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RESUMO

Este artigo analisou os desafios enfrentados pelas pessoas com deficiéncia na
concessao de beneficios assistenciais pelo INSS, com base na experiéncia de uma
auxiliar administrativo em um escritorio de advocacia. O objetivo geral foi analisar as
barreiras que dificultam o acesso a esses beneficios, especialmente a burocratizacéo
do processo e a falta de sensibilidade dos profissionais envolvidos. O referencial teérico
aborda as politicas publicas de assisténcia social, os direitos das pessoas com
deficiéncia e as falhas na efetivagdo dos direitos sociais no Brasil. A metodologia
adotada baseia-se na andlise critica dos resultados obtidos a partir da revisdo
bibliogréafica sobre o processo de concesséo de beneficios assistenciais, identificando
as principais falhas e desafios enfrentados pelos solicitantes. Os resultados indicaram
que a demora excessiva na concessao e o elevado numero de indeferimentos estao
relacionados a burocracia excessiva e a falta de profissionais qualificados, como peritos
médicos, que compreendam as necessidades dos solicitantes. Além disso, a auséncia
de politicas publicas eficazes contribui para a exclusdo social das pessoas com
deficiéncia, dificultando o acesso a direitos fundamentais. A pesquisa concluiu que é
urgente a implementacao de reformas no sistema de concessao de beneficios, visando
maior eficiéncia, agilidade e respeito a dignidade humana dos solicitantes.

Palavras-chave: beneficios assistenciais; deficiéncias; INSS; indeferimento; politicas
publicas.

INTRODUGCAO

A escolha desse tema surgiu a partir da minha vivéncia como auxiliar
administrativo em um escritério de advocacia, onde ha dois anos tive meu primeiro
contato direto com o beneficio assistencial. Nesse ambiente, observei de perto a luta
dos possiveis beneficiarios em busca de um direito fundamental, que visa garantir sua
dignidade humana. Contudo, essa busca é frequentemente marcada por processos
burocréaticos, demorados e altamente desgastantes. Essa experiéncia foi determinante
para despertar em mim o interesse em aprofundar o conhecimento sobre as politicas
publicas que envolvem a protecdo dos mais vulneraveis, principalmente no que tange a

assisténcia social e aos direitos das pessoas com deficiéncia.



Ao acompanhar os processos administrativos e, em muitos casos, também os
judiciais,quando os pedidos eram indeferidos, desenvolvi uma compreenséo clara das
dificuldades enfrentadas por aqueles que dependem do beneficio assistencial. Torna-
se evidente a brutalidade com que muitos pedidos sdo negados, muitas vezes sem uma
andlise cuidadosa das reais necessidades e limitagdes dos solicitantes. Um exemplo
preocupante € a falta de verificacdo adequada dos documentos anexados aos
processos, 0 que resulta em indeferimentos automaticos, sem sequer considerar as

provas apresentadas que demonstram as dificuldades vividas pelos requerentes.

Esse descaso do sistema tem consequéncias profundas. Mesmo diante de
situacbes evidentes de vulnerabilidade e incapacidade, as demandas sao
frequentemente ignoradas, agravando a precariedade em que muitos solicitantes vivem.
O impacto da negacao de um beneficio ndo se limita ao aspecto financeiro; ele reverbera
na vida emocional, social e psicologica das pessoas com deficiéncia, criando um ciclo
de frustracdo, sofrimento e desesperanca. A injustica desse cenario, marcada por
negativas injustificadas, sensibilizou-me profundamente e me trouxe a percepc¢éao de que
essas falhas ndo sao isoladas, mas sim parte de um sistema que necessita de melhorias

urgentes.

A partir dessa vivéncia, minha motivacdo para explorar essa tematica aflorou.
Percebi aurgéncia de investigar, compreender e denunciar as falhas sistémicas que
comprometem a concessao dos beneficios assistenciais. Essas falhas ndo so retardam
o atendimento de necessidades essenciais, mas também agravam a exclusdo social,
aumentando a vulnerabilidade daqueles que ja se encontram a margem da sociedade.
Além disso, a demora excessiva no processamento dos pedidos, a falta de profissionais
para a realizacdo de pericias médicas e avaliacdes sociais, e a crescente quantidade de
processos administrativos geram ainda mais ineficiéncia no sistema.

Diante desse contexto, é essencial buscar solugdes que assegurem 0 pleno acesso a
esses direitos fundamentais. As politicas de assisténcia social deveriam ser um
mecanismo de amparo e protecdo, mas 0 que se observa é uma realidade em que os
mais vulneraveis enfrentam inUmeros obstaculos para ter seus direitos reconhecidos.
Assim, surge o guestionamento central que orienta esta pesquisa: quais sao os desafios

enfrentados pelas pessoas com deficiéncia na concessao de beneficios assistenciais



Diante desse contexto, é essencial buscar solugbes que assegurem 0 pleno acesso a
esses direitos fundamentais. As politicas de assisténcia social deveriam ser um
mecanismo de amparo e protecdo, mas 0 que se observa é uma realidade em que os
mais vulneraveis enfrentam inimeros obstaculos para ter seus direitos reconhecidos.
Assim, surge o questionamento central que orientou esta pesquisa: quais sao os desafios
enfrentados pelas pessoas com deficiéncia na concessdo de beneficios assistenciais
pelo INSS?

1. BENEFICIOS ASSISTENCIAIS

O Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) € um importante programa social
estabelecido pela Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), que visa garantir um
salario minimo mensal a grupos vulneraveis da populacéo, incluindo idosos com 65 anos
ou mais e pessoas com deficiéncia, independentemente da idade. Este beneficio é
crucial para assegurar um nivel basico de subsisténcia para aqueles que se encontram
em situacao de vulnerabilidade econdmica.

Um aspecto importante a ser destacado € que o BPC ndo deve ser confundido
com uma aposentadoria. Ao contrario das aposentadorias convencionais, 0 BPC néo
exige que o beneficiario tenha contribuido previamente para o INSS conforme
estabelecido no Art. 1° da Lei n® 8.742, de 7 de dezembro de 1993, onde é um direito do
cidadado e um dever do Estado, caracterizando-se como uma politica ndao contributivade
seguridade social. Ela visa garantir os minimos sociais por meio de um conjunto de
acOes integradas, realizadas tanto pelo poder publico quanto pela sociedade, com o
objetivo de atender as necessidades basicas da populacdo. Isso significa que ele é
acessivel a todos que atendem aos critérios, independentemente de sua historia de
contribuicdes. Além disso, o BPC néo oferece 13° salario e ndo gera pensao por morte,
caracteristicas que diferenciam este beneficio dos beneficios previdenciarios
tradicionais. Isso significa que ele é acessivel a todos que atendem aos critérios,
independentemente de sua historia de contribui¢des.

Para ter acesso ao BPC, é necessario que a renda per capita do grupo familiar
seja igual ou inferior a 1/4 do salario minimo. Este critério de renda é uma maneira de
garantir que o beneficio chegue a aqueles que estdo realmente em situacdo de
vulnerabilidade. Além desse requisito de renda, as pessoas com deficiéncia que

solicitam o BPC também devem passar por uma avaliagcdo médica e social realizada



pelo INSS. Essa avaliagéao visa confirmar a condigéo da deficiéncia e seu impacto na
vida do solicitante.

E imprescindivel que tanto os beneficiarios do BPC quanto seus familiares
estejam inscritos no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal antes
de solicitar o beneficio, uma vez que essa inscricdo é obrigatorio. O Cadastro Unico é
uma ferramenta que permite ao governo identificar e atender as necessidades das
familias em situacao de vulnerabilidade.

Para obter informacdes adicionais e realizar a solicitacdo do BPC, os
interessados tém varias op¢des de contato. Eles podem entrar em contato com o INSS
pelo telefone 135, que é uma ligacdo gratuita quando feita de um telefone fixo. Além
disso, também é possivel acessar o site ou o aplicativo “Meu INSS” para informacdes e
solicitacdes. Outra alternativa € comparecer diretamente a uma Agéncia da Previdéncia
Social (APS), onde o atendimento pode ser feito pessoalmente.

O BPC é, portanto, uma medida essencial para a protecao social, promovendo
dignidade e garantindo que pessoas em situacédo de vulnerabilidade tenham acesso a
recursos minimos para uma vida digna, como podemos observar que no Art. 20 da Lei

n°® 8.742, de 7 de dezembro de 1993, a assisténcia social tem por objetivos:

a) a protecao a familia, & maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;

b) o amparo as criancas e aos adolescentes carentes;

¢) a promocao da integracdo ao mercado de trabalho;

d) a habilitacédo e reabilitacdo das pessoas com deficiéncia e a promocao de
sua integragdo a vida comunitéria;

e) a garantia de 1 (um) salario-minimo de beneficio mensal a pessoa com

deficiéncia e ao idoso que comprovem néo possuir meios de prover a prépria

manutencdo ou de té-la provida por sua familia;

Diante desses objetivos, fica evidente que o Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC) cumpre um papel crucial no combate as desigualdades sociais, ao assegurar um
minimo existencial para pessoas em situacdo de vulnerabilidade. Através da politica da
Assisténcia Social, o Estado refor¢ca seu compromisso com a incluséo social, garantindo
gue aqueles mais fragilizados, como idosos e pessoas com deficiéncia, tenham acesso

a direitos fundamentais, promovendo, assim, uma sociedade mais justa e equitativa.

2. DEFICIENCIAS
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Deficiéncia é um conceito amplo e complexo que se refere a limitacdes ou
obstaculos que uma pessoa pode ter devido a uma condicao fisica, mental, intelectual

ou sensorial. Estas limitacbes podem afetar a capacidade de realizar atividades diarias



e de participar plenamente na sociedade. A compreensdo da deficiéncia evoluiu ao
longo dos anos, passando de uma perspectiva estritamente médica para uma

abordagem mais inclusiva e social.

2.1 DEFINICAO DE DEFICIENCIA

De acordo com a Lei Brasileira de Inclusdo (LBI) n°13.146, de julho de 2015, a
deficiéncia € entendida como resultado da interacao entre impedimentos, que se referem
as condig¢des nas fungdes e estruturas do corpo, e barreiras que podem ser urbanisticas,
arquitetbnicas, nos transportes, nas comunicagfes, na informagdo, atitudinais e
tecnoldgicas. Dessa forma, a deficiéncia é compreendida pela experiéncia de obstrucao

ao pleno e efetivo gozo dos direitos na sociedade em condi¢des de igualdade.

Segundo o site Caminhando - Nucleo de Educacéo e Acdo Social, as deficiéncias
podem ser classificadas da seguinte forma:

) Deficiéncia Fisica: “Alteragdo completa ou parcial de um ou mais
segmentos do corpo, acarretando no comprometimento da func¢éo fisica.”

1)) Deficiéncia Mental: “Funcionamento intelectual significativamente
debilitado e inferior a média, com manifestacdo antes dos dezoito anos de
idade e as limitacdes associadas a duas ou até mais areas de habilidades de
adaptagao.”

1)) Deficiéncia Intelectual: “E quando a deficiéncia apresenta limitagdo no
cognitivo, que impacta em uma baixa taxa de aprendizado, trazendo
dificuldades para aprender e realizar tarefas do dia a dia e interagir com o
meio que vive.”

IV)  Deficiéncia Sensorial: “E o n&o funcionamento (total ou parcial) de um
dos cinco sentidos que possuimos. A surdez (deficiéncia auditiva) e a
cegueira (deficiéncia visual) sdo consideradas deficiéncias sensoriais, mas
déficits relacionados ao tato, paladar e olfato também podem entrar para essa
categoria” (CAMINHANDO, 2024).

As deficiéncias, segundo o site Caminhando - Nucleo de Educacao e Acao Social,
sdo classificadas em diferentes tipos, cada uma com caracteristicas especificas que
impactam diretamente a vida das pessoas. A Deficiéncia Fisica envolve altera¢bes que
comprometem o funcionamento de partes do corpo, enquanto a Deficiéncia Mental se
refere ao comprometimento intelectual que surge antes dos 18 anos e afeta habilidades
de adaptacao. Ja a Deficiéncia Intelectual limita o aprendizado e a interacdo social. Por
fim, a Deficiéncia Sensorial envolve a perda parcial ou total de um dos sentidos, como
audicao ou visdo, afetando a maneira como o individuo percebe e interage com o mundo
ao seu redor. Essas classificacbes sdo importantes para a compreensao das
necessidades especificas de cada pessoa e para a implementacdo de politicas de

inclusdo adequadas.



2.1 DEFICIENCIA E SUA RELEVANCIA NO CONTEXTO DA LEI ORGANICA DA
ASSISTENCIA SOCIAL (LOAS)

O Beneficio de Prestacdo Continuada para pessoas com deficiéncia, é essencial
comprovar a presenca de impedimentos de longo prazo, que devem ter uma duracéo
minima de dois anos. Esses impedimentos podem ser de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial e, em combinacdo com diversas barreiras sociais e
ambientais, podem obstruir a participacdo plena e efetiva desses individuos na
sociedade, limitando sua igualdade de condi¢des em relacéo as demais pessoas. E
importante ressaltar que qualquer pessoa, independentemente da idade, pode solicitar
o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) destinado a deficientes.

O critério utilizado para deficiéncia permanente no contexto do BPC € que a
condicdo de saude deve incapacitar o beneficiario de trabalhar e prover seu sustento.
Em alguns casos, isso também se aplica a impossibilidade de sustentar a prépria
familia. Assim, a deficiéncia permanente esté diretamente relacionada a capacidade

de gerar renda e participar ativamente da vida econémica.

E fundamental entender que a deficiéncia permanente ndo deve ser confundida
com a incapacidade definida pelo INSS. Enquanto a deficiéncia se refere a uma
limitacdo duradoura que afeta a vida cotidiana e a inclusdo social, a incapacidade é
um conceito utilizado para determinar o direito & aposentadoria por invalidez. Este tipo
de incapacidade geralmente decorre de acidentes de trabalho ou doencas
ocupacionais que tornam o trabalhador totalmente incapaz de retornar as suas

atividades ou de exercer qualquer outra fungéo.

Se uma pessoa desenvolveu uma condicdo de saude permanente que a impede
de continuar trabalhando, ela pode solicitar a aposentadoria por invalidez, desde que
cumpra os requisitos de caréncia de contribuicdo a Previdéncia Social. I1sso significa
gue a pessoa precisa ter contribuido por um certo periodo para ter direito a esse

beneficio.

Essas diretrizes sdo essenciais para que as pessoas com deficiéncia e suas
familias entendam os direitos que possuem e as op¢des disponiveis para garantir um

suporte financeiro e uma vida digna.



3. ACESSO AO INSS E JUDICIALIZACAO DO PROCESSO

Muitos servicos, como solicitar aposentadorias, pensdes e beneficios, agora
podem ser obtidos por meio da plataforma virtual "Meu INSS", que esta disponivel no
site  www.meu.inss.gov.br. Os usuarios podem solicitar 0s requerimentos
eletronicamente, reduzindo a necessidade de atendimento pessoal, apenas com login
e senha. A implementacdo de tecnologias da informacédo e comunicacgao (TIC) esta
diretamente ligada a essa mudanca, conhecida como virtualizacdo dos processos.

Mas essa modernizagédo pode ndo atender a todas as classes sociais.

Com o aumento da virtualizacdo, muitas pessoas que precisam dos servicos do
INSS estdo enfrentando dificuldades. Algumas dessas pessoas ndo tém acesso a
internet ou precisam depender de terceiros para usa-los. Isso pode resultar em
desisténcias, obrigando alguns individuos a recorrer ao atendimento presencial
novamente. Embora o uso de novas tecnologias no "Meu INSS" seja um avanco
significativo, sua implementacdo como meio principal de acesso pode causar lacunas

no atendimento e deixar muitos cidadaos sem os direitos a que tém direito.

A judicializacdo do Beneficio de Prestacdo Continuada da Lei Organica de
Assisténcia Social (BPC-LOAS) acaba tendo um grande crescimento, especialmente
diante do alto nimero de indeferimentos de pedidos pelo INSS. Criado para amparar
financeiramente pessoas com deficiéncia e idosos com mais de 65 anos que nao
conseguem prover sua subsisténcia. A analise dos indeferimentos revela uma
abordagem burocratica e impessoal do INSS, que ndo considera as particularidades
de cada solicitante, levando muitos a buscar o Judiciario para contestar decisdes

injustas.

