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O SERVICO SOCIAL E A AVALIACAO SOCIAL NO BPC

3.1 — O Servigo Social enquanto profissdo e sua atuagcdo no ambito
previdenciario

O Servigo Social no Brasil se afirma como profisséo estreitamente ligada
ao setor publico apesar de vincular-se também a organizagfes privadas. No
ambito publico, sua atuacéo esta relacionada ao planejamento, operacionalizacao e

viabilizacdo das politicas sociais e de servicos sociais por parte do Estado.

O assistente social € o profissional que se dedica ao planejamento,
operacionalizacdo e viabilizacdo dos servigos sociais a populacdo. Ele é o agente
que atua na “linha de frente” nas relacdes entre a instituicdo e a populagédo usuaria
a partir de aspectos particulares da situacdo de vida relativos a sadde, moradia,
educacdo, etc. A partir dessas expressdes concretas das relagdes sociais no
cotidiano da vida dos individuos e grupos que o profissional de Servigo Social
efetiva sua intervencdo. O seu principal instrumento de trabalho é a linguagem e
ele dispbe de relativa autonomia no exercicio de suas funcdes institucionais. A
experiéncia profissional no trato direto com a populacdo possibilita ao assistente
social um maior conhecimento sobre a realidade desses segmentos e uma maior

proximidade com a populagédo usuaria. (IAMAMOTO, 1996).

O Servico Social surge na década de 30 como parte integrante de um
movimento mais amplo de bases doutrinarias ligadas a Igreja Catdlica e a
necessidade de uma atuacdo mais direta sobre a questdo social, tendo como pano
de fundo a agudizacéo da crise social e as grandes mobilizacGes operarias daquele

periodo.

Nas duas primeiras décadas do século XX a situagdo das classes

subalternas era muito precéaria, o que levou a um grande fortalecimento do

! Embora néo seja o objetivo deste trabalho analisar historicamente a constituicdo do Servico
Social, enquanto profissdo consideramos pertinente trazer alguns aspectos relativos a questao
tendo em vista suas especificidades e caracteristicas.
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Movimento Operario e uma forte pressdo reivindicatoria frente ao Estado e a
sociedade. A Igreja Catolica tomou a iniciativa de praticas assistenciais, pois o
Estado era incapaz de implantar uma politica social abrangente. Aliada a esta
questdo soma-se a perda do poder e influéncia da Igreja o que a levou a langar
mé&o de um movimento chamado Reacdo Catolica, no sentido de congregar leigos

e intelectuais capazes de fortalecer o seu papel.

Segundo lamamoto (1996), uma das frentes mobilizadas pelo
movimento catélico é o da formagdo doutrinaria de militantes femininas para
atuarem preferencialmente com mulheres e criangas numa acgdo de ““soerguimento
moral da familia operaria”. O Servico Social aparece para essas militantes como
uma alternativa profissionalizante as suas atividades de apostolado social. A
profissdo emerge como uma atividade com bases mais doutrindrias do que
cientificas, mas posteriormente sofre um processo de laicizacdo e ampliacdo do

suporte técnico-cientifico.

Para lamamoto “o Servigo Social tem na questdo social a base de sua
fundacdo como especializacdo do trabalho” (2000, p. 27). Dessa forma, a historia
da profissdo se mescla com as formas de enfrentamento da questdo social no
Brasil. O Estado sO passou a intervir na questdo social e ter maior atencdo as
desigualdades sociais quando essas passaram a representar uma ameaca a ordem
vigente. Mesmo assim, sua atuacdo ndo foi no sentido de reduzir as desigualdades

e sim de atenuar os conflitos mesclando repressao e assistencialismo.

Com a expansdo e 0 aumento da pressdo do proletariado urbano
organizado, o Estado se vé obrigado a incorporar parte das reivindicagdes
populares ampliando a base de reconhecimento legal da cidadania através da
garantia de direitos sociais. Para o Servigo Social isso significou a racionalizagao
da atividade profissional e a atuacdo direta na execucdo das politicas sociais
através da prestacdo de servicos sociais pelo Estado. De acordo com lamamoto:
“O Servigo Social deixa de ser um instrumento de distribuicdo da caridade da
classe dominante, para se transformar, prioritariamente, em uma das engrenagens

de execucéo da politica social do Estado e de setores empresariais”. (1992, p. 31).

O surgimento e desenvolvimento das grandes entidades assistenciais de

natureza estatal ou privada (LBA, SESI, Fundagdo Ledo XXIII, etc.),
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contribuiram para o processo de legitimizacdo e institucionalizagdo do Servico
Social. A profissdo se desenvolve na década de 40 com a expansao dessas grandes
instituicdes assistenciais e previdencidrias, 0 que representou uma enorme

ampliacdo do mercado de trabalho do assistente social.

Quanto a atuacdo do Servico Social na politica previdenciaria, podemos
dizer que a profissdo esta inserida nessa politica desde a década de 1940, quando
0 sistema previdenciario ainda ndo era reconhecido como integrante da seguridade
social. O Servico Social foi oficializado no sistema previdenciario em 1944 no
contexto da expansao previdenciaria dos Institutos de Aposentadorias e Pensdes
(IAPs).

Em 1960 a Lei n° 3.807 unificou a legislacdo referente aos 1APs através
da criacdo da Lei Orgénica de Previdéncia Social (LOPS). A partir da
Constituicdo de 1988 a previdéncia passa a compor a Seguridade Social e em
1990 ocorre a criacdo do INSS através da fusdo de duas entidades que
compunham o Sistema Nacional de Previdéncia e Assisténcia Social: o INPS
(Instituto Nacional de Previdéncia Social) e o IAPAS (Instituto de Administragéo
Financeira da Previdéncia e Assisténcia Social).

De acordo com Yazbek (2007) a definicdo constitucional da Previdéncia
Social como politica de seguridade social redimensionou o debate sobre essa
politica e levou “o Servico Social do INSS a posicionar-se na perspectiva da
afirmacdo e defesa de direitos sociais como constitutivos da cidadania dos
trabalhadores” (YASBEK, 2007, p. 117). Assim, a partir da elaboracdo do
documento Matriz Teorico-Metodologica do Servigo Social no INSS (1994) a
profissdo assume um posicionamento de defesa da Previdéncia Social como
politica pablica de direitos, caracterizada pela democratizagdo, universalidade,

descentralizacdo e redistribuidade.

A Matriz Teorico-Metodologica do Servico Social no INSS e a Instrucéo
Normativa INSS N° 20 de 2007 séo considerados documentos importantes na
definicdo do campo de atuacdo profissional na instituicdo. De acordo com esses
documentos a acdo do Servico Social tem como focos principais a socializagédo de

informacBes previdenciarias, o fortalecimento do coletivo e a assessoria as
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organizagOes publicas e privadas em matéria de previdéncia social, com intuito de

contribuir para o melhor acesso do trabalhador aos direitos previdenciarios.

Além desses documentos, as acdes profissionais do Servi¢o Social do
INSS % sdo descritas na Lei 8.213/91 no que se refere as competéncias

profissionais no &mbito da instituicdo:

Art. 88. Compete ao Servico Social esclarecer junto aos beneficiarios seus
direitos sociais e 0s meios de exercé-los e estabelecer conjuntamente com eles o
processo de solucdo dos problemas que emergirem da sua relagdo com a
Previdéncia Social, tanto no ambito interno da instituicdo como na dindmica da
sociedade. (Lei 8.213/91)

A contra reforma da previdéncia exigiu a readequacdo dos servigcos
prestados pelo INSS enquanto 6rgdo operacionalizador da politica previdenciaria
dando énfase a visdo do seguro e da protecdo individual. A partir de entdo, o
Servigo Social sofreu sérias restricbes que vao desde a tentativa de extingdo do
servico via medida provisoria em 1998 (revertida logo depois apds mobilizagdo) e
perda da estrutura organizacional em 1999, até a reducdo do alcance de
instrumentos técnicos como parecer social. Somada a essas questdes o reduzido
guantitativo de profissionais que atuavam no INSS, ap6s décadas sem concurso
publico, comprometia seriamente a existéncia do servico a ser oferecido a
populacédo usuaria. (CFESS, 2011).

Podemos dizer que a atuacdo do Servico Social na Previdéncia Social
caminhou ao lado da prdépria profissionalizacdo da profissdo no pais, passando da
intervencdo assistencialista e funcional para o campo do direito social. Esta
transicdo marcada por mobilizacBes e discussdes foi iniciada de forma mais
coletiva no final da década de 1980. A profissdo sobreviveu aos serios ataques
sofridos na década de 90 através da organizagdo da categoria que contava com um
quadro em crescente reducdo. Por conta das alteracdes na analise para 0 acesso ao
BPC o INSS recebe em 2009 novos profissionais (900 assistentes sociais) que

renovam o quadro da instituicdo e passam a atuar em diversas frentes de trabalho,

2 As acBes profissionais do Servico Social do INSS fundamentam-se no art. 88 da Lei n° 8.213,de
1991, no art. 161 do RPS (Decreto n° 3.048/99), na Instrucdo Normativa INSS n° 20/2007, art.
411, 412 e 413 e na Matriz Tedrico-Metodoldgica do Servigo Social da Previdéncia Social
publicada em 1994
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mas principalmente na analise para acesso ao BPC para pessoas com deficiéncia

através da Avaliacdo Social.

3.2 - O acesso ao BPC para pessoas com deficiéncia: o papel da

Avaliagcao Social

A inser¢cdo do Assistente Social na avaliagdo do BPC foi vista pela
categoria como uma vitdria para o Servigo Social enquanto profissdo através da
valorizacdo da atuacdo e competéncia profissionais. Havia uma grande
expectativa da propria categoria profissional no sentido de trazer para a analise do
beneficio uma visdo além da pericia médica que pudesse contemplar as questdes
sociais que envolvem a vida dos requerentes. Alem disso, essa insercdo também
representou para o Servico Social do INSS uma conquista e ampliacdo da
intervencdo profissional de uma categoria que foi praticamente extinta da

instituicdo e que na década de 90 sofreu embates significativos.

Entendemos a Avaliagdo Social como um instrumental técnico-operativo
utilizado pelo Assistente social na analise das barreiras e limitagfes vividas pelas
pessoas com deficiéncia e sua relacdo com o contexto socioambiental em que
vivem. Consideramos que a avaliacao social no BPC pode ser vista como uma das
atribuicdes e competéncias do profissional de Servi¢o Social no que diz respeito a
realizacdo de ““estudos sdcio-econdmicos com os usuérios para fins de beneficios
e servicos sociais junto a oOrgdos da administragdo publica direta e indireta,
empresas privadas e outras entidades” conforme preconiza a Lei de

Regulamentacdo da Profisséo (Lei n® 8662/93).

O estudo social, a pericia social, o laudo social e o parecer social fazem
parte da metodologia de trabalho do Assistente Social que pode dar visibilidade,
por meio do seu trabalho, as dinamicas dos processos sociais que constituem o
viver dos sujeitos. A Pericia Social diz respeito a uma avaliacdo, exame ou
vistoria, solicitada ou determinada sempre que a situacdo exigir um parecer
técnico ou cientifico de uma determinada area do conhecimento. Ela é realizada
por meio do estudo social e implica na elaboracdo de um laudo e emissdo de um

parecer para a sua construcdo, o profissional faz uso dos instrumentos e técnicas
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pertinentes ao exercicio da profissao, sendo facultado a ele a realizacdo de tantas
entrevistas, contatos, visitas, pesquisa documental e bibliografica que considerar
necessarias para andlise e interpretacdo da situacdo em questdo e a elaboracdo do
parecer (FAVERO, 2003).

A partir da insercdo da Avaliacdo Social para fins de concessédo do BPC
para PcD foi necessario a contratacdo de um grande nimero de assistentes sociais
para atuarem no INSS. O quadro de Servico Social estava muito defasado tendo
em vista que o ultimo concurso ocorreu ha aproximadamente vinte anos. O edital
do Concurso® que ofereceu 900 vagas para o Cargo de Analista de Seguro Social

com formacéo em Servico Social tinha a seguinte descri¢do das atividades:

2.1. Analista do Seguro Social com formacéo em Servico Social

2.1.1. Descricdo das atividades: Prestar atendimento e acompanhamento aos
usuarios dos servicos prestados pelo INSS e aos seus servidores, aposentados e
pensionistas; elaborar, executar, avaliar planos, programas e projetos na area de
Servigo Social e Reabilitacdo Profissional; realizar avaliagdo social quanto ao
acesso aos direitos previdenciarios e assistenciais; promover estudos socio-
econdmicos visando a emissdo de parecer social para subsidiar o reconhecimento
e a manutencao de direitos previdenciarios, bem como a decisdo médico-pericial;
e executar de conformidade com a sua area de formacao as demais atividades de
competéncia do INSS.

(Edital do Concurso Publico para o cargo de Analista do Seguro Social, 2008)

Os candidatos classificados no referido concurso foram convocados em
2009 e receberam treinamento juntamente com outros assistentes sociais que ja
compunham o quadro do INSS. A partir de setembro do mesmo ano esses
profissionais iniciaram a Avaliagdo Social no BPC a partir do instrumento que

explicaremos brevemente a seguir.

3.2.1 - Oinstrumento de Avaliacdo Social

O Instrumento total de avaliacdo, denominado “Avaliacdo da Deficiéncia e
do Grau de Incapacidade para Acesso ao BPC”, é composto pela Avaliacdo Social

e Avaliacdo Médico-pericial, nele trés componentes sdo avaliados: Funcgdes do

% Em novembro de 2008 foi publicado o Edital do Concurso Publico para o cargo de Analista do
Seguro Social com formagao em Servico Social com 900 vagas para o INSS
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corpo (analisado pelo médico perito), Fatores Ambientais (analisado pelo

assistente social) e Atividades e Participacdo (analisado por ambos).

Como o objetivo de nosso estudo esta voltado para a Avaliacdo Social,
destacamos o0 que compete ao Assistente Social analisar segundo a Portaria
MDS/INSS N° 1 de 24/05/11:

Art. 2° Os instrumentos para avaliacdo da deficiéncia e do grau de incapacidade
destinam-se a utilizacdo pelo Assistente Social e pelo Perito Médico, do quadro
do Instituto Nacional do Seguro Social - INSS, com a finalidade de qualificar a
deficiéncia, as barreiras e dificuldades encontradas pela pessoa na interacdo com
seu meio, da seguinte forma:

| — Assistente Social:

a) avaliacdo social, considerando e qualificando o componente *“Fatores
Ambientais”, por meio dos dominios: produtos e tecnologia; condicdes de
moradia e mudancas ambientais; apoio e relacionamentos; atitudes; e servicos,
sistemas e politicas;

b) avaliacdo social, considerando e qualificando o componente “Atividades e
Participacdo — Parte Social”, para requerentes com idade igual ou superior a
dezesseis anos, por meio dos dominios: vida doméstica; relagdes e interacfes
interpessoais; areas principais da vida; e vida comunitaria, social e civica;

c¢) avaliacdo social, considerando e qualificando o componente “Atividades e
Participacdo — Parte Social”, para requerentes com idade de trés a quinze anos,
por meio dos dominios: relagdes e interagdes interpessoais; areas principais da
vida; vida comunitéria, social e civica;

d) avaliacdo social, considerando e qualificando o componente “Atividades e
Participacdo — Parte Social”, para requerentes com idade de seis meses a dois
anos, por meio dos dominios: relacfes e interacdes interpessoais; areas principais
da vida; e

e) avaliagdo social, considerando e qualificando o componente “Atividades e
Participacdo — Parte Social”, para requerentes com idade inferior a seis meses,
com valor maximo em todos os dominios, denotando dificuldade completa.
(BRASIL, 2011c)

Os Fatores Ambientais constituem o ambiente fisico, social e de atitude
em que as pessoas vivem e conduzem sua vida. Esses fatores sdo externos aos
individuos e podem ter uma influéncia positiva ou negativa sobre seu desempenho
enguanto membro da sociedade, sobre a sua capacidade de executar a¢es ou
tarefas, ou sobre a funcdo ou estrutura do corpo. Os Fatores Ambientais sao
constituidos por: Ambiente Fisico (territdrio onde vive e as condigdes de vida
considerando a acessibilidade ou insalubridade); Ambiente Social (relacbes de
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convivio familiar, comunitario e social, considerando a acessibilidade as politicas
publicas, a vulnerabilidade e o risco pessoal e social) e Atitudes (sdo as
consequéncias observaveis dos costumes, pratica, ideologias, valores que
influenciam o comportamento individual e a vida social em todos os niveis).
(BRASIL, 2007c, p.116). O componente Atividades e Participacdo representam
como € realizada uma tarefa ou acdo pelo individuo e seu envolvimento em
situacBes do cotidiano de vida, tais como: cooperacdo familiar, relacdes sociais,
relacionamento e responsabilidades no ambito escolar e comunitario. (BRASIL,
2007c, p.105).

Cada componente (Fatores Ambientais e Atividade de Participacdo) €
composto por dominios. Dominio é um conceito utilizado pela CIF que significa
conjuntos praticos e significativos de acOes, tarefas ou areas da vida que serdo
analisados. Os dominios podem estar relacionados a nivel individual (ambiente
imediato do individuo) ou social (estruturas sociais predominantes na sociedade
ou comunidade que tém impacto na vida do individuo). O componente Fatores
Ambientais é composto por 5 dominios (produtos e tecnologia, condi¢des de
moradia e mudancas ambientais apoio e relacionamentos, atitudes e servigos,
sistemas e politicas). O componente Atividades e Participacdo ¢ composto por 4
dominios (vida doméstica, relacdo e interacdes interpessoais, areas principais da

vida comunitéria, social e civica).

A Folha de Rosto da Avaliacdo Social contém os dados cadastrais da
pessoa com deficiéncia, tais como endereco, documentacdo e escolaridade. A
folha seguinte, ou seja, 0 instrumento em si, inicia com um espa¢o em branco para
0 Assistente social relatar a Histéria Social do requerente e, posteriormente, o
documento apresenta os componentes que serdo analisados pelo assistente social:

Fatores Ambientais e Atividades de Participacao.

Uma das preocupacdes dos profissionais que lidam com a Avaliacao
Social é a complexidade do instrumento, mais conhecido pelos assistentes sociais
como formulario de avaliacdo (em anexo). Podemos dizer que o formulario tem o
objetivo de captar diversas expressdes da vida dos requerentes e se constitui em
uma extensa gama de questdes a serem analisadas pelo profissional. Tendo em

vista essa complexidade, apresentamos a seguir 0s principais itens do formulario:
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FATORES AMBIENTAIS:

| - Produtos e Tecnologia: Refere-se a qualquer instrumento, equipamento ou
tecnologia adaptado para melhorar a funcionalidade de uma pessoa incapacitada.
Analisa a disponibilidade ou acesso com dificuldade (despesa, distancia entre o

domicilio e o local de acesso, qualidade e periodicidade).

Il - CondicBes de moradia e mudancas ambientais: Refere-se ao ambiente
natural ou fisico. Analisa o grau de vulnerabilidade e de risco social

(acessibilidade, insalubridade e precarizacdo do ambiente, etc.).

Il - Apoio e relacionamentos: Refere-se as pessoas que fornecem protecao,
apoio fisico ou emocional; aos relacionamentos com outras pessoas, na casa, no
local de trabalho, escola ou apoio em outros aspectos das suas atividades
diarias. Analisa a disponibilidade de apoio e relacionamentos; relacionamentos
insatisfatorios, que dificultam o convivio, no ambito das relacBes familiares,

comunitarias, institucionais e sociais.

IV — Atitudes: Referem-se as atitudes que sdo as consequéncias observaveis do
costumes, praticas, ideologias, valores e normas. Atitudes que influenciam o
comportamento individual e a vida social em todos os niveis, dos relacionamentos
interpessoais e sociais. Analisa as atitudes preconceituosas, discriminatérias e/ou
negligentes, que influenciam o comportamento e as acGes da pessoa com

deficiéncia

V - Servicos, sistemas e politicas: Referem-se a rede de servicos, sistemas e
politicas garantidoras de protecdo social. Analisa se a pessoa com deficiéncia tem
acesso aos servigos e politicas ou se 0 acesso é disponivel e ndo supre suas

necessidades.
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ATIVIDADES E PARTICIPACAO:

VI - Vida Doméstica: Refere-se a realizacdo das acdes e tarefas domésticas do
dia a dia. Analisa a limitacdo da capacidade de executar uma tarefa; capacidade de

executar e desempenhar tarefas com auxilio ou assisténcia pessoal.

VII - Relacéo e interagdes interpessoais: Refere-se a realizacdo de acdes que sdo
necessarias para estabelecer com outras pessoas, interacfes pessoais de maneira
contextual e socialmente estabelecidas. Analisa a limitagdo no desempenho para
manter relacfes interpessoais e de controlar comportamentos de maneira

contextual e socialmente estabelecida.

VIII - Areas principais da vida: Referem-se a realizacdo das tarefas e agbes
necessarias para participar das atividades de educacdo e nas transagoes
econbmicas. Analisa a limitacdo na capacidade de participar e desempenhar

determinada tarefa.

IX - Vida comunitéria, social e civica: Referem-se as ac¢0es e tarefas necessarias
para participar da vida social organizada fora do ambito familiar, em areas da vida
comunitéria, social e civica. Analisa a limitacdo na capacidade de participar e
desempenhar determinadas atividades relacionadas a vida comunitaria, social e

civica.

O instrumento de Avaliacdo Social é composto de perguntas que norteiam
a analise dos dominios. Ndo ha possibilidade de descrevermos a totalidade das
questdes que serdo analisadas pelo assistente social, mas traremos duas perguntas

do componente Fatores Ambientais a titulo de ilustracao.

No referido componente existe um dominio chamado Condicdes de
moradia e mudancas ambientais onde consta a seguinte questdo: “Nivel de
vulnerabilidade e risco social do territério de moradia (existem quaisquer aspectos

climaticos ou evento natural ou de causa humana que sejam um problema para a
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pessoa com deficiéncia, tais como: morro, corrego, possivel desabamento,

inundacdes ou tempestades, poluicdo e/ou elevada violéncia?). (BRASIL, 2011)

Essa pergunta procura identificar no ambiente em que a pessoa esta
inserida elementos que podem ser considerados como uma barreira, ou seja, algo
que nas condicdes de moradia prejudique ou intensifique a problematica vivida

por essa pessoa com deficiéncia.

Em outro dominio dos Fatores Ambientais denominado Servicos, sistemas
e politicas consta uma questdo sobre os servigos de saude bastante interessante:
“Servicos, sistemas e politicas de satde (hospitais, postos de salde, programa de
saude da familia e servicos de habilitagdo e reabilitacdo, entre outros, estdo
disponiveis para suprir as necessidades da pessoa com deficiéncia?)”. (BRASIL,
2011).

Essa pergunta tem o objetivo de saber se aquela pessoa com deficiéncia
tem acesso aos servicos de saude, reabilitacdo, entre outros, de forma que sejam
supridas as suas necessidades. A analise esta baseada na situacdo vivida pela
requerente em sua localidade. Assim, uma pessoa com deficiéncia que resida em
determinado municipio pode ter garantido o seu atendimento satisfatorio,
enguanto outra que resida no municipio ao lado pode apresentar grandes

dificuldades de acesso e acompanhamento pelos servigos de salde.

Dessa forma, observamos que as perguntas que norteiam a analise do
assistente social no Instrumento de Avaliacdo Social procuram identificar
questdes relacionadas nédo so a deficiéncia e incapacidade, mas a sua relacdo com
a sociedade em que o sujeito esta inserido, os aspectos familiares, comunitarios, a
localidade, a oferta de servicos e politicas, etc. Em um pais como o Brasil, com
tanta diversidade, questfes como essas se tornam essenciais para analisar o sujeito
em seu meio social e como essa relacdo se da de modo positivo, garantindo os
seus direitos e apoio necessarios, ou de modo negativo, demonstrando que a
pessoa com deficiéncia convive com questdes que acentuam a sua problematica,
tais como: falta de acesso a servigos publicos, condi¢cdes de moradia precaria,

violéncia urbana, auséncia de apoio familiar, etc.
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Segundo Moreira (2010) a avaliacdo ndo deve ser realizada de forma
segmentada, pois os fatores ambientais sdo muito relevantes, a autora enfatiza

que:

No instrumento usado pelo Assistente Social considerando o objetivo proposto:
avaliar a incapacidade para o trabalho e vida independente para o acesso ao BPC
deve-se priorizara avaliacdo do qualificador desempenho do requerente, ou seja,
avaliar o que o individuo faz em seu ambiente habitual. A avaliacdo realizada nos
fatores sociais deve ser valorizada e trazer mais subsidios para avaliarmos a
dificuldade do requerente no desempenho das atividades e na participagéo.
(MOREIRA, 2010, p. 33).

Assim, a Avaliacdo Social tem uma grande importancia ao avaliar a
incapacidade para o trabalho e vida independente dos sujeitos e sua relacdo com o

ambiente, com a sociedade em que estéo inseridos.

Sobre os diversos itens e perguntas que compfe o Instrumento de
Avaliacdo Social, Moreira ressalta que “as perguntas elencadas nas unidades de
classificacdo, em cada dominio, tém apenas a funcdo de ajudar o processo de
analise” (MOREIRA, 2010, p. 39). A autora esclarece que a realidade é muito
dindmica e que nenhum instrumento técnico deve ser adotado no sentido de

delimitar este entendimento.

Ao analisar e responder as questdes do instrumento de Avaliacdo Social o
assistente social atribui uma pontuacédo de O a 4 baseada no grau de barreira para o
componte Fatores Ambientais e no grau de dificuldade para o componente
Atividade e Participacdo. Essa pontuacdo sdo valores em escala que indicam a

presenca e gravidade de um problema ou situacao, conforme o quadro abaixo:

Quadro 2 - Componentes: Atividades e Participa¢cado e Fatores Ambientais

% Atividades e Participacao Fatores Ambientais
0a4 Nenhuma Dificuldade (0) Nenhuma Barreira (0)
5a24 Dificuldade Leve (1) Barreira Leve (1)

25a49 | Dificuldade Moderada (2) Barreira Moderada (2)
50a95 | Dificuldade Grave (3) Barreira Grave (3)
96 a 100 | Dificuldade Completa (4) Barreira Completa (4)

Fonte: (BRASIL, 2007c, p. 43)
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E importante ressaltar que os resultados dos dominios no correspondem a
soma dos pontos obtidos na avaliacdo desses itens, os valores atribuidos sdo
referéncias para se chegar a valoracao final. Como a Avaliacdo Social é a primeira
a ser realizada a avaliacdo final s6 serd concluida ap6s a Avaliagdo medico-
pericial. Assim, chega-se aos resultados de todos os componentes e 0 sistema com
base em uma tabela combinatoria (em anexo) indicara se aquele requerimento

para 0 BPC foi deferido ou n&o”.

Conforme ja foi dito anteriormente, a Avaliacdo Social é composta por
varios itens e se constitui uma extensa gama de questdes a serem analisadas pelo
assistente social. O que nos chama a atencdo € que 0s Unicos espagos em que 0
profissional dispbe de maior liberdade no instrumento para relatar o que considera
relevante no seu estudo social sdo a Historia Social (no inicio do instrumento) e
Observagdes do Avaliador (ao final do mesmo). O primeiro representa uma
sintese da historia social do requerente e o0 segundo encaminhamentos e
observacdes gerais do entrevistador. Contudo, por mais interessantes que sejam as
anotacOes realizadas nesses espacos elas ndo interferem de forma direta na

pontuacédo da avaliagéo.

Faz-se necessario outro esclarecimento quanto a existéncia de dois tipos de
formulario de Avaliacdo Social: um para pessoas maiores de 16 anos e outro para
menores de 16 anos de idade. Dessa forma, criangas e adolescentes menores de
16 anos serdo avaliadas a partir de um instrumento especifico para atender as
caracteristicas e demandas deste conjunto etario Nesse instrumento (em anexo), de
acordo com a faixa etaria, alguns itens ndo serdo avaliados pelo profissional.
Assim, os requerentes com idade inferior ao ponto de corte devem receber
qualificador méximo (4) no respectivo dominio. Isso significa que a analise de
criancas menores tem grandes chances de conseguir uma pontuacdo consideravel

pelo fato dos itens ndo avaliados receberem a pontuacdo maxima.

Consideramos que a avalia¢do social no BPC pode ser vista como uma das
atribuicdes e competéncias do profissional de Servi¢o Social no que diz respeito a

realizacdo de estudo social, avaliacdo ou parecer técnico. Nesses o profissional faz

* De acordo com essa tabela combinatoria existem 125 resultados possiveis na avaliagdo final,
sendo 73 possibilidades de resultado negativo e apenas 42 com resultado positivo, ou seja,
beneficio deferido.
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uso dos instrumentos e técnicas pertinentes ao exercicio da profissdo, sendo
facultado a ele a realizacdo de entrevistas, contatos, visitas, o que considerar

necessario para anélise e interpretacdo da situacdo em questéo.

Ressaltamos ainda a importancia dos temas abordados no instrumento nao
se limitarem a uma analise da deficiéncia como atributo da pessoa, mas
procurarem identificar questdes relacionadas ndo so a deficiéncia e incapacidade,

mas também a sua relacdo com a sociedade em que o sujeito esta inserido.

Contudo, podemos dizer que os itens que compde o formuléario de
Avaliacdo Social estédo apresentados de forma fechada e predeterminada fazendo
que o profissional siga um roteiro rigido de estudo para se chegar ao parecer
social da situacdo. Como ja foi dito anteriormente, 0s Unicos espacos em que 0
profissional disp6e de maior liberdade no instrumento para relatar o que considera
relevante no seu estudo social sdo a Histdria Social e Observacgdes do Avaliador,
mas as anotacOes realizadas nesses espacos ndo pontuam e ndo interferem no

resultado da avaliac&o.

Além disso, a Avaliagdo Social como um instrumento de selegdo também
tem um papel de controle da condigdo do usuario, controle aqui considerado como
um “selecionador” de possiveis beneficiarios ou ndo. Assim, cabe ao assistente
social, ao lado do médico perito, determinar quem tem e quem nao tem direito ao
BPC de acordo com as normas estabelecidas no instrumento de avaliagéo de
ambos profissionais. Como essa “sele¢do” segue um padrdo de analise bastante
rigido, sem dar maior liberdade ao profissional, a Avaliagdo Social pode se tornar
um mero caminho burocratico e um instrumento de maior respaldo na analise do
BPC a partir da participacdo do profissional de Servigo Social. Esclarecemos que

esse ponto serd retomado posteriormente.

O cotidiano dos assistentes sociais que atuam na Avalia¢do Social pode ser
revelador de muitas questdes, assim o olhar dos entrevistados nos traz elementos

interessantes para a analise da questdo.
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3.3 - O olhar dos Assistentes Sociais sobre a Avaliagao Social

Conhecer o olhar dos assistentes sociais e investigar as possibilidades e
impasses encontrados por esses profissionais na realizacdo da avaliagdo social foi
nosso objetivo de estudo. Em nossa pesquisa, de natureza exploratéria e carater
qualitativo, realizamos entrevistas semi-estruturadas com os assistentes sociais da
Geréncia Executiva de Niter6i/RJ do INSS (GEX NIT). Esclarecemos que as
entrevistas foram previamente agendadas e realizadas no proprio local de trabalho
e que a maioria dos profissionais se dispds de forma muito positiva a colaborar

com 0 nosso estudo.

A Geréncia Executiva de Niter6i/RJ (GEX NIT) conta com quatorze
assistentes sociais, sendo uma Responsavel Técnica (RT) e treze na linha de frente
da execucdo. Essa equipe realiza o atendimento do Servi¢co Social do INSS em
uma regido de grande extensdo que abrange os municipios de Niteroi, Séo
Goncalo, Marica, Itaborai, Tangua, Rio Bonito, Silva Jardim, Saquarema,
Araruama, lguaba, S&o Pedro, Arraial do Cabo, Cabo Frio e Bizios. E importante
ressaltar que esses profissionais atuam em outras frentes de trabalho além da
Avaliacdo Social, tais como: atendimento ao servidor (através de Parecer Social
para licenca para acompanhar pessoa da familia), participacdo em acdes relativas
ao Programa de Educacdo Previdenciaria e atendimento & populacao através dos
projetos operacionais do INSS (Atendimento Geral ao Usuério, Atendimento ao
Requerente do Beneficio Assistencial, BPC, e Atendimento ao Requerente do

Beneficio por Incapacidade).

Em nossa pesquisa foram realizadas entrevistas com sete das quatorze
assistentes sociais da GEX NIT: trés servidoras antigas na institui¢do e trés novos
profissionais que ingressaram no Gltimo concurso em 2009°. O nosso objetivo foi
ter uma visdo sobre esses dois grupos, um com o acumulo e a experiéncia do
momento anterior a inser¢do do Assistente Social na anélise do BPC e outro cujo
ingresso recente no INSS se deu basicamente para suprir a demanda da Avaliagao

Social. Além disso, entrevistamos a Responsavel Técnica pelo Servi¢o Social da

> Esclarecemos que ha uma diferenciacéo relativa ao nome do cargo com implicagdes inclusive na
carga horaria, as servidoras antigas sdo Assistentes Sociais no quadro institucional, ja as novas
profissionais sdo Analistas do Seguro Social com formagdo em Servigo Social, conforme o edital
do concurso de 2009.
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geréncia, pois acreditamos que a fala desse profissional, tendo em vista o
exercicio da funcdo, poderia trazer aspectos fundamentais e amplos para a analise

da Avaliagéo Social.

O perfil das entrevistadas é bastante heterogéneo, apenas dois itens podem
ser considerados tracos majoritarios nesse grupo: a formagdo em universidades
publicas e a experiéncia profissional anterior ao ingresso no INSS, principalmente
na area da assisténcia social. Ainda quanto a formacdo académica o perfil
demonstrou que o tempo de formacéo das assistentes sociais varia de acordo com
0 grupo, o das servidoras mais antigas a média é de trinta anos de formada, e o das
profissionais que ingressaram em 2009 a média é de sete anos de concluséo do

curso de Servicgo Social. Apenas um profissional tem pos-graduacéo (latu senso).

Esses dados demonstram uma diversidade na equipe de Servi¢o Social
principalmente no que diz respeito ao grupo de profissionais que ja compunha o
quadro da instituicdo e 0s que ingressaram com o0 concurso de 2009 por conta da
Avaliacdo Social. O primeiro grupo ja estd muito préximo da aposentadoria,
algumas delas inclusive ja poderiam se aposentar, mas ndo o fazem tendo em vista
0 rebaixamento salarial, e 0 segundo grupo é composto por profissionais mais
jovens e de formacdo académica recente, o que pode significar uma renovacgéo do

quadro de Servico Social do INSS.

3.3.1 - Percepc0Oes gerais sobre a Avaliacao Social

A Avaliacdo Social, como ja foi dito anteriormente, € um instrumental
técnico-operativo que visa auxiliar o Assistente social na analise das barreiras e
limitagdes vividas pelas pessoas com deficiéncia e sua relagdo com o contexto
socioambiental em que vivem. Ela é baseada na CIF e assim pressupde uma viséo
de deficiéncia que contemple ndo apenas as estruturas do corpo, mas também o
impacto dos aspectos ambientais e sociais na definicdo dos niveis de
incapacidades para a vida independente e para o trabalho.

A maioria dos profissionais tem uma visdo muito positiva da introducédo da
Avaliacdo Social e da alteracdo dos parametros de avaliacdo para a concessao do
BPC tendo como base a CIF:
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Penso que foi uma oportunidade de alterar o paradigma, antes era tudo focado na
questdo do médico, da visdo fisica do adoecer. A inclusdo da avaliagdo social
nesse processo veio a colaborar, a contribuir para 0 acesso do usuario ao
beneficio, uma vez que varias questdes passaram a ser contempladas [...]. Entéo,
a inclusdo da avaliacdo social dentro da visdo da CIF promoveu essa mudanca,
esse modelo que antes era apenas 0 biomédico pra passar a ter uma relevancia da
relacdo dele no aspecto social, familiar, econémico educacional, cultural.
(Assistente Social 1)

Eu acho totalmente valido [...] essa introducéo da avaliagdo social pra concessao
do beneficio, até porque como eu falei, é um beneficio assistencial que ficava nas
mados do perito e ndo fazia 0 menor sentido, uma vez que ele sé olhava a parte em
funcéo do corpo do requerente. (Assistente Social 7)

Quando perguntadas se a Avaliacdo Social pode contribuir para a
democratizagdo do acesso e garantia de direitos sociais, grande parte das
entrevistadas respondeu que sim. O argumento principal € que a partir da
Avaliacdo Social houve a possibilidade de ampliar o foco de analise e ndo

delimita-lo a um Gnico saber, a um unico profissional: 0 médico perito.

Sim! Representa uma democratizagdo sim, porque apesar de hoje se ter ha anos
um conceito ampliado de saude, infelizmente a nossa sociedade ainda deposita
todo o poder na mao de um profissional s6. Porque o médico? Por que 0 médico
tem que ser o agente privilegiado pra ta determinando o0 acesso aos servigos, se
hoje se tem um entendimento até nacional e internacional também que a saude é
mais do que um bem-estar fisico, ela alcanca a renda, alcanca as condi¢des de
moradia, o trabalho, educacdo. Entdo, vocé disponibilizar uma segunda visao,
privilegiar ndo, mas vocé contemplar esses aspectos sociais que perpassam a vida
da pessoa com deficiéncia é uma questdo de democratizacdo, isso facilita sim o
acesso do usuario ao beneficio. (Assistente Social 1).

Uma das entrevistadas, apesar de responder de forma positiva, ou seja, que a
Avaliacdo Social pode contribuir para a democratizacdo do acesso e garantia de

direitos, teceu alguns comentarios interessantes a respeito do critério de renda:

Sim. A Avaliagdo Social eu acredito que contribui e tudo, mas ela é bem em
funcdo do critério da renda [...]. Se houvesse somente a avaliacdo social e a
avaliacdo médica pra definicdo do beneficio assistencial, sem esse critério da
renda, tdo restrito a renda, eu acho que com certeza haveria, a gente poderia falar
gue haveria uma democratizacdo [...]. A Avaliacdo Social contribuiu, contribui
pra que mais pessoas tenham acesso, no sentido de ter outras informac@es, néo so
da funcdo de saude, funcdo do corpo, da condicdo de salde da pessoa, mas ainda
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é bem restrita. Entdo, quando a gente fala em democratizacdo ainda falta pouco
pra alcancar. (Assistente Social 7)

Nessa fala observamos que o critério de renda per capita abaixo de % do
salario minimo, j& citado anteriormente e intensamente criticado pela literatura,
também é visto de maneira negativa pelo Assistente Social do INSS como um

elemento que dificulta uma maior democratizagdo do acesso ao BPC.

De modo geral, as alteracdes trazidas pela CIF e a introducdo da Avaliacao
Social foram consideradas pelo grupo como algo muito positivo, como uma
oportunidade de alterar o paradigma, pois anteriormente tudo era focado na
concepcao do medico, um modelo que privilegiava a visédo fisica do adoecer. Elas
acreditam que a partir dessas alteracdes ocorreu a ampliacdo do foco de analise,
pois varias questdes passaram a ser contempladas, tais como aspecto social,

familiar, econdmico, educacional, cultural, o ambiente, a localidade.

Destacamos a fala de uma das entrevistadas a respeito de dois aspectos que
considera positivos na Avaliacdo Social, o primeiro relacionado ao movimento e a
pressdo da sociedade que demandava por mudancgas na avaliacdo da deficiéncia
para 0 BPC e o segundo relacionado a necessidade do préprio Servigo Social do
INSS:

Foi uma resposta muito interessante da propria sociedade que solicitava,
demandava mesmo por mudancas, tendo em vista que o0 modelo médico aplicado
a avaliacdo da pessoa com deficiéncia foi constado inadequado [...]. Entdo, isso
foi muito interessante pela parte do usuario que teve atendida essa demanda, por
outro lado pelo préprio Assistente Social do INSS, porque naquele momento nés
estdvamos com uma equipe reduzidissima, nds éramos em todo o Brasil duzentos
e cinguenta e duas (252) Assistentes Sociais [...]. Foi uma grande estratégia
também para o quadro de Servi¢o Social, porque estava unindo a necessidade de
uma Assistente Social para a avaliagdo desse beneficio e a inexisténcia desses
profissionais na Previdéncia. (Assistente Social 3)

Dessa forma, a avaliagdo positiva das entrevistadas também esta
relacionada ao proprio Servi¢co Social do INSS que contava com um ndmero
muito pequeno de profissionais em todo o Brasil para o atendimento
previdenciario e que recebeu, por conta da Avaliacdo Social, um namero de
novecentos (900) assistentes sociais possibilitando, assim, uma ampliagcdo e
renovagao do quadro de profissionais na institui¢ao.
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Com o quadro de Servico Social ampliado foi necessario realizar um
treinamento tanto com os assistentes sociais novos quanto com os profissionais
antigos no INSS para que eles pudessem dar inicio a Avaliagdo Social. Esse
treinamento ndo foi realizado apenas com os assistentes sociais, 0s médicos
peritos também passaram por uma capacitacdo onde um dos instrutores, na
geréncia pesquisada, era uma assistente social. Destacamos a fala de uma
entrevistada a respeito da importancia desse momento e da valorizacdo da atuacao

do Servigo Social:

Esse treinamento aconteceu em 2009 as pressas quando os assistentes sociais
novos estavam chegando recentemente vindos de concurso [...].A partir dai, é que
0 médico perito sentou numa cadeira pra ouvir o que é politica publica, porque
ele ndo se incomodava com isso, ele ndo tinha 0 menor interesse sobre isso, e ele
teve que ter, ele teve que sentar, que ele teve que ouvir um Assistente Social falar
[...]- A geréncia, a figura do gerente teve que entender que esse beneficio ndo
caminhava e que ndo haveria evolucdo desse trabalho dentro da Previdéncia se
ndo existisse Assistente Social. Entdo, a figura do Assistente Social foi
valorizadissima nesse momento, e isso dentro de um quadro histérico de a dez
(10) anos atrés, o Servi¢o Social ter sido extinto [...]. O gerente entendeu que a
presenca do Assistente Social era imprescindivel, a pericia médica teve que
aceitar a participagdo de um outro profissional no atendimento desse requerente.
Entdo, houve uma aproximagdo de profissionais por forca do beneficio
assistencial [...]. Mas eu entendo como que um progresso, porgue era uma equipe
inteira que trabalhava avessa as condic¢@es sociais do requerente, hoje parte dessa
equipe que era avessa, ja se coloca numa posicao de discussdo. Entdo, pra mim é
um progresso. (Assistente Social 3)

As informacdes trazidas pela entrevistada demonstram como aquele
momento significou um marco para o Servi¢o Social do INSS com a valorizagédo
de sua atuacédo profissional. No que diz respeito as relages entre o servico social
e 0s demais profissionais e gestores do INSS, um grupo de entrevistadas (cinco
profissionais) acredita que a partir da Avaliagdo Social ocorreu um maior
reconhecimento do Servi¢o Social na instituicdo, embora facam ressalvas quanto
ao grande estranhamento em relagdo ao BPC na Previdéncia. Um grupo menor,
composto de duas assistentes sociais, considerou que ndo ocorreu mudanga
nenhuma na relacdo com os demais profissionais, acreditam que o quadro

manteve-se inalterado.

A partir de 2009 a figura do médico perito, central no modelo de avaliagdo
anterior, passou a dividir espaco com o assistente social na concessdo do BPC,
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naquele momento ja havia um pensamento de que de alguma forma o peso da

avaliacdo médica era maior que a do assistente social.

Apesar de serem muito raros os trabalhos a respeito da Avaliagdo Social
verificamos a existéncia de estudos no ambito da graduacdo sobre o tema®.
Estudando a questdo da igualdade ou néo entre a avaliacdo da pericia médica e do
servigo social, dois trabalhos indicaram que a avaliacdo médica teria um peso
maior que a avaliacdo do assistente social (SOBRINHO, 2010 e SILVA, 2010). O
estudo de Silva (2010) apontou que na percepcdo dos assistentes sociais
entrevistados existiria certa subordinacdo da avaliacdo social em relacdo a pericia
médica, pois o grau de deficiéncia ainda seria 0 elemento essencial no acesso ao
BPC. O trabalho de Sobrinho (2010) por sua vez, considerou que apesar da
maioria das assistentes sociais entrevistadas defenderem a visdo proposta pelo
novo modelo, alguns profissionais acreditam que o poder decisorio ainda estd nas

méos da pericia médica.

Assim, se naquele periodo estudos ja apontavam sobre a prevaléncia da
anélise do médico perito sobre a avaliagdo do assistente social, como ficaria a

questdo no momento atual?

As entrevistadas foram unanimes em afirmar que a partir das alteracdes de
20117 relativas & introdugdo do conceito de impedimento de longo prazo, a
avaliacdo do médico perito tem claramente um peso maior do que a do assistente

social.

Desde junho de 2009 com o decreto nés ja sabiamos que tinham questfes ali,
guando pontuadas pelo perito tinha um peso maior, mas isso ndo de cara, ndo de
imediato, isso ndo significava uma perda pro usuério. Hoje com o decreto que
determinou a deficiéncia de longo prazo, e isso significa um retrocesso no acesso
ao beneficio, porque os aspectos sociais vao deixar de ser contemplados, eles
passa a terceiro, quarto plano [...]. E um absurdo porque o nivel e o grau de
deficiéncia ndo podem se sobrepor as demais expressdes da vida desse ser social
que ta ali. E quem garante? E o médico que tem todo esse poder pra dizer que
aquela deficiéncia vai ser superior ou inferior? Nem os médicos se entendem a
respeito de certas doengas, como é que um médico numa pericia de vinte (20)
minutos vai determinar com toda a certeza do mundo que aquela deficiéncia vai
parar com menos de dois (2) anos? Ai é uma critica que eu faco em relacdo a essa
conceituacdo de deficiéncia de longo prazo, se existe uma revisdo prevista na Lei

® |dentificamos quatro Trabalhos de Conclusdo de Curso que discutiram a Avaliagdo Social:
SILVA, 2009 (UFF); OHOISHI, 2010(UFF); SOBRINHO, 2010 (UFF) e SILVA, 2010 (UnB).
’ Portaria MDS/INSS N° 1 de 24/05/11 e Lei 12.435 de 06/07/11.
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Organica de Assisténcia Social porque ndo se adota essa revisao [...]. Se ndo tem
profissionais pra fazer essa revisdo, se essa revisdo prevista na LOAS néo ocorre
obrigatoriamente de dois em dois anos, porque que tem que fazer com que o
usuario se prejudique?. (Assistente Social 1)

A questdo de impedimento de longo prazo, apesar de ja ter sido citada

anteriormente, merece uma especial explicagéo. A nova legislagdo considerou:

pessoa com deficiéncia aquela que tém impedimentos de longo prazo de natureza
fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interacdo com diversas
barreiras, podem obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade.
(BRASIL, 2011b).

Assim, para fins de reconhecimento do direito ao BPC, foi introduzido o
conceito de impedimento de longo prazo definido como aqueles que incapacitam
a pessoa com deficiéncia para a vida independente e para o trabalho pelo prazo
minimo de 2 (dois) anos. Essa concepg¢édo tem sido questionada pois reduz toda a
analise para acesso ao beneficio a uma Unica questdo: o impedimento de longo
prazo. Além disso, se o impedimento for considerado de “curto prazo” mesmo
implicando em barreiras que podem obstruir participacdo plena e efetiva na
sociedade da pessoa com deficiéncia, 0 usuario pode ter 0 seu requerimento ao
BPC indeferido e o seu direito negado. Sé porque o tempo do impedimento é
curto isso ndo significa que o beneficio ndo seria necessario para garantir a
manutencdo daquela pessoa com deficiéncia. Ainda que fosse por um periodo
pequeno o deferimento do beneficio poderia atender as necessidades da pessoa

com deficiéncia garantindo o minimo para a sua sobrevivