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O ALCANCE DO BENEFICIO DE PRESTAGAO CONTINUADA PARA A
PESSOA COM DEFICIENCIA NO PERIODO DE 2016 A 2022 NO BRASIL

Ana Carolina Rosa Alves de Souza

Resumo: Este artigo tem como tema o alcance do beneficio de prestagao
continuada para a pessoa com deficiéncia no periodo de 2016 a 2022 no Brasil.
Com o objetivo de estudar a estruturacdo do BPC a fim de evidenciar o alcance da
protecdo social para a pessoa com deficiéncia. Trata-se de um levantamento
documental, de carater qualitativo fundamentado pelo método dialético critico. A
partir deste estudo, apresenta-se um breve histoérico sobre a insercdo do modelo
social da deficiéncia e a sua contribuicdo para a criagdo das politicas publicas
voltadas a pessoa com deficiéncia, a estruturacdo do Beneficio de Prestacao
Continuada e as legislagdes que modificam o beneficio que afetam diretamente na
protecdo social da pessoa com deficiéncia. Sendo assim, entende-se a necessidade
de que as leis sejam feitas considerando todas as particularidades e a participagao
social da pessoa com deficiéncia, tendo em vista que a partir das legislacdes
existentes a protecéo social dessa populagdo encontra-se ameacgada.

Palavras-chaves: Pessoas com Deficiéncia; Beneficio de Prestacdo Continuada;
Assisténcia Social; Prote¢ao Social.

Abstract:This article has as its theme the scope of the benefit of continuous
provision for the person with disability in the period from 2016 to 2022 in Brazil. With
the aim of studying the structure of the BPC in order to highlight the scope of social
protection for people with disabilities. This is a documentary survey, of a qualitative
nature, based on the critical dialectical method. Based on this study, a brief history is
presented on the insertion of the social model of disability and its contribution to the
creation of public policies aimed at people with disabilities, the structuring of the
Continuous Cash Benefit and the laws that modify the benefit that directly affect the
social protection of people with disabilities. Therefore, it is understood the need for
laws to be made considering all the particularities and social participation of people
with disabilities, considering that, based on existing legislation, the social protection
of this population is threatened.

Key-words: People with Disabilities; Continuing Provision Benefit; Social Assistance;
Social Protection.



1 INTRODUGAO

O presente artigo foi elaborado a partir de reflexdes ao decorrer da graduagao
e estagio em Servico Social, bem como as modificagbes do governo politico
brasileiro em relagdo as politicas de protecédo social a pessoa com deficiéncia que
evidenciam a desigualdade social que € uma expressao da questao social, tematica
aprendida durante o periodo de formagao académica. A vista disso, o objetivo deste
trabalho é analisar a estruturacdo e as modificacbes do Beneficio de Prestacao
Continuada no periodo de 2016 a 2022, com o intuito de evidenciar o alcance da
protecao social para a pessoa com deficiéncia.

A protecao social para a pessoa com deficiéncia nem sempre foi vista como
um dever enquanto Estado e sociedade que fosse debatido e/ou defendido, por
muito tempo este era um pensamento inexistente. Historicamente a deficiéncia e a
exclusdo social eram termos que andavam juntos, devido a crengas religiosas
advindas dos primeiros povos civilizatérios, para os mesmos a deficiéncia era
considerada como um “castigo divino”, um periodo em que o diferente é visto como
algo abominavel, e portanto os corpos deficientes eram alvos de segregacgéo e
afastamento por parte da sociedade, e portanto o corpo deficiente e tudo o que se
afastava do “perfeito” e “normal” era marginalizado e excluido.

No Brasil, a consolidagcdo e o reconhecimento da pessoa com deficiéncia
enquanto sujeito de direito ocorreram de forma tardia, o primeiro feito ocorreu a
partir da Constituicdo Federal de 1988, que assume o compromisso com as
minorias, proporcionando garantias, a consolidagao e o reconhecimento dos direitos
sociais voltados a pessoa com deficiéncia. Através da mesma, foi criado o Beneficio
de Prestacdo Continuada (BPC), um beneficio socioassistencial que garante para
idosos e pessoas com deficiéncia com renda familiar per capita de até V4 de saléario
minimo, o acesso a um salario minimo que pudesse contribuir com a sua
subsisténcia, sendo organizado pela politica de assisténcia social tendo como marco
a Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS) de 1993, e gerenciado pelo Instituto
Nacional de Seguridade Social (INSS). Este beneficio foi um marco em relagéo as
conquistas para a pessoa com deficiéncia, ja que antes da Constituicao Brasileira de
1988 os mesmos n&o eram objetos de leis que assegura o acesso a direitos.

A partir de 2016 o pais passa por um periodo de desmonte de direitos a partir

do governo de Michel Temer (2016-2018) e se estende ao governo de Jair Messias



Bolsonaro (2019-2022). O atual desmonte tornou-se uma realidade cada vez mais
presente, principalmente quando se trata de direitos sociais. O alcance e o0 acesso
ao BPC tem sido um desafio e tem dado lugar a um cenario de desigualdade social
que se intensificou apds o estabelecimento da Emenda Constitucional de N°95 (PEC
241), que propde o teto de gastos a partir do congelamento de gastos publicos, que
trouxe consequéncias significativas na area da saude, educagdo e assisténcia
social.

Neste sentido, a reflexdo acerca do alcance do Beneficio de Prestacao
Continuada (BPC) para a pessoa com deficiéncia no Brasil, é de significativa
relevancia para o Servigo Social, tendo em vista o atual desmonte de direito sociais
que manifestam as expressdes da questdo social, a qual é o objeto de trabalho e
estdo ligadas ao exercicio profissional do assistente social, para a profissdo € um
principio fundamental a defesa dos direitos e a eliminagdo de todas as formas de
preconceito que impedem o pleno exercicio da democracia (BARROCO, 2012).

Sendo assim, este estudo foi realizado a partir de um levantamento
documental a partir dos seguintes documentos: Lei n°8.742/2016, Decreto
n°8.805/2016, EC n°95 e partindo da pesquisa qualitativa de carater exploratério.
Para a elaboragcdo deste estudo utilizou-se o método dialético-critico, que sera
fundamental para a compreenséo da realidade e como ela se manifesta de forma
multipla, diversa e contraditéria, que se transforma constantemente para romper com
a falsa concreticidade e alcancar a esséncia do fenbmeno. Sendo assim as
categorias explicativas da realidade a partir do objeto séo, a totalidade, historicidade
e a contradigao.

A totalidade € uma categoria de analise que permite a compreensao da
realidade através do todo. Portanto, busca-se mais que uma compreensao na sua
singularidade, ela busca uma visdo que permita sair do aparente para assim, possuir
uma sintese mais ampla da realidade através do todo (CURY, 1995).

A historicidade possibilita ao pesquisador a compreensao do objeto a partir do
seu desenvolvimento histérico, ndo se baseia apenas nele, mas busca a
historicidade dentro do objeto, e por isso se torna parte do processo histérico, e néo
apenas o resultado dele. Ela possui a histéria como um meio para compreender a

trajetdria histérica, e assim, a partir de fatos significativos podemos analisar como os



fendbmenos se expressam a partir dele nos diferentes historicos econdmicos, sociais
e politicos.

A categoria contradicdo é considerada a base da metodologia dialética, e
através dela se representa 0 movimento mais puro do real, e por isso a contradigdo
se mostra como a impulsora da realidade. A origem do real se expressa nos
movimentos mais contraditérios dos fendmenos, pois a luta de contrarios pode ser
superavel e provisoria. Sendo assim, ao mesmo tempo em que cria ela também
destréi, buscando superar conflitos, permeando as relagbes do homem entre si e o
desenvolvimento da sociedade.

Para cumprir com o objetivo deste artigo, 0 mesmo esta organizado em trés
itens além da introducédo e consideragdes finais. No primeiro item sera abordado
sobre as politicas de protecdo social voltadas a pessoa com deficiéncia,
segundamente sobre a estruturacdo do BPC e em terceiro o alcance e acesso do

BPC e as suas modificacdes a partir de 2016.

20 CONCE‘ITO DE DEFICIENCIA F AS POLITICAS DE PROTEGAO SOCIAL
VOLTADAS A PESSOA COM DEFICIENCIA

O conceito de pensar a deficiéncia como um fendmeno complexo que possui
caracteristicas que expressam a desigualdade e as barreiras impostas pelo contexto
social, econémico, cultural e politico a pessoas que possuem algum tipo de
impedimento fisico, mental e sensorial ainda € muito recente. Por muito tempo o
quadro clinico/médico era predominante para conceituar e assim classificar a pessoa
com deficiéncia, tal predominancia era fundamental pois acabava por refletir em

todas as intervencdes voltadas para este publico.

A partir do olhar biomédico a deficiéncia era uma particularidade do individuo,
como uma “tragédia pessoal” (DINIZ, 2007) que tem como causa uma condi¢ao de
saude, doenca e/ou acidente que necessitem de cuidados médicos especializados e
de reabilitacdo e tudo o que fosse fundamental para a adequagdo do corpo
deficiente ao “padrdo normal” imposto pela sociedade. Essa visao limitada somente
pela questado biolégica/médica acabava por desqualificar a participagdo da pessoa
com deficiéncia na sociedade no sentido em que ndo se compreendia o

envolvimento das pessoas deficientes em questdes de carater cultural, social e



10

psicolégico, portanto essas agbes reforgam o vinculo de dominagdo e excluséo

social da pessoa com deficiéncia.

Na década de 1970 a predominancia da compreensdo do modelo médico em
relagdo a deficiéncia encontrou-se ameacada pela emersdo do modelo social. Tal
ameacga estava ligada a movimentos politicos de pessoas com deficiéncia em
diferentes partes do mundo, principalmente na Inglaterra (DINIZ, 2007). O socidélogo
Paul Hunt, que também era deficiente fisico, foi um dos pioneiros nos estudos
iniciais sobre o modelo social da deficiéncia, através de uma carta enviada ao The
Guardian em 1972, que repercutiu de forma positiva em relacdo aos movimentos
que aconteciam na época, a exemplo disso houve a constituicdo da UPIAS (The

Union of the Phisically Impaired Against Segregation).

A Upias foi a primeira instituigdo que se organizava politicamente por e para
as pessoas com deficiéncia, elas também se articulavam em relagcédo a resisténcia
sobre 0 modelo médico e a compreensao da deficiéncia a partir do modelo social e
politico. No modelo médico a deficiéncia era considerada como consequéncia
natural de uma lesdo no corpo, e por isso, a pessoa portadora de deficiéncia
naquele contexto era vista como objeto apenas de cuidados médicos. A constituigdo
da UPIAS foi fundamental em diversos aspectos, mas encontra destaque tendo em
vista que um dos seus principais objetivos enquanto instituicdo era romper com a
compreensao “tradicional” da deficiéncia, pois diferente das abordagens da
medicina, eles acreditavam que a deficiéncia era muito mais que um tratamento e
reabilitacdo médica, e que ela ndo deveria ser compreendida como um problema

pessoal, mas sim como uma questao social. (DINIZ, 2007)

De acordo com Diniz (2007), deficiéncia € um conceito complexo que
reconhece o corpo com lesdo, mas que também denuncia a estrutura social que
oprime a pessoa com deficiéncia. A exclusao social € um problema latente em nossa
sociedade como ¢é evidenciado a partir do histérico de segregagao pela diversidade,
a exemplo disso temos o sexismo, o racismo e a homofobia. Os estudos sobre a
deficiéncia vao demonstrar a ideologia de uma sociedade opressora que segrega o
corpo deficiente. Neste contexto, a diferenciacdo entre lesao e deficiéncia tornou-se

primordial para compreender a deficiéncia.
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Lesado: auséncia parcial ou total de um membro, ou membro, organismo ou
mecanismo corporal defeituoso; Deficiéncia: desvantagem ou restricao de
atividade provocada pela organizagédo social contemporanea, que pouco ou
nada considera aqueles que possuem lesdes fisicas e os exclui das
principais atividades da vida social (DINIZ, 2007, p. 17).

Desse modo, a separagao do termo deficiéncia e lesdo proposta pela UPIAS
estd muito mais ligada a organizagado social, que limita espacos, lugares e os
transforma em meros numeros. Quando na verdade a pessoa com deficiéncia possui
uma limitagdo biolégica, mas devido a experiéncia social e as barreiras sociais e de
acessibilidade acabam tendo seus espacgos limitados. Portanto, a sociedade nao
busca meios para se adaptar a realidade da deficiéncia, mas é a pessoa com
deficiéncia que busca meios de se adaptar, ser incluida na sociedade em relagao ao
alcance das politicas publicas. A organizag&o social deveria buscar unido no sentido
de se complementar para ir além da medicalizacdo, e compreender que a pessoa

com deficiéncia € um ser social.

Ao afirmar que a resposta para a segregacao e opressao estava na politica
e na sociologia, os tedricos do modelo social ndo recusavam os beneficios
para o tratamento do corpo com lesdes, a idéia era simplesmente ir além da
medicalizagdo e atingir as politicas publicas para a deficiéncia (DINIZ,
2007,p. 19).

A vista disso, o modelo social ndo buscava recusar os beneficios clinicos para
o tratamento do corpo lesionado, mas ele aponta limitagdes no modelo médico que
evidenciam a emergéncia de se estabelecer politicas publicas para a pessoa com
deficiéncia, fazendo com que se compreenda a deficiéncia como uma questao de
justica social e de direitos humanos (SENNA; LOBATO; ANDRADE, 2013).

No contexto Brasileiro a deficiéncia é vista como uma questdo de direitos
humanos e de justiga social € muito recente, tendo em vista a concepgao de que a
deficiéncia possuia uma abordagem de uma tragédia pessoal (DINIZ, 2007) ou algo
diferente do padrao socialmente aceito. No periodo que antecede a Constituigao
Federal de 1988 e os movimentos sociais no sentido de romper com a concepgao
antiga sobre deficiéncia, a responsabilidade em relagdo aos cuidados para a pessoa

com deficiéncia eram da familia e de instituigdes filantropicas que visavam a
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reabilitacdo, confinamento e a adequacdo ao padrdo social da pessoa com
deficiéncia (SENNA, LOBATO e ANDRADE, 2013).

O cenario se modifica e ganha destaque no periodo de redemocratizagao
(1975 - 1985) do pais. De acordo com Senna, Lobato e Andrade (2013) (apud
SASSAKI, 1990 et al., FIGUEIRA, 2008) na emersdo das lutas politicas que
aconteciam naquele periodo historico, os movimentos sociais da pessoa com
deficiéncia ganham espagco e se juntam as reivindicagbes por justica social e
direitos de cidadania durante a transicdo democratica brasileira tendo apoio nos
principios defendidos no Ano Internacional das Pessoas com Deficiéncia organizado
pela ONU em 1981.

E neste momento histérico em que a deficiéncia se constitui como uma
questdao de direitos humanos, contribuindo para os avangos no que se refere aos
direitos das pessoas com deficiéncia, contribuindo para a sua insercdo no texto
constitucional (FIGUEIRA, 2008 apud SENNA, LOBATO e ANDRADE, 2013).
Educacgao, trabalho, assisténcia social e acessibilidade sao algumas das pautas das
politicas publicas que fazem parte das diretrizes constitucionais que visam garantir a
cidadania e direitos para as pessoas deficientes. Santos (2009) destaca que na
década seguinte, embora tenham ocorrido avangos no que diz respeito a
constituicdo de 1988, os avancos foram modestos, tendo em vista os desafios
enfrentados na sua efetivagcdo. Como podemos analisar a partir das politicas de
inclusdo e acesso ao mercado de trabalho e educacgdo, além da remocgao de
barreiras arquitetbnicas e a receptividade dos transportes publicos em se
reorganizar no sentido da diversidade corporal, bem como outras politicas

destinadas as pessoas com deficiéncia.

Com a criagao da Politica Nacional Para a Integracdo da Pessoa Portadora
de Deficiéncia, aprovada em 1999, se estabelece a responsabilidade por parte do
estado no sentido de garantir agdes para o pleno exercicio dos direitos e cidadania
da pessoa com deficiéncia, principalmente os que se voltavam a promog¢ao do bem
estar pessoal, social e econdbmico dessa populacdo. A partir da criacido de tal
politica, o entendimento da deficiéncia como uma questao individual fica para tras e
passa a ser compreendido como uma questdao de justica social. Tal concepgao

encontra reforcos a partir da Lei da Acessibilidade regulamentada pelo decreto
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5.296/2004, que objetiva propor estruturas, valores e praticas sociais que tornem a
participacao plena de todas as pessoas no contexto social, independentemente da

sua diversidade corporal.

Em 2006 a ratificacdo da Convencgao Internacional dos Direitos da pessoa
com deficiéncia, e a mesma ¢é atribuida a nivel constitucional. Tal convencgao
estabelece/define diretrizes e principios em relagdo aos direitos das pessoas com
deficiéncia utilizados em diversos paises, tal ratificacdo pressupde que a partir de
sua aprovacgao, todo e qualquer documento no eixo legal e de politicas publicas
deverao ser relacionadas ao conteudo deste documento. A partir disso se
constituem novas perspectivas em relacdo a instauragdo de um novo modelo no

ambito dos direitos da pessoa com deficiéncia.

Agindo em concordancia com a convengao, foi instituido o Plano Nacional
Dos direitos da Pessoa Com Deficiéncia - Viver Sem Limites (2011). O plano contou
com a jungdo de quinze ministérios e do Conselho Nacional da Pessoa com
Deficiéncia (CONADE), o plano prevé a agado a partir da unido composta por
estados, municipios e o conjunto de politicas governamentais nas areas de acesso a
educacgao, inclusdo social, acessibilidade e atencdo a saude, e dessa forma,

mudando o rumo das politicas publicas destinadas as pessoas com deficiéncia.
3. A estruturagcao do Beneficio de Prestagao Continuada

A assisténcia social se consolida como politica no tripé da seguridade social a
partir da constituicdo de 1988, como um direito do cidadao e dever do Estado, sendo
uma politica ndo contributiva, que prové os minimos sociais, realizada através de um
conjunto integrado de agdes de iniciativa publica e da sociedade, para garantir o
atendimento as necessidades basicas (BRASIL, 1993). Desde o seu
estabelecimento enquanto politica, através da Lei N° 8.742 de 7 de dezembro de
1993, a Lei Orgéanica de Assisténcia Social (LOAS), em seu segundo artigo se
destacam os objetivos da assisténcia, dentre dois dos cinco itens estao relacionados
a pessoa com deficiéncia. O item “D” destaca como atribuicdo “a habilitagcdo e
reabilitacdo das pessoas com deficiéncia e a promogao de sua integracédo a vida
comunitaria;” e no item seguinte destaca a garantia de 1 (um) salario-minimo de

beneficio mensal a pessoa com deficiéncia e ao idoso que comprovem nao possuir



14

meios de prover a propria manutencao ou de té-la provida por sua familia;”, o ultimo
item sustenta base e através dele é constituido o Beneficio de Prestacao Continuada

(BPC), que ¢é o ponto chave deste estudo.

O Beneficio de Prestagao Continuada € a garantia de um salario minimo
mensal para o idoso acima de 65 anos para as pessoas com deficiéncia que nao
possuem condicdes de se manter financeiramente ou de ter o provimento financeiro
por parte da familia. De acordo com SANTOS (2007) o BPC é uma das principais
politicas e desde a sua efetivagao, tem sido um importante meio para o combate a
pobreza e a redugdo da desigualdade social. Tal beneficio € de carater assistencial,
e conta com a gestédo e organizacao do Ministério de Desenvolvimento Social (MDS)
e a sua operacionalizagao, avaliagado e concessao baseadas nas avaliagdes médica
e social, sdo realizadas pelo Instituto Nacional de Seguro Social (INSS). Para
acessar tal beneficio, a justica brasileira estabelece em lei critérios para os idosos
acima de 60 anos e para as pessoas com deficiéncia que utilizam o beneficio e para
novos usuarios no acesso de forma igual de forma igual. Para os idosos, é
necessario ter no minimo 65 anos, que ndo possua meios de garantir a sua
subsisténcia, bem como a renda per capita familiar de %2 de salario minimo por
pessoa, vale notar, que atualmente as avaliacbes neste aspecto tem sido cada vez
mais criteriosa, e portanto, se pelo menos um membro da familia passar com o valor

da renda, o beneficio pode ser cessado sem aviso prévio.

Ja em relacao aos requisitos para o acesso das pessoas com deficiéncia ao
beneficio estdo focalizadas na questdo da renda familiar per capita de até V2 salario
minimo como ja foi destacado. Na questdo da deficiéncia anteriormente o critério era
‘para efeito de concessado deste beneficio, a pessoa portadora de deficiéncia é
aquela incapacitada para a vida independente e para o trabalho” (BRASIL, 1993). A
utilizacado dessa determinacgao reforca que nao basta a deficiéncia na pobreza para a
concessao do beneficio, como salienta Santos (2009) serdo as pericias realizadas
pelo INSS que determinardo as pessoas deficientes elegiveis ao beneficio, por

cumprirem os critérios de incapacidade para o trabalho e vida independente.

Os termos ‘incapacidade para o trabalho e para a vida independente’ na
legislacéo assistencial poderiam ser uma tentativa de dar lugar a subjetividade sobre

quem seria o0 deficiente por agregar esses indicadores, e assim medir a
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desigualdade pela deficiéncia. O conceito de deficiéncia ndo estava bem delineado
na Constituicdo e na criagcdo da LOAS, e portanto passou por modificacdes
significativas, com a ratificagdo da convencdo da ONU em 2008. Anos mais tarde
este cenario se modifica novamente e é criada a lei de N°12.345 que vai alterar a
LOAS em relacéo a estruturacao assisténcia social, visando definir quem é a pessoa

com deficiéncia.

| - pessoa com deficiéncia: aquela que tem impedimentos de longo prazo
de natureza fisica, intelectual ou sensorial, 0s quais, em interagdo com
diversas barreiras, podem obstruir sua participacao plena e efetiva na
sociedade com as demais pessoas (BRASIL, 2011, § 2°).

A definicdo traz consigo elementos também do contexto social para
caracterizar a deficiéncia, se distanciando da definigdo de 1995, que se baseava
numa questao totalmente bioldgica que incapacitava a pessoa com deficiéncia para
trabalho e a vida independente. A lei também vai modificar a nocdo de
irreversibilidade da deficiéncia, e portanto vai definir impedimentos de longo prazo
“aqueles que incapacitam a pessoa com deficiéncia para a vida independente e para
o trabalho pelo prazo minimo de 2 (dois)”. Essas mudangas vao contribuir para tirar
do BPC a nog¢ao de um beneficio para excluidos, e mesmo com a sua importancia
no que diz respeito a melhoria das condi¢gbes de vida de pessoas em situagédo de
pobreza, tal beneficio tinha carater de ajuda tendo em vista as reivindicagdes das
entidades representativas das pessoas com deficiéncia e do movimento
internacional pelo reconhecimento e pela inclusdo (SENNA; LOBATO; ANDRADE,
2013).

Nesse sentido, outra mudanca fundamental para a concessao do beneficio foi
a adocado de um novo modelo de avaliacdo, que passou a incluir a avaliagao social,
por parte dos assistentes sociais que tras um novo sentido a questdo social que
envolve a deficiéncia. Ja que anteriormente a avaliagcao era totalmente baseada no
contexto médico e individual, que favorecia a analise das fungbes do individuo e
restringia a avaliagcdo para a vida independente ao autocuidado. A partir da
avaliacado social, ndo seria mais um tema de responsabilidade individual, mas seria

uma questao de justica social, que visa garantir o direito a todas as pessoas.
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Tendo em vista a necessidade da ampliagdo do BPC e do seu fortalecimento
enquanto politica publica de protecdo social para as pessoas com deficiéncia o MDS

e 0 INSS apds debates chegaram a seguinte conclusao:

O modelo vigente de avaliagdo da deficiéncia e da incapacidade para fins de
acesso ao BPC mostra-se inadequado e com insuficiente grau de
uniformizacdo. Sua alteracdo ha muito é reconhecida como necessidade,
tendo se tornado objeto de reiteradas reivindica¢des da sociedade civil, que
culminaram em deliberagdes das Conferéncias Nacionais de Assisténcia
Social. (MDS, 2007, p.7).

E nesse contexto que a Classificacdo Internacional de Funcionalidades
Incapacidades e Saude (CIF) é instituida como um novo modelo e instrumento para
a avaliagao da pessoa com deficiéncia sendo baseada na avaliagdo médica e social,
para o acesso ao BPC, através do Decreto 6.214/2007. A CIF proporcionou ao
processo de reconhecimento do direito ao beneficio uma visdo ampla e

multidimensional da funcionalidade, da incapacidade e saude.

[...] Considera, além das deficiéncias nas fungbes e estruturas do corpo, os
fatores contextuais (ambientais e pessoais), a participagao e acessibilidade
da pessoa com deficiéncia na sociedade, em consonancia com a tendéncia
mundial de atentar para os fatores biopsicossociais. A saude é compreendida
sob uma perspectiva bioldgica, individual e social. (MDS, 2007, p. 8).

Sendo assim, considerar as diversas areas que envolvem a deficiéncia e as
suas consequéncias na participacao social e no pleno exercicio dos seus direitos e
na cidadania dos usuarios do BPC, possibilitam as ferramentas necessarias para a
efetivacdo de uma avaliagdo ampla e socialmente justa, compreendendo a saude na
perspectiva bioldgica, individual e social, para que o acesso a este beneficio seja

estendido a todos os usuarios.

O modelo de avaliagao faz com que a incapacidade deixe de ser apenas um
atributo da pessoa, mas passa a ser resultado de situagdes de natureza bioldgica,
individual, econémica e social (SILVA, 2009). Apesar da adesdo da CIF ser
considerada um avango, em relacdo a orientacdo da avaliagao das condi¢cbes que
tornam as pessoas com deficiéncia elegiveis ao BPC, tendo em vista que ela esta na

mesma linha de ideias do modelo social, ela ndo altera um ponto importante, os
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parametros da incapacidade para o trabalho e para a vida independente prevista na
LOAS para caracterizar os deficientes, ja que os mesmos continuam presentes no
Decreto 6.21/2007 ja citado acima, e considera o conceito de incapacidade como
“‘um fendmeno multidimensional que abrange limitagdo do desempenho de atividade
e restricdo da participacdo, com reducao efetiva e acentuada de inclusdo social”
(BRASIL, 2007b).

[...] & possivel constatar que quanto mais a protegado social capitalista se
desvincula do trabalho assalariado ou auto remunerado e do controle de
situagdes identificadas como vagabundagem, mais essa protegdo é mal
vista, esvaziada de dignidade e alvo de desqualificagées. Em compensacéo,
quanto mais essa protecdo se vincula ao trabalho assalariado e se
mercantiliza, mais é bem vista e merecedora de credibilidade e prestigio
social (PEREIRA, , 2013, p. 642).

Nesse sentido, mesmo apds anos do estabelecimento do conceito de
deficiéncia, do modelo social da deficiéncia que engloba aspectos sociais e politicos,
da experiéncia da pessoa com deficiéncia em sociedade, o viés ainda é restritivo no
sentido de que baseia o acesso aos incapacitados para trabalho e a vida

independente de forma plena, mas o desafio se encontra:

[...] tanto na dificuldade de definir trabalho e independéncia, categorias
repletas de valor e avaliagdes sobre o bem viver, mas também porque muitas
das restricdes para o trabalho ou para a vida independente nao estdo no
individuo, mas na interagdo com o meio no qual a pessoa deficiente vive
(DINIZ; SQUINCA; MEDEIROS, p. 2007).

A partir disso é correto afirmar que as condicdes sociais, de saude e corporais
determinadas por pericias do INSS e pela pericia social devem ter como principio de
avaliacao do quanto a doenga, a deficiéncia e/ou os impedimentos corporais vao
restringir a participagdo do individuo. Ja que sdo poucas as pessoas que Sao
totalmente incapacitadas para o trabalho, o que existem sdo pessoas que possuem
restricoes moderadas, mas que enfrentam restricbes por parte do mercado de
trabalho em consequéncia de variaveis ndo mensuraveis, como, discriminagéo
preconceito ou barreiras sociais (DINIZ, SQUINCA, MEDEIROS, 2007). Sendo
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assim, o mercado de trabalho bem como a sociedade ndo se encontram preparados
para as pessoas com deficiéncia, e por isso ndo se adaptam a realidade da

deficiéncia, e dessa forma cria barreiras de acesso para as pessoas com deficiéncia.

A constituicao da CIF pela OMS também é considerada como marco para as
pessoas com deficiéncia, ndo somente por tudo o que propde e pelo alcance que
uma aprovacao pela OMS pode representar, mas principalmente por integrar a
perspectiva sociopolitica da deficiéncia e por reconhecer em toda a sua extensao o
modelo social e a importancia do meio social e fisico, pode-se afirmar que a CIF se
destaca por classificar a deficiéncia tendo em vista o catalogo anterior da OMS, mas
nao se desenvolve em relacdo aos instrumentos que determinam as dimensdes
sociais e culturais em relacéo a deficiéncia, o que acaba por favorecer as avaliagdes
das condi¢cdes pessoais ao invés de favorecer as questdes de inclusidol/insercao
social e politica (BARNES, 2009; SANTOS, 2009).

Atualmente, a CIF é considerada como um parametro para a avaliagdo das
condigdes socio ambientais e de saude em que os usuarios que solicitam o BPC
estdo inseridos. O BPC quando evidenciava seu papel e potencial de uma politica
com alcance restritivo que pudesse garantir a protegcdo social a todas as pessoas
com deficiéncia no pais, eram relacionadas ao seu conceito de deficiéncia enquanto
politica publica. Santos (2009) evidencia que a definicdo de deficiéncia tem duplo
sentido no contexto usado de deficiéncia pela politica, o primeiro, porque € um
reflexo das atribuigbes da politica assistencial, como o combate a desigualdade,
opressao ou descriminagao de um determinado grupo de pessoas com deficiéncia, e
nao de outro. E em segundo, o conceito de representar o alcance da politica social
em nivel que ultrapasse a politica de assisténcia, caso o BPC tenha uma articulagao
de outras politicas para as pessoas com deficiéncia. Nesse sentido, a adocéo da
CIF como marco conceitual pode trazer um novo sentido para a maneira como as
perspectivas do modelo social podem influenciar no acesso as demais politicas
publicas no pais (SANTOS, 2009).

4. 0 ALCANCE PROTETIVO DO BPC NO PERIODO DE 2016 A 2022

No que se refere a protegao social para a PCD, o ano de 2016 € marcado por
um cenario de danos em relagao aos direitos sociais, marca também a ascensao do

governo de extrema direita no poder, e como diversos percalgos, que propés
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diversas medidas que rechagam as politicas sociais, principalmente as relacionadas
as pessoas com deficiéncia. A partir disso, faz-se necessario comentar sobre o
Decreto n°8.805/2016, que assim como a Emenda Constitucional n°95/2016 que
sera comentado mais adiante, ambas vao gerar impactos no BPC e no acesso das

pessoas com deficiéncia no acesso ao beneficio assistencial.

O Decreto n°8.805/2016 aborda novas medidas que buscam
intensificar/burocratizar o requerimento, concessao e revisdo do beneficio, a fim de
dificultar a protecéo social por meio do acesso ao beneficio. Entre as suas medidas
estabelece como requisito para a concessdao e manutencdo do beneficio a
obrigatoriedade na inscricdo ao Cadastro Unico - CadUnico para ter acesso aos
Programas Sociais do Governo Federal, € valido comentar, que anteriormente a
comprovagao da renda era realizada por meio do preenchimento de um formulario
presencial e documentos presenciais (LOBATO; SENNA, 2020).

A partir do art. 13 do Decreto também € abordado que, no ato de inscri¢ao do
CadUnico a obrigatoriedade de declarar e comprovar a renda, para que no processo
de analise do mesmo, o INSS realizar& uma comparagdo das informagdes nas
distintas bases de dados dos 6rgaos de administragao publica relacionadas a renda
do requerente, e caso sejam apontadas divergéncias, permanece a maior renda
comparada as informagées que foram declaradas no CadUnico e o requerimento do
beneficio pode ser suspenso imediatamente. Tal verificagdo por parte do INSS
também foi adotada como procedimento padrdo para a atualizacdo do beneficio.
Sendo assim, aos ja beneficiarios, prevalece a obrigatoriedade na inscricdo e
atualizagdo do CadUnico em um determinado e exigido prazo para a manutencio
do mesmo, sob o risco de cancelamento caso a mesma nao ocorra (LOBATO;
SENNA, 2020)

Cabe aqui ressaltar, que umas das principais alteragdes do decreto
n°8.805/2016 estdo relacionadas a organizacéo do critério de renda do BPC, e
assim, passara a valer no processo de novos requerimentos, como também para o
processo de revisdo do beneficio. E portanto, a renda volta a ser o principal requisito

para a concessao do beneficio como é indicado no presente documento:
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[...]J§ 5 &Na hipotese de ser verificado que a renda familiar mensal per capita
nao atende aos requisitos de concessado do beneficio, o pedido devera ser
indeferido pelo INSS, sendo desnecessaria a avaliagdo da deficiéncia”
(BRASIL, 2016).

Tal medida desconsidera outros elementos que contribuem e que definem a
vulnerabilidade social das familias, a avaliacdo médica e social no processo de
atualizacdo do beneficio quando a questdo da renda houver uma “superagdo” no
critério pobreza para ter acesso ao BPC, de acordo com o decreto, se superada o
beneficio é suspenso ou cessado. A Nota Técnica Ipea n°31/2016 argumenta que as
novas normativas validam a elegibilidade do critério de renda que € estabelecido na
LOAS, mas que a normativa é contraria as expectativas sinalizadas pelo Supremo
Tribunal de Justica (STF) relacionada a demanda de considerar outros elementos
que definem a vulnerabilidade social para assim, definir a elegibilidade do BPC.
Outra questdo a ser comentada sobre o presente decreto € o fato de ndo ser
abordada a demanda da populagdo que possui renda acima do limite estabelecido
de % salario minimo, mas que se encontram em situagdo de extrema
vulnerabilidade. Em sentido contrario, essas medidas promovem a reducdo da
atualizacado do beneficio e reforcam o acesso ao beneficio por meio judicial, que é
um processo que pode contribuir para a protecdo social tendo como base a
sinalizagdo ja citada do STF juntamente com o posicionamento do Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia que determina que o INSS considere no calculo de renda

familiar os gastos resultam da deficiéncia (BRASIL, 2016).

Dando continuidade ao cenario de perdas em relacdo aos direitos da pessoa
com deficiéncia, outra medida que marcou o ano de 2016 esta relacionada a
aprovacao da Emenda Constitucional n°95 em 13 de dezembro de 2016, que
estabelece o teto de gastos publicos. O teto é baseado na proposta do ex-presidente
Michel Temer a fim de estabelecer um limite de gastos do governo federal para os
proximos 20 anos, passando a vigorar em 2017. Os proximos anos deveriam ter
como parametro o orcamento do ano anterior, a emenda define que o crescimento
de gastos publicos seriam determinados e controlados no periodo estabelecido por
lei. Sendo assim, os valores poderiam sofrer corre¢cdes de valores devido a inflagcéo,
podendo até ser mais do que a inflagdo, porém, seria necessario o corte severo em

outras areas, de forma que n&o haja o crescimento dos investimentos por 20 anos.
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A justificativa para o estabelecimento de um teto de gastos esta relacionada
ao crescimento que as despesas do governo estavam apresentando. De acordo
com o IBGE, entre 1997 a 2015 as despesas do Governo Federal tiveram um
crescimento significativo chegando a um crescimento de R$133 bilhdes para 1,15
bilhdo, correspondendo a 864%. Tal crescimento n&o era visto como um problema ja
gue os negdcios iam bem na ultima década, mas desde a crise econdmica em 2015.
Em contrapartida, o crescimento de gastos tornou-se um problema, pois os gastos
aumentaram, mas a arrecadacgao de tributos desacelerou de forma séria, e dessa
forma, levaria o que sobraria da economia junto. As medidas adotadas foram as de
cortar os gastos e aumentar os juros, e portanto a proposta do teto surge como uma
alternativa econémica de manter o controle das contas publicas e assim possibilitar
que a taxa basica de juros fosse mais baixa. Outra justificativa dada pelo governo é
que isso possibilitaria mais investimentos na economia e geragdo de empregos
(BLUME, 2022).

A partir da aprovagao e consolidagao do teto de gastos que passou a vigorar
em 2017, é importante evidenciar as consequéncias da mesma, como, o alcance da
maior taxa de desemprego desde 2012, sendo em 2016 de 11,5% e em 2017 subiu
para 12,7%, bem como o contingenciamento dos gastos publicos relacionados a
saude, educacio e assisténcia que afetam diretamente as politicas publicas e as
classes sociais mais vulneraveis e que dependem diretamente de beneficios e
servicos do Estado que garantem a sua subsisténcia, e dessa forma essas
consequéncias tendem a piorar a qualidade de vida de uma parte significativa da
populacgao brasileira.(BLUME, 2022).

Em 2021 o BPC passa por uma nova alteragcdo na LOAS a partir da lei
n°14.176/2021. A primeira modificagao que a presente lei definiu, foi que a renda per
capita mensal das familias que recebem o BPC e a partir da publicagao desta lei, o
critério de renda passaria a ser menor ou igual a %4 salario minimo, ja que
anteriormente o critério era até 14 salario minimo. A alteragdo mais significativa que
a lei n° 14.176 trouxe, foi ampliagdo do limite no critério de renda familiar ser menor
ou igual a %2 salario minimo, para até 2 (meio) salario minimo nas seguintes

condigdes:
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[...]JArt. 20-B. Na avaliagao de outros elementos probatérios da condi¢cdo de
miserabilidade e da situagao de vulnerabilidade de que trata o § 11 do art. 20
desta Lei, serdo considerados os seguintes aspectos para ampliagdo do
critério de afericdo da renda familiar mensal per capita de que trata o § 11-A
do referido artigo:

| - o grau da deficiéncia;

Il - a dependéncia de terceiros para o desempenho de atividades basicas da
vida diaria; e

lll - o comprometimento do orgamento do nucleo familiar de que trata o § 3°
do art. 20 desta Lei exclusivamente com gastos médicos, com tratamentos de
saude, com fraldas, com alimentos especiais € com medicamentos do idoso
ou da pessoa com deficiéncia ndo disponibilizados gratuitamente pelo SUS,
ou com servicos nao prestados pelo Suas, desde que comprovadamente
necessarios a preservacao da saude e da vida (BRASIL, 2021).

A partir deste artigo, € necessario destacar que tal modificagcdo ndo mudara e
sera para todos de uma forma geral, mas observando os critérios ja apresentados,
em determinados casos a analise da renda pode ser ampliada, passando a ser de Y2
(meio) salario minimo. Essa ampliagao € considerada uma conquista, tendo em vista
o critério de renda anterior, pois antes, as familias que tinham a renda superior a 74
de salario minimo tinham seus Dbeneficios suspensos, o0s gastos
advindos/decorrentes da deficiéncia como ja foi assinalado ndo eram considerados,
mas a partir do artigo desta lei, eles serao considerados e analisados a partir de uma
avaliacao biopsicossocial observando os incisos § 1° e 2° do art. 2° da lei
n°13.146/2015 (Estatuto da pessoa com deficiéncia), que considera o grau da
deficiéncia, o contexto socioambiental, psicolégico e pessoal de cada usuario, bem
como as suas limitagdes e as restrigdes que impossibilitam a participagao plena da

pessoa com deficiéncia em sociedade (BRASIL, 2021).

Os critérios que tratam o método de ampliagcdo da avaliagdo para a
concessao a partir do inciso § 1° e 2° do art. 2° da lei n°13.146/2015, que sao, o grau
de deficiéncia e a dependéncia de terceiros para realizar as atividades da vida
cotidiana, ainda ndo foram regulamentados pelo INSS, no processo de concessao e
avaliacdo do BPC. As avaliagbes que permanecem até a regulamentacdo de tal
ampliagdo apresentadas na lei, permanecem sendo a avaliagdo meédica e avaliagao
social, que sao realizadas pela Pericia Médica Legal e pelo Servigo Social do INSS
(BRASIL, 2021).