Uma critica recorrente é a falta de avaliacdo individualizada, ja que os critérios
objetivos, como a renda familiar per capita, muitas vezes desconsideram as
necessidades especificas de cada caso. Além disso, a negativa do beneficio ignora
principios constitucionais, como a Dignidade da Pessoa Humana, ao néo levar em
conta as despesas adicionais enfrentadas por pessoas com deficiéncia. A falta de
analise técnica adequada também pode resultar em indeferimentos por questbes

documentais, reforcando a necessidade de judicializacéo.


http://www.meu.inss.gov.br/

Embora a judicializacdo evidencie falhas do Estado em oferecer um servigco
assistencial eficiente, ndo € uma solucéo ideal, pois sobrecarrega o sistema judiciario
e destaca a ineficiéncia do INSS. Apesar de tentativas de reforma legislativa, questdes
essenciais, como a definicdo de idade minima e a avaliagéo de deficiéncia, continuam

sem solucéo, contribuindo para o aumento das demandas judiciais.

Diante disso, é fundamental promover um debate sobre a concessdo do BPC-
LOAS, buscando um equilibrio entre critérios objetivos para prevenir fraudes e a
sensibilidade necesséria para garantir um tratamento justo e humano aos requerentes.
Essa abordagem é essencial para proteger a dignidade e a subsisténcia de cidadaos

em situacdes vulneraveis.

4. AVALIACAO SOCIAL E MEDICA DO INSS

A pericia médica e a avaliacdo social no processo de concessao do Beneficio de
Prestacdo Continuada (BPC) para pessoas com deficiéncia (PcD) no INSS passaram
por avanc¢os ao longo dos anos. Antes, a andlise era restrita ao campo clinico, focada
apenas na avaliagdo médica, sem considerar as dimensdes sociais da deficiéncia. A
mudanca de paradigma foi promovida pelo Decreto n° 6.214/2007, que introduziu
novos critérios de elegibilidade. A Portaria Conjunta MDS/INSS n° 1/2009 instituiu os
instrumentos e critérios para a avaliacdo biopsicossocial da deficiéncia, necessaria
para o acesso ao Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC). Esses instrumentos
foram desenvolvidos com base no modelo biopsicossocial da Classificacao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) e estdo alinhados com
a Convencao da ONU. A partir desse momento, a avaliagdo passou a ser realizada
por Assistentes Sociais e Peritos Médicos do INSS, assim passou-se a incluir uma
avaliacdo social, buscando uma abordagem mais abrangente. No entanto, o
instrumento utilizado para avaliar a condicdo das PcDs ainda apresenta limitagdes,
pois adota uma abordagem genérica que ndo considera as especificidades de cada

deficiéncia e as barreiras sociais enfrentadas por esses individuos na sociedade.

O perito, responsavel por essa avaliacdo, ndo pode ser considerado totalmente
neutro, uma vez que suas experiéncias pessoais e fatores morais podem influenciar

sua percepcao e julgamento. Além disso, o desconhecimento sobre as
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particularidades de cada deficiéncia pode levar a avaliagdes distorcidas, prejudicando

a analise justa dos casos.

Embora os critérios objetivos para a concessdo do BPC estejam estabelecidos em
lei, como a renda per capita inferior a 1/4 do salario minimo e a comprovacao de
deficiéncia por mais de dois anos, a avaliacdo atual ainda apresenta falhas. A Portaria
Interministerial n°® 1/2017, que regulamenta os procedimentos e critérios para essa
avaliacdo, propde uma analise biopsicossocial. Contudo, na pratica, a avaliagao
meédica continua a prevalecer, com maior énfase nas incapacidades fisicas e
funcionais, em detrimento dos aspectos sociais que afetam a vida diaria dos

beneficiarios.

A énfase nas limitacdes fisicas desvaloriza as necessidades sociais dos
solicitantes, contribuindo para o aumento de indeferimentos e perpetuando a exclusédo
social dessas pessoas. Assim, é fundamental que o sistema de avaliacdo se torne
mais equilibrado, integrando de maneira efetiva os fatores médicos e sociais, para

garantir maior justica e eficiéncia na concessao dos beneficios assistenciais.

5. RESULTADOS OBTIDOS

A pesquisa conclui que € urgente a implementacdo de reformas no sistema de
concessédo de beneficios, visando maior eficiéncia, agilidade e respeito a dignidade
humana dos solicitantes. Onde, ao analisar o Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC), identificado como uma politica de assisténcia social essencial no Brasil, revela
gue, embora o beneficio seja crucial para garantir a subsisténcia de idosos e pessoas
com deficiéncia, ha obstaculos significativos que dificultam o acesso a esse direito

fundamental.

