitencidrio. (BRASIL,
1946.)

Em 1988 é publicada a nova Constituicdo que é vigente até os dias de hoje,
inspirada no estado de bem-estar social e aborda a Seguridade Social. Com isso
ressalta-se que a Seguridade Social é um conjunto de regras, de principios e
instituicdes que visam manter um sistema de protecao aos usudrios que delas
necessitam, através de ag¢des integradas dos poderes publicos e também da

sociedade, visando o direito a previdéncia, assisténcia e saude.

A politica de Saude

No Brasil a politica de satde teve inicio no século XX, em meados da década
de 1930, anteriormente era uma politica pautada na filantropia e no
assistencialismo, passando, com o avango do Servico Social, a incluir transformacées

politicas e economicas. (LIMA, 2013)



A década de 1930 viu o surgimento de politicas sociais em ambito nacional,
pois as questdes de saude particular e publica careciam de ser transformadas em
questoes politicas com influéncia do Estado e novos modelos que contemplassem de
alguma forma os assalariados urbanos, que se caracterizavam como sujeitos
respeitaveis no cendrio politico nacional.

A politica de saude concretizou-se no periodo de 1945 a 1950. Em 1948 cria-
se o Plano Salte que envolvia varias finalidades, a saude foi a area primordial,
contudo no periodo citado nao houve sucesso na efetivacdo desse programa ja que
ndo alcancaram os objetivos de extinguir o quadro de doencas infecciosas e
parasitarias e as elevadas taxas de mortalidade.

A Constituicio Federal de 1988 cria o Sistema Unico de Satide - SUS.
Anteriormente a administracao desse ambito era realizada pelo Instituto Nacional
de Assisténcia Médica da Previdéncia Social - INAMPS no qual se fazia uma divisao
entre as categorias que poderiam ter direito a satide publica. Era necessario estar na
condic¢do de contribuinte previdenciario para fazer uso do beneficio ou entao fazer
o pagamento e utilizar de forma privada, existia aquela parcela da populacdao que
ndo possuia direito algum.

Nessa perspectiva o Estado viu a necessidade de alteracdo na atual
conjuntura a implantacao da saide como direito do cidadao brasileiro, foi pautada
como lei na Constituicao Federal de 1988.

Art. 198. As agdes e servicos publicos de saude integram uma rede
regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema tnico, organizado
de acordo com as seguintes diretrizes:

I - descentralizagdo, com diregdo tinica em cada esfera de governo;

I - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas,
sem prejuizo dos servigos assistenciais;

I - participacdo da comunidade. (BRASIL, 1988)

Como principal objetivo esta a universalizacdo, todos que dela necessitam
tém o direito de utilizar, e o atendimento deve que ser efetivado de forma integral
abrangendo tantos meios curativos, preventivos, como também atencdo a saude
individual e coletiva.

Fazem parte do Sistema Unico de Satde, dessa forma, postos de saude,
hospitais, vigilancia sanitaria, epidemiolégica, ambiental entre outros; busca-se a
melhor forma de utilizagdo dos recursos publicos na area da sadde na intencao da

qualidade do servigo para a populacao.



O SUS representou um grande avango para politica de satide, contudo conclui-se
que os objetivos legais e constitucionais sdo descumpridos e a omissao por parte do
governo federal nas normativas e fiscalizagdes das a¢des na area da saude sao

visiveis.

A Assisténcia Social na qualidade de politica publica

Para a andlise da Assisténcia Social, é essencial considerar sua relacdo com
as classes sociais e, diante das desigualdades sociais vivenciadas na
contemporaneidade, essa relacdo nada mais é do que a contradicao entre capital e
trabalho. O Estado aparece como intermedidrio nessa situacdo, e traz na
implantagdo da politica de Assisténcia Social os parametros de igualdade.

A Assisténcia Social tem, assim, um dever ético, com seus conceitos ligados a
valores individuais, fugindo, de certa forma, do conceito de politica social, que € uma
politica de direito. Com isso ocorreu como consequéncia a implantagdo de
mecanismos compensatorios, que atuam no atendimento apenas das circunstancias
de emergenciais.

Na Constituicdo Cidada, a Assisténcia Social passa a ser tratada como politica
publica e como um dos ambitos que norteiam a Seguridade Social, juntamente a
Previdéncia Social e Saide. Com essa condicdo de politica ptblica é retirada toda a
ideia que Assisténcia Social se trata de um assistencialismo, caridade, dever ético,
passando a ser um dever do estado e direito do cidadio. (LAJUS, 2009, p.4)

A Assisténcia Social é um avanco na histdria da sociedade, pelo fato de terem
ocorrido grandes lutas para alcangar o que hoje é Lei, os ideais de assistencialismo,
caridade, filantropia, passam a ser uma politica publica.

A lei que regulamenta a assisténcia é a Lei n° 8742, de 07 de dezembro de
1993, Lei Organica da Assisténcia Social- LOAS, que traz todas as disposi¢des dessa
politica publica. Observa-se claramente na lei que é dever do Estado e direito do
cidadao ser beneficiado com os minimos sociais, ou seja, o estado tem o dever de
garantir meios suficientes para suprir as necessitadas basicas de cada cidadao que

busca recursos na assisténcia.



0 empoderamento da familia na perspectiva do BPC

A realidade brasileira nos mostra que existem familias nas as mais diversas
situagdes socioeconémicas que, porventura, vivem em condicao de violacdo dos
direitos de seus membros, em especial de suas criancas, adolescentes, jovens, idosos
e pessoas com deficiéncia, além da geracao de outros fendmenos como, por exemplo,
pessoas em situacdo de rua, migrantes, idosos abandonados que estdo nesta
condi¢do ndo pela auséncia de renda, mas por outras variaveis da exclusao social.
Percebe-se que estas situagdes se agravam justamente nas parcelas da populacdo
onde ha maiores indices de desemprego e de baixa renda dos adultos. (POLONIO,
2015)

Importante dizer que o ponto de vista de familia aplicado para a concessao
do BPC nao foi planejado para ponderar pobreza, entretanto para situar uma linha
legatéria para transicdo de beneficios previdenciarios, como exemplo, nas
ocorréncias de pensdes por morte, ainda que seu carater seja intransferivel e se
interrompe com a ultrapassagem dos critérios que revelaram o inicio da
transferéncia ou morte do usuario.

A familia foi delineada, na primeira regulamentacdao do BPC em 1995, como
uma unidade mononuclear, convivendo sob o mesmo teto, da qual a economia é
mantida pelo imposto de seus membros. Esse modelo compreendia qualquer pessoa
consanguinea, por cognacdao ou por parentesco. A partir da existéncia da
convivéncia, poderia ser caracterizado como familia para a composi¢do da renda per
capita aferida na transferéncia do beneficio assistencial. (POLONIO, 2015)

A deliberacao no Decreto n. 1744, de 1995 revelava um ponto de vista
vulneravel no tocante a transferéncia do direito ao ndo conceder que o proéprio
cidadao manifestasse a sua formacao familiar e renda, e, dessa maneira, a pessoa
deixava de existir como cidaddo de direitos e era tido como alguém carecendo de
tutela de mediadores. (POLONIO, 2015)

A dificuldade se estabelece na dependéncia familiar como fundamento para
acesso ao beneficio, entende-se que o beneficio é intransferivel, porém o requerente
¢ dependente para ser aprovado, no entanto no mesmo instante torna-se
independente para cuidar de si, pois seu beneficio é intransferivel.

Ocorrendo algumas complica¢des nesse contexto, é necessario ter em vista a



familia vivida e ndo a arquitetada, isto é, aquela na qual se constatam intimeras
maneiras de composicao e de envolvimentos e na qual os artificios apresentados a
sobrevivéncia diversas vezes priorizam as relacdes de parentesco da perspectiva
estabelecida.

Até ndo muito tempo atras, quem recebia o BPC ndo poderia concentrar
nenhum outro tipo de beneficio de renda oriundo de politicas publicas, porém suas
familias conseguiriam. Além do mais, constituindo o beneficio designado ao sujeito,
outras pessoas da familia (como os cuidadores) ndao conseguiriam qualquer forma
especial de protecao social. (POLONIO, 2015, p.74)

Os estagios de vida das pessoas a quem se designa o beneficio demonstram
essa caréncia, ao se declararem ja idosas ou pessoas com deficiéncia que em
diferentes situacdes tem necessidade de dedicacdo e cuidados precocemente.

Da mesma maneira que as vertentes como renda e a constitui¢do familiar sdo
essenciais para o acesso ao beneficio outra circunstancia que provoca debates é o

reconhecimento da conjunc¢ao da deficiéncia referente.

Requisitos para concessao do BPC

O Beneficio de Prestacdo Continuada se destina aos idosos com mais de 65
anos ou pessoas com deficiéncia que comprove sua incapacidade para vida
independente, levando-se em conta a renda per capita familiar que nao deve ser
maior que um quarto do salario minimo. O BPC ndo pode ser acoplado a outros
beneficios, exceto tratando-se de beneficios assistenciais ou da satude.

Para ser analisada a renda per capita familiar, faz-se um céalculo sobre o
salario de todos os membros que compdem o ntcleo familiar e divide-se a somatéria
pelo total de integrantes, obtendo assim o resultado, que nao pode ultrapassar um
quarto do salario minimo.

As pessoas que compdem esse nucleo familiar sdo as que necessariamente
residem na residéncia, [...] 0 idoso ou pessoa com deficiéncia, esposa (0), companheira
(o), filha (o) ndo emancipado, irmdo (a) ndo emancipado, de qualquer condigcdo
menores de 21 anos ou invdlidos e pai ou mde. (BRASIL, 2009, p.5)

Os idosos ou deficientes que residam sozinhos devem receber, da mesma
forma, o beneficio desde que estejam de acordo com as condicionalidades

necessarias.



O solicitante do BPC deve se direcionar até a Secretaria Municipal de
Assisténcia Social ou no Centro de Referéncia de Assisténcia Social - CRAS para
assim obter informag¢des aprofundadas. O 6rgao intermediario e responsavel é o
Instituto Nacional de Seguro Social - INSS.

A pessoa com deficiéncia passard, no INSS, por uma pericia médica para
constatacdo da real situacdo de incapacidade para sua vida independente, também
é necessaria a avaliacdo do profissional Assistente Social.

Todo esse procedimento deve ser agendado e, no caso de o usuario nao estar
em condig¢des aptas para se conduzir até o 6rgao responsavel, é feito o agendamento
de uma visita domiciliar.

A reavaliacao do BPC é feita no prazo de 2 anos, com o objetivo de analisar se
0 usuario continua na mesma condi¢do na qual foi concedido o beneficio, se a renda
per capita ndo obteve alteracdo e excedeu o valor de um quarto do salario minimo,
ja especificamente no caso da pessoa com deficiéncia a mesma é submetida a uma
nova avaliacdo com a pericia e assistente social.

Caso comprovada a alteracdo da situacdo do usudrio o BPC podera ser

interrompido ou cancelado.

A atuacao do Assistente Social na Previdéncia Social

O Servico Social como profissdao surge no Brasil em 1930; sua origem estava
relacionada com a Igreja Catolica. Em 1936, se instaura a primeira escola de Servico
Social em Sao Paulo, que sofreu grande influéncia de profissionais formados fora do
pais.

A intervencdo do Servigo Social vai muito além de relatos e prontuarios
prescritos voltados em como fazer, mas sim é necessario um julgamento critico
sobre os fatos, pautando a ideia de viabilizacdo dos diretos da populagdo.

Para atuacdo no ambiente previdenciario foi instituida a Matriz Teorico-
Metodologica do Servigco Social na Previdéncia Social, ela é responsavel por nortear
os profissionais que trabalham nessa perspectiva de viabilizacdo de direitos.

A entrada do Servico Social na previdéncia comecou legitimamente através
da Portaria nimero 52 que foi promulgada em 06 de setembro de 1944, tratou-se

de uma requisicao do Conselho Nacional do Trabalho- CNT.



Na década de 1980 o Assistente Social atuava na previdéncia de forma
tradicionalista e de carater costumeiro, porém era notavel que muitos profissionais
buscavam se qualificar e capacitar na tentativa de ultrapassar a rotina que se
vivenciava, um dos marcos para esse fato foi o Movimento de Reconceituacdo em
1982 trazendo os ideais marxistas.

O rompimento com o tradicionalismo ficou claro em 1990 quando a
Constituicdo Federal de 1988 evidencia a participagao dos usudrios na organiza¢do
de politicas publicas e a viabiliza¢do de direitos sociais.

Contudo, em 1998 o Servigo Social passa por um momento de possibilidade
de eliminacdo da instituicdo do INSS, como foi abordado na Reforma Administrativa
e na Reforma da Previdéncia Social. Todavia, essa intengdo ficou fora de cogitacao ja

que houve luta e manifestagdes para o evitarem.

A intervencao do Assistente Social junto a concessao do BPC

No primeiro momento, o fazer profissional do Assistente Social estava
voltado em orientar a populacdo sobre o acesso ao beneficio, promover a obtencao
da documentagao de forma mais facil, a realizacdo de visitas domiciliares, trabalhar
em conjunto com a rede do municipio fazendo o encaminhamento quando
necessario e os estudos de caso.

Essa atuacdo no setor publico se proporciona com o planejamento,
instrumentalizacao e viabilizagao dos servicos para os usuarios. O profissional se
torna responsavel por ser intermedidrio entre a instituicao e a sociedade.

Além da bagagem tedrica, a linguagem se torna também a principal forma de
instrumento de trabalho o que faz com que se tenha uma visdo cada vez mais ampla
da realidade tendo assim mais proximidade com o meio.

Anteriormente competia somente ao perito médico a realizacdo da andlise da
deficiéncia para concessao do BPC, nesse caso, utilizavam-se critérios de restricoes.

A partir de entdo houve a implantacdo do Decreto 6.214 de 26 de setembro
de 2007 que incluiu o profissional de Servico Social com seu olhar social na
configuracdo da incapacidade e limitagdo.

Foi necessario, em 2011, a alteracao das técnicas de avalia¢des, para ter
implicacao na concessao do BPC. Considerava-se pessoa com deficiéncia aquela que

nao tem capacidade de desempenhar suas atividades no dia a dia ou de manter sua



vida cotidiana, contudo esse conceito mudou, e a deficiéncia é entendida como um
impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental ou sensorial, que pode
interromper a participagdo na sociedade.

Esse acontecimento representou um grande progresso para o mérito de

direito dos beneficiarios.

As percepgoes do Assistente Social sobre o BPC na previdéncia social

Foi realizada uma Pesquisa de Campo no Instituto Nacional de Seguro Social-
INSS com sua localizagdo em uma cidade de fronteira entre Mato Grosso do Sul e Sdo
Paulo, com objetivo de buscar informacdes referentes ao tema: A intervenc¢do do
Assistente Social junto aos usuarios do Beneficio de Prestagdo Continuada. A
pesquisa foi realizada para conhecer a interveng¢do do profissional Assistente Social
junto aos usuarios que recebem o beneficio de prestacao continuada.

A profissional serd identificada pelo pseudonimo Vera para sigilo da
identidade da profissional e da sua imagem conforme descrito no projeto
apresentado ao Comité de Etica e Pesquisa.

A seguir apresenta-se a analise do questiondrio realizado junto a profissional.

Foi questionado quais sdao os objetivos do Servico Social na Instituicao.
Analisa-se que o trabalho esta focalizado na implantacao da politica previdenciaria
com base na perspectiva do direito social, ou seja, na viabilizagdo de direitos para
populagao.

Implementar a politica social previdencidria sob a ética do direito social,
da formagdo de uma consciéncia coletiva de protecdo ao trabalho e do
fortalecimento da cidadania. Conforme a lei previdencidria n® 8.213/91 em
seu art. 88: Compete ao servigo social esclarecer junto aos beneficidrios seus
direitos sociais e os meios de exercé-los e estabelecer conjuntamente com
eles o processo de solugdo dos problemas que emergirem da sua relagdo com
a previdéncia social, tanto no dmbito interno da instituicdo como na
dindmica da sociedade. (ASSISTENTE SOCIAL VERA)

Em relacdo ao publico alvo de atendimento da Instituicdo fica visivel que
abrange uma diversidade de usuarios, mas caracterizam-se especialmente em trés
categorias, os primeiros como usudrios que contribuem para previdéncia social, ou
seja, que encontram- se em situacao de segurado; o segundo sdo usuarios que nao
se encontram com o vinculo de contribui¢do ou que nunca contribuiu; e o dltimo

perfil trata-se de usuarios requerentes do Beneficio de Prestacdo Continuada.



Sdo publicos de usudrios com perfis distintos, sendo o primeiro como
usudrio-segurado (trabalhadores formais ou informais que contribuem com
a previdéncia social) e o segundo como usudrio- sem qualidade de segurado
ou que nunca foi segurado (trabalhadores informais, desempregados e
pessoas incapacitadas para o trabalho, tanto por motivo de deficiéncia e/ou
doenga, quanto por idade avancada que estdo a margem e excluidos do
sistema de “protegcdo” previdencidria), sendo o tltimo perfil em sua maioria
os usudrios que requerem o BPC. (ASSISTENTE SOCIAL VERA)

Na Instituicdo pesquisada a profissional trabalha juntamente com um rol
funciondrios, mas, sobretudo mantém uma relacdo mais préxima com os peritos
médicos, pois a maioria dos usuarios que procura atendimento busca o
requerimento de um beneficio, mais especificamente do Beneficio de Prestacao
Continuada. Fica visivel na analise que existe uma correlacdo de forcas entre os dois
profissionais, e o Servico Social faz sua andlise caracterizando os empecilhos e

irregularidades sociais para acesso ao beneficio. A profissional relatou:

Hd uma correlagdo de forcas entre as duas dreas do saber, considerando que
o servigo social caracteriza as barreiras e intercorréncias sociais para o
acesso ao beneficio, ressaltando que as expressées da questdo social se
manifesta na particularidade e singularidade em que o usudrio se
apresenta, de modo que a mesma doenga ou deficiéncia se expressa
diferentemente de acordo com a conjuntura econémica, politica e social que
o usudrio estd inserido naquele momento. (ASSISTENTE SOCIAL VERA)

Essa relagdo entre Assistente Social e perito médico muitas vezes pode ser
uma relacdo de conflito. Levantamos para ela a questdo do indeferimento do
beneficio, mais especificamente do Beneficio de Prestagdo Continuada, pois existem
casos que o Assistente Social analisa e observa que o usuario é perfil para concessao,
porém, ao passar pelo perito médico o mesmo indefere. Conforme o que a Assistente
Social Vera respondeu fica evidente que muitas vezes os peritos médicos
ultrapassam sua ac¢do profissional, pois deixam de analisar a situacao em si da
deficiéncia e se voltam para os fatores sociais, econdmicos ou meramente para sua
opiniao.

Por se tratar de doenga e deficiéncia que gera incapacidade, a realidade
social pode agravar ou amenizar o contexto da situagdo analisada, porém a
postura e agdo profissional do médico perito ultrapassam e ao mesmo tempo
restringe a sua atuagdo profissional em momentos que sdo relevantes os
critérios bioldgicos e fisicos somente ou critérios sociais, nos quais ndo estéo

capacitados a opinar techicamente, para fundamentar o ndo acesso do
usudrio ao beneficio. (ASSISTENTE SOCIAL VERA)



O Beneficio de Prestacdo Continuada é um direito direcionado para a
populacdo idosa com 65 anos ou mais e pessoas com deficiéncia que comprovem sua
incapacidade para vida independente. Na realidade do nosso pais muitas familias
obtém o beneficio como Unica fonte de renda, e tentam suprir suas necessidades com
um salario minimo, para Assistente Social Vera, é dificilmente possivel uma familia
conseguir suprir todas as suas necessidades, e que o BPC como alternativa de renda
se da muito além da deficiéncia ou doenca e esta relacionado também com a crise do

capital, que ocasiona muitas mazelas da questao social entre elas o desemprego.