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2015/lei/l13146.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2015/lei/l13146.htm
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E importante salientar, que a ampliagcdo para a renda ' (meio) salario minimo
e os critérios de ampliagdo permanecem somente no papel, e que anteriormente, os
assistentes sociais poderiam elaborar pareceres sociais que permitiam a
relativizagdo em relagao ao critério de renda mediante as necessidades das pessoas
com deficiéncia e aos idosos que eram atendidos no INSS. A ampliacido desses
critérios, serdo uma ferramenta essencial e que contribuem para a protecao social
da pessoa com deficiéncia, no acesso aos seus direitos e para a justica social
(BRASIL, 2021).

Ainda na lei 14.176/2021 na sec¢ao VI, é regulamentado o Auxilio-Incluséao,
previsto no art. 94 da Lei n® 13.146/2015 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia) que
vem como um instrumento de incentivo para a insergcdo da pessoa com deficiéncia
no mercado de trabalho. O Auxilio inclusao corresponde ao pagamento de 50% do
valor do BPC juntamente com o salario, o BPC ficara suspenso enquanto o usuario
estiver contribuindo para a previdéncia com a carteira de trabalho assinada. As
condigdes para a concessao do auxilio sdo de que o requerente seja beneficiario do
BPC ou tenha sido beneficiario do BPC nos ultimos cinco anos, além da
remuneragao limitada a dois salarios minimos. Também €& necessario que o usuario
esteja inscrito e com o cadastro atualizado no CadUnico, a inscrigéo regular no CPF,
sendo essencial que atenda aos critérios relacionados a renda familiar per capita

necessaria para o acesso ao beneficio.

O auxilio inclusao veio com a proposta de possibilitar uma maior inclusao da
pessoa com deficiéncia no mercado de trabalho e abrir possibilidades de uma maior
autonomia através de uma independéncia financeira. Apesar de aparentar uma
maior ampliagdo de investimentos para as pessoas com deficiéncia, o Auxilio
Inclusdo implementado pela lei n° 14.176/2021, ndo visa mudangas em relagao aos
critérios de renda estabelecidos pelo BPC, ja que a lei traz a discussédo sobre a
possibilidade de ampliagdo da renda mensal familiar para 12 (meio) salario minimo,
porém, a mesma permaneceu somente no papel. O que ja torna-se visivel a sua
insuficiéncia, tendo em vista que a pessoa com deficiéncia ja tem um custo material
muito caro dentro da sua realidade, ao custear medicamentos, tratamentos, etc., o
qual é agravado pela insuficiéncia das politicas publicas voltadas para esse publico,

levantando assim uma barreira para o acesso dos direitos que garantem a dignidade


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2015/lei/l13146.htm
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humana desses sujeitos. Além do desafio material, o auxilio ndo considera todos os
desafios que a deficiéncia traz ao cotidiano enquanto sujeito social que possui suas
demandas cotidianas que precisam ser atendidas, pois também se faz necessario
enxergar a pessoa com deficiéncia em sua totalidade, a vista que sao pessoas que

nao estao restritas somente a questdes voltadas a deficiéncia.

Outro desafio que a lei traz, esta relacionado ao grupo em que o auxilio foi
destinado, as pessoas com deficiéncia moderada ou grave, um grupo com maior
grau de dependéncia de terceiros. Tal estabelecimento possibilita 0 acesso ao
mercado de trabalho a este grupo, mas nao propde meios na lei que contribuam para
esse acesso, tendo em vista que no mundo do trabalho atual, raramente tem sido
garantido o acesso da pessoa com deficiéncia no mundo do trabalho. Porém, a lei n°
14.172/2021 desconsidera as oportunidades da pessoa com deficiéncia leve ao
auxilio, o que acaba por segregar um grupo que também possui seus desafios
cotidianamente, que também, pela deficiéncia encontra dificuldades na tentativa de
ingressar no mercado de trabalho. E correto afirmar que o auxilio inclusdo de certa
forma concretizou um processo de exclusao que ja ocorria em meio a burocracia do
acesso ao BPC, dado que as pessoas com deficiéncia com grau leve muita das vezes
depararam-se com uma maior barreira na garantia desse beneficio por nao ser
"deficiéncia o suficiente", portanto, com o auxilio inclusdo sendo voltado
especificamente para pessoas com deficiéncia moderada para o mais grave, s6
contribui para uma maior exclusao das pessoas com o grau mais leve de deficiéncia.
Com base nisso, encontra-se uma grande contradigdo, pois a0 mesmo tempo que
esse auxilio vem com uma proposta de incluir certo publico no mercado de trabalho,
ele também contribui para que outro grupo social fique desassistido, favorecendo

para uma maior desigualdade social.

Apesar da medida para contratacdo desse publico ser prevista pela Lei de
Cotas para Pessoas com Deficiéncia (8.213/91), ter sido fundamental para inclusao
desse publico no mercado de trabalho, ela por si s6 nao analisa as demandas que
envolvem uma insercao igualitaria da pessoa com deficiéncia em um ambiente de
trabalho. Ainda se percebe um desafio na garantia de uma maior acessibilidade,

tendo em vista que as empresas nao estdo preparadas para receber as pessoas com
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deficiéncia. Na questao de mobilidade urbana, pois mesmo que se tenha garantido
por lei, ele ainda é limitado. A questado das condigdes fisicas das empresas, que nao
sao feitas para receber este grupo mesmo que embora a Lei de Cotas para a pessoa
com deficiéncia tenha o acesso garantido, essas barreiras fisicas acabam por
dificultar a inser¢ao da pessoa com deficiéncia no mercado de trabalho, portanto, o
auxilio inclusdao nao da conta dessas questdes para a insergdo e permanéncia da

pessoa com deficiéncia no mercado de trabalho.

O Auxilio Inclusao também realiza uma modificagdao em relagcao a avaliagao
social, e a partir dessa lei a mesma podera ser realizada por videoconferéncia. Algo
que também vem a ser um desafio, tendo em vista que os atendimentos presenciais
nao consideram todas as questdes de acessibilidade para que a pessoa com
deficiéncia possa ter seu atendimento no INSS. A realizagdo de uma
videoconferéncia para realizar uma avaliagao social torna-se uma barreira, tendo em
vista que, embora a tecnologia tenha uma predominancia mundial atual, existem
grupos que nao conseguem acessar essa tecnologia, e essas questdes precisam ser

consideradas, para que nao impossibilite 0 acesso dos usuarios a seus beneficios.

CONSIDERAGOES FINAIS

O contexto historico da deficiéncia demonstra que nem sempre as pessoas
com deficiéncia foram consideradas sujeitos de direitos, protagonistas de sua vida e
histéria. A eles era oferecido a segregacao e o afastamento, pois o corpo deficiente
era algo muito distante do que era “normal”, e por isso “cabia” a sociedade a
exclusdo. E muito recente pensar a deficiéncia como um fendmeno complexo que
envolve caracteristicas que evidenciam desigualdades e barreiras de cunho social,

econdmico, cultural e politico.

A deficiéncia quando considerada, estava destinada ao olhar do modelo
biomédico, que a definia como algo particular, uma “tragédia pessoal” causada por
uma questdo de saude, doenca ou acidente na vida cotidiana. A deficiéncia era mais
uma vez considerada algo a ser adequado ao padrao social, mas dessa vez com o

apoio e cuidado meédico. Tal visdo desconsidera a participacdo da pessoa com
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deficiéncia na sociedade, e torna impensavel o envolvimento da pessoa com
deficiéncia em questdes culturais e sociais, reforcando o vinculo de dominagao e

exclusao social da pessoa com deficiéncia.

Essa concepcéao perde forgas a partir da década de 1970, com a emergéncia
do modelo social através dos movimentos sociais que ocorriam naquela época em
varias partes do mundo, e contribuiram para a compreensao da deficiéncia também
no seu contexto social. A constituicdo da UPIAS foi fundamental para a resisténcia
da pessoa com deficiéncia em buscar o seu espago que tanto foi negado, e tal
movimento contribuiu para romper com o pensamento tradicional da deficiéncia,
para que ela ndo fosse vista como um problema pessoal, mas como uma questao
social, de direitos humanos e de justiga social, pois a pessoa com deficiéncia € um
ser social. E importante ressaltar, que os movimentos sociais que ocorreram naquela
época, tiveram grande proporgao e chamaram a atengéo no contexto mundial para a
questao da deficiéncia, e € a partir desses movimentos que a deficiéncia se constitui

no contexto social e torna-se objeto de direitos.

Neste sentido, a inser¢cao de direitos destinados as pessoas com deficiéncia
nos artigos da Constituicdo Federal de 1988 foram uma das primeiras conquistas,
pois a partir dela é implementada assisténcia social como uma ferramenta
fundamental para o enfrentamento da pobreza e da desigualdade social, a
constituicdo se propde a superar a desigualdade social e a pobreza por meio da
implementagdo de politicas publicas que possam garantir a todo sujeito de direito
que estiver em situacdes de vulnerabilidade social, possa acessar os mecanismos
de protecdo social por meio das politicas de assisténcia. E portanto, o BPC se
configura como um avango historico para o idoso e a pessoa com deficiéncia, sendo
uma importante ferramenta de protecao social, pois a quem necessitar um salario

minimo que garanta o atendimento as suas necessidades basicas.

Desde a sua implementagcao, o BPC possui varias modificagdes ao classificar
0 que era a deficiéncia e quem eram essas pessoas, € neste processo a CIF
contribuiu para que a deficiéncia fosse compreendida ndo sé no seu contexto
bioldégico, mas também no conceito individual, social, politico e econdmico para que
o BPC seja estendido a todos. Apesar do estabelecimento da CIF ser algo que

trouxe um novo sentido a compreensao, por isso modificou e contribuiu para o
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conceito de deficiéncia. entretanto, na sua implementacido ndo € questionada a
maneira em que a lei trata a pessoa com deficiéncia como “incapaz” para o trabalho,
mas na realidade, a incapacidade se encontra nas restricdes, barreiras e preconceito
que a prépria sociedade produz, e ndo no individuo, mas na interacdo desse

individuo com o0 mundo em que vive.

O ano de 2016 é marcado pela entrada dos governos de direita no poder, e
através delas, é estabelecido de decretos, leis e emendas que tornam a concessao
e 0 acesso do BPC e a outros beneficios cada vez mais burocratico e inacessivel.
tendo em vista que atualmente o maior critério de acesso ao BPC ¢é por meio da
renda, sem considerar de maneira igual a deficiencia e as necessidades cotidianas
do sujeito que possui a deficiencia. A regulamentagéo dessas legislagdes atuam em
sentido contrario tendo em vista as orientagdes do STF em relacdo ao critério de
renda ser insuficiente para determinar as vulnerabilidades da pessoa com
deficiéncia, tal critério desconsidera a Constituicao quando estabelece um critério de
renda de 7 de salario minimo que fere a dignidade da pessoa com deficiéncia
quando nao considera questdes relacionadas a vida social, a subsisténcia desse
sujeito que também se insere no contexto social. E portanto, a falta dessa
modificagdo torna um desafio garantir as necessidades da pessoa com deficiéncia
por meio de um salario baseado no atual critério de renda. Entende-se que essa
legislacao dificulta 0 acesso quando deveria ampliar 0 acesso ao beneficio, quando
0 mesmo coloca exigéncias que dentro do funcionamento do BPC sao muito dificeis

de atender.

Compreende-se que o auxilio inclusdo é um beneficio necessario e
importante, entretanto, a regulamentagdo do auxilio inclusao é bastante tardia, tendo
em vista que a Lei Brasileira de Inclusdo prevé a sua regulamentagdo em 2015.
Nesse sentido, é importante ressaltar que o Auxilio Inclusdo apesar de seus
avangos, possui a necessidade de ter o olhar sobre o lugar onde as pessoas com
deficiéncia ocupam em nossa sociedade e das restricdes que se tem de fato para

acessar o mercado de trabalho e os demais espagos dentro de nossa sociedade.

Portanto, € necessario que sejam elaboradas leis e legislagbes que
considerem de fato a participagdo da pessoa com deficiéncia, pois a partir desta

pesquisa, compreende-se que essas modificacdes estdo em sentido contrario a



28

participacado dessa populacdo, quando dificultam e tornam o acesso aos beneficios e
servicos publicos um desafio e desconsideram as particularidades advindas da
deficiéncia. E nesse sentido, a protecdo social da pessoa com deficiéncia
encontra-se ameacgada devido as perdas do beneficio sem aviso prévio que
reforcam a judicializagcdo do beneficio que contribuem para o esgotamento e para o

“‘pente fino” nas politicas assistenciais.

Sendo assim, este estudo contribui para a trajetéria de formagao académica e
profissional, pois sdo a partir dos atravessamentos no que diz respeito aos direitos
das pessoas com deficiéncia que o profissional de Servigo Social se insere e se
intensifica, na defesa dos direitos e na reduc&o das desigualdades tendo em vista a
sociedade que ndo compreende o0 espacgo que a pessoa com deficiéncia ocupa na
sociedade. Este trabalho contribui para a reflexdo sobre a deficiéncia sob novas
perspectivas, da resisténcia na luta pelos direitos da pessoa com deficiéncia, da sua
trajetéria até a consolidagdo de leis que visassem garantir a prote¢cdo social.
Também é relevante para a pessoa com deficiéncia, pois a partir dele, é possivel
compreender como as modificagdes do BPC, e a implementagao do Auxilio-Inclusao
vao se manifestar a partir de sua realidade, no acesso aos beneficios e na insergéao

ao mercado de trabalho.
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