O BPC assegura um salario minimo mensal a idosos com 65 anos ou mais e a
pessoas com deficiéncia, sem exigir contribuicdo ao INSS, mas a exigéncia de
comprovacédo de impedimentos de longo prazo, junto a barreiras sociais, torna o
processo de concessdo complexo. A analise das solicitagcdes, embora tenha evoluido
com a introducdo da avaliacdo biopsicossocial que € exigida pela LeiBrasileira de
Incluséo (LBI) para que pessoas com deficiéncia possam acessar direitosprevistos em

politicas publicas, mas ainda é baseada predominantemente em critérios médicos,
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desconsiderando muitas vezes as condicdes sociais € ambientais que impactam a

vida dos solicitantes.

O sistema de concesséo, excessivamente burocratico e impessoal, impde critérios
rigidos, como a exigéncia de renda per capita inferior a 1/4 do salario minimo, sem
levar em conta as despesas adicionais enfrentadas por pessoas com deficiéncia, o
gue agrava ainda mais a exclusdo social. A falta de uma avaliagcdo mais ampla tem
gerado indeferimentos injustos e uma judicializacdo crescente, demonstrando a
insatisfacdo dos beneficiarios com a forma como seus pedidos sdo tratados e a

sobrecarga do Judiciéario.

Além disso, a pesquisa destaca a necessidade de modernizacao do sistema digital
"Meu INSS", que, embora tenha facilitado o acesso a servigos, também impd&e
barreiras tecnolégicas para pessoas com baixo acesso a internet ou dificuldades no
uso de ferramentas digitais. Isso tem ampliado a vulnerabilidade de grupos como
idosos e pessoas de baixa renda, que enfrentam desafios adicionais no processo de

solicitacao.

Portanto, é fundamental revisar as politicas publicas relacionadas a concesséao de
beneficios assistenciais, adotando uma anélise mais inclusiva e sensivel as realidades
sociais e ambientais dos solicitantes. Reformas urgentes sdo necessarias para
garantir um tratamento mais eficiente e humano, além de uma avaliacéo
biopsicossocial mais abrangente. O aprimoramento do sistema de concessao nao
deve ser apenas uma questao técnica, mas também um compromisso ético com 0s
mais vulneraveis, assegurando que os direitos garantidos pela Constituicdo sejam

efetivamente acessiveis a todos, promovendo a justica e a equidade social.

6. METODOLOGIA

A metodologia adotada para o desenvolvimento deste artigo foi baseada em uma
revisdo bibliografica, com o intuito de analisar e sintetizar as informacgdes disponiveis
sobre os beneficios assistenciais. A revisao bibliografica, como método central,
permitiu uma compreensao abrangente e detalhada do tema, ao possibilitar o acesso a
diversas perspectivas teoricas e empiricas. Essa abordagem foi essencial para

identificar os desafios e as probleméticas enfrentadas no processo de concessao de
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beneficios assistenciais, proporcionando uma base sélida para a analise critica do

tema.

Inicialmente, foi realizado um levantamento de dados nas principais bases
académicas e cientificas, complementado por consultas a fontes governamentais.
Esse levantamento inicial teve como objetivo identificar materiais de relevancia, como
artigos cientificos, livros especializados, legislacdes, e documentos oficiais, que
pudessem contribuir para 0 embasamento teorico e pratico do estudo. Esse
mapeamento das fontes foi essencial para garantir que o trabalho se baseasse em um
conjunto de dados atualizado e abrangente, cobrindo diversas abordagens sobre a

tematica dos beneficios assistenciais.

A selecdo dos materiais a serem incluidos na pesquisa seguiu critérios bem
definidos, como a relevancia para o tema em questéo, a qualidade das fontes e a data
de publicacéo. Foi priorizada a utilizacao de publica¢des dos ultimos dez anos, para
assegurar que as informacdes consideradas fossem atuais e estivessem de acordo
com as mudancas e avanc¢os recentes no campo dos beneficios assistenciais. Além
disso, a pertinéncia ao tema e a credibilidade das fontes foram critérios fundamentais

para garantir que o contetido analisado fosse rigoroso e confiavel.