Considerando o critério de renda igual ou inferior a % do saldrio minimo a
luz da LOAS, é humanamente impossivel a sobrevida nesse contexto. O acesso
ao BPC que gera renda de 1 saldrio minimo ao usudrio e seu grupo familiar
supre deficitariamente as necessidades bdsicas materiais para uma vida
digna. A fonte ou alternativa de renda em relagdo ao BPC se dd para além
da doenga/deficiéncia ou idade avangada estando relacionadas também
com a crise do capital que geram as expressbes da questdo social no que
refere a precarizagdo do trabalho, desemprego estrutural, gerando
consequéncias no acesso as politicas piublicas de habitagdo, satide e
assisténcia social principalmente de acordo com o estado minimo de
direitos. (ASSISTENTE SOCIAL VERA)

No que diz respeito a alienagdo da sociedade e se o Servico Social proporciona
a quebra dessa barreira, constatou-se que na sua concep¢do a alienacdo aniquila a
sociedade principalmente a populacdo que se encontra excluida dos servigos
oferecidos pelo Estado, e que o Servico Social se compromete na viabilizacao dos
direito, em direcionar, explicar e informar o usuario que chega para atendimento, e
na Instituicao que trabalha atualmente somente a agao profissional ndo é suficiente

para quebra desse paradigma.

A alienagdo é algo que assola a sociedade, principalmente a populagdo
excluida de servigos e politicas publicas bdsicas para o exercicio da
cidadania, desse modo pode-se dizer que o servigo social trabalha para o
empoderamento dos usudrios na busca da viabilizagdo dos vossos direitos e
também contribuir com a desburocratizacdo que a autarquia se apresenta
em normas e regimentos que reafirmam o seu papel funcionalista. Portanto
a quebra da alienagdo é algo complexo que demanda opinido critica e
mudanga de paradigma em que somente o servigco social ndo consegue
viabilizar nos atendimentos prestados nas agéncias da previdéncia social.
(ASSISTENTE SOCIAL VERA)

Para concluir o questionario perguntou-se sobre os desafios que a mesma
enfrenta no seu dia a dia. Verarelatou que o principal desafio esta sendo lutar contra

os ideais que o capital impde, principalmente no atual Governo de Michel Temer,



onde ha grande retirada de direitos da populacdo, fazendo com que os direitos

conquistados até hoje, e com muita luta, nao significasse nada.

Os desafios enfrentados estdo relacionados com as lutas constantes de
enfrentamentos contra o desmonte do servico social no atual governo temer,
contra a desconstrugdo do projeto consubstanciado na matriz tedrico-
metodoldgica e na alteragdo das atribuicdes especificas do assistente social
elencados do manual técnico do servigo social no INSS. (ASSISTENTE
SOCIAL VERA)

Com a apresentacdo dos resultados da pesquisa foi possivel alcancar todas as
respostas esperadas relacionadas ao o tema do referente estudo que foi “A
Intervencdao do Assistente Social junto aos usuarios do Beneficio de Prestagdo
Continuada”. A profissional respondeu as questdes com coeréncia mantendo o sigilo

da Institui¢do, transpondo realmente sua opinido em cada resposta.

Conclusao

Concluiu-se diante do contexto apresentado que a hipétese foi confirmada.
Nesta perspectiva identificou-se que o profissional Assistente Social do Instituto
Nacional do Seguro Social intervém no ambito previdenciario visando a garantia dos
direitos humanos, na luta pela igualdade social e, compromissado com o projeto
ético politico da profissdo, abrange um trabalho voltado a toda a populacao
requerente dos servicos e beneficios da Previdéncia Social e que a atuacao do
profissional de Servigo Social vai muito além de prontuarios prescritos e relatos
voltados apenas em como fazer, mas se faz necessario um julgamento critico sobre
os fatos, tragcando a ideia de viabiliza¢do dos direitos da populagao.

O Profissional de servico social baseia sua atuagdo na Matriz Teorico-
Metodologica do Servico Social na Previdéncia Social, sendo o responsavel por
nortear os profissionais que trabalham nessa perspectiva de viabilizagdo de direitos.

E de suma importancia a atuacio do profissional Assistente Social no INSS,
devido ao seu conhecimento sobre o processo de avaliacdo social que é realizado

pelo Servico Social do INSS.
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