Apos a etapa de selecao, foi realizada uma leitura critica dos materiais escolhidos,
com o0 objetivo de categorizar e organizar as informacdes. Durante essa leitura,
buscou-se identificar as principais abordagens teéricas e praticas utilizadas nos
estudos sobre beneficios assistenciais, além de observar as contradi¢des, lacunas e
possiveis solucdes propostas pela literatura. A categorizacdo dos materiais permitiu
gue os dados fossem organizados de maneira logica, facilitando a identificacdo de

padrdes e tendéncias nas discussdes académicas e governamentais sobre o tema.

A andlise critica dos resultados obtidos a partir da revisdo bibliografica foi utilizada
para fundamentar as discussdes do projeto de pesquisa. A partir dessa analise, foram
elaboradas reflexdbes e recomendacdes sobre os processos de concessao de
beneficios assistenciais, com base nas evidéncias encontradas na literatura. Com
iSs0, espera-se ndo apenas compreender as nuances do tema, mas também propor
sugestdes para melhorias nos procedimentos e politicas publicas relacionadas aos
beneficios assistenciais, contribuindo para o aprimoramento do sistema de protecao

social.
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CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa realizada acerca da concessdo de beneficios assistenciais, em
especial o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), revela um cenério de grandes
desafios e falhas sistémicas que impactam negativamente a vida de pessoas em
situacOes de vulnerabilidade, principalmente aquelas com deficiéncia. Ao longo do
artigo, evidenciou-se que, embora o BPC represente um beneficio de extrema
importancia dentro de uma politica de assisténcia que abrange todo territério nacional,
os obstaculos enfrentados pelos solicitantes para acessar esse direito fundamental

sdo significativos e complexos.

Um dos principais problemas observados € o carater excessivamente burocratico
e impessoal do sistema de concessdo, que muitas vezes negligencia a analise
individualizada das condi¢Bes dos requerentes. A imposi¢cao de critérios rigidos, como
a exigéncia de uma renda per capita inferior a 1/4 do salario minimo, sem a devida
consideracdo das especificidades das despesas enfrentadas por pessoas com
deficiéncia, agrava ainda mais essa exclusdo. Além disso, a predominancia de uma
avaliacdo focada na incapacidade meédica, em detrimento de uma analise
biopsicossocial mais ampla, reflete a necessidade de uma reformulagéo urgente nos

procedimentos de avaliacdo do INSS.

A judicializacdo crescente dos pedidos de BPC, como apontou a pesquisa,
evidencia insatisfacdo dos beneficiarios com a forma como suas demandas sado
tratadas pelo sistema assistencial. A busca pela justica, que deveria ser uma ultima
instancia, tornou-se uma rota comum para aqueles que tém seus pedidos
injustamente indeferidos. Isso sobrecarrega o Judiciario e destaca a ineficacia do

sistema atual em atender as necessidades daqueles que deveriam ser protegidos.

Outro ponto fundamental levantado € a necessidade de modernizacéo e adaptacéo
do sistema digital “Meu INSS”. Embora a tecnologia represente um avango para
facilitar 0 acesso aos servicos, ela também cria barreiras para pessoas que nao tém
acesso adequado a internet ou que nao dominam os recursos digitais. Essa excluséo
digital resulta em um aumento na vulnerabilidade de certos grupos,especialmente os
mais pobres e idosos, que acabam desistindo ou enfrentando maiores dificuldades no

processo de solicitagéo.

A partir dessas constatacdes, torna-se evidente a urgéncia de melhorias no
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processo de concessdo de beneficios assistenciais. E imprescindivel que as politicas
publicas sejam revistas para garantir um tratamento mais humano e eficiente aos
cidadaos, com um foco maior nas necessidades individuais e uma abordagem menos
burocrética. Além disso, a implementagédo de uma avaliagcdo biopsicossocial efetiva,
gue considere as barreiras sociais e ambientais enfrentadas pelas pessoas com

deficiéncia, é crucial para assegurar uma analise justa e inclusiva.

Por fim, o aprimoramento do sistema de beneficios assistenciais ndo deve ser visto
apenas como uma guestao técnica, mas como um compromisso ético e social com os
mais vulneraveis. A concessao justa e eficiente de beneficios como o BPC nédo apenas
promove a dignidade humana, mas também combate a excluséo social, garantindo
gue as pessoas em situacao de vulnerabilidade tenham acesso a direitos que lhes sédo
constitucionalmente assegurados. E somente por meio de um sistema mais inclusivo
e sensivel as reais necessidades dos cidadaos que sera possivel efetivar os principios

de justica e equidade social.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BRASIL. Lei n°® 8.742, de 7 de dezembro de 1993. Dispbe sobre a organizacdo da
Assisténcia  Social e da outras providéncias. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8742.htm.

BRASIL. Ministério da Cidadania. Secretaria Nacional de Assisténcia Social.
Relatorio de Gestdo do Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) —2021. Brasilia:
Ministério da Cidadania, 2022.

BRASIL. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Cartilha Censo 2010:
pessoas com deficiéncia. Brasilia: Escola Nacional de Administracdo Publica
(ENAP), 2018.

BRASIL. Lei n®13.146, de 6 de julho de 2015. Institui a Lei Brasileira de Incluséo da
Pessoa com Deficiéncia. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2015/lei/113146.htm.

BRASIL. Decreto n° 6.214, de 26 de setembro de 2007. Regulamenta a Lei n°
10.098, de 19 de dezembro de 2000, e da outras providéncias. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2007/decreto/d6214.htm.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8742.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2015/lei/l13146.htm

15

BRASIL. Portaria Conjunta MDS-INSS n° 1, de 24 de maio de 2011. Disponivel em:
https://www.mds.gov.br/webarquivos/legislacao/assistencia_social/portarias/2011/Po
rtaria%20Conjunta%20MDS-INSS%20n0%201-%20de%2024.05.11.pdf. Acesso em:
27 nov. 2024.

CARMO, Perla Cristina da Costa Santos do. O futuro da previdéncia no Brasil. In:
O sistema previdenciario e o Trabalho do Assistente Social. Disponivel em
https://loja.grupoa.com.br/eb-ead-o-sistema-previdenciario-e-
otrabalh9786556902418-p1018390 . Acesso em 10 out. 2024

COGNITIO JURIS. A judicializacdo do beneficio de prestacdo continuada da
assisténcia social (BPC/LOAS). Disponivel em: https://cognitiojuris.com.br/a-

judicializacao-do-beneficio-de-prestacao-continuada-da-assistencia-social-bpc- loas/

CAMINHANDO. O que é deficiéncia? Autor desconhecido. Disponivel em:

https://caminhando.org.br/o-que-e-deficiencia/. Acesso em: 27 nov. 2024.

LEGISWEB. Lei n°®13.146, de 6 de julho de 2015. Institui a Lei Brasileira de Inclusédo
da Pessoa com Deficiéncia. Disponivel em:

https://www.legisweb.com.br/legislacao/?id=334972. Acesso em: 27 nov. 2024.

MIGALHAS. Entenda o que é considerada deficiéncia permanente para o BPC.
Disponivel  em: https://www.migalhas.com.br/depeso/381654/entenda-o-que-e-

considerada-deficiencia-permanente-para-o-bpc.

SILVA, Joao; OLIVEIRA, Maria. Protecao social e politica publica para populacfes
vulneraveis: uma avaliacdo do Beneficio de Prestacdo Continuada da
Assisténcia Social - BPC no Brasil. Ciéncia & Saude Coletiva, v. 22, n. 11, p. 2209-
2217, 2017. DOI: https://doi.org/10.1590/1413-812320172211.22092017.

SILVA, Juliana de Souza. A concessao do Beneficio de Prestagcdo Continuada
(BPC) e seus desafios: uma andlise dos aspectos sociais e juridicos. 2019.
Dissertacdo (Mestrado em Servigo Social) — Universidade Federal da Paraiba, Jodo
Pessoa, 2019. Disponivel
em:<https://repositorio.ufpb.br/jspui/handle/123456789/29778>.


https://www.mds.gov.br/webarquivos/legislacao/assistencia_social/portarias/2011/Portaria%20Conjunta%20MDS-INSS%20no%201-%20de%2024.05.11.pdf
https://www.mds.gov.br/webarquivos/legislacao/assistencia_social/portarias/2011/Portaria%20Conjunta%20MDS-INSS%20no%201-%20de%2024.05.11.pdf
https://loja.grupoa.com.br/eb-ead-o-sistema-previdenciario-e-otrabalh9786556902418-p1018390
https://loja.grupoa.com.br/eb-ead-o-sistema-previdenciario-e-otrabalh9786556902418-p1018390
http://www.migalhas.com.br/depeso/381654/entenda-o-que-e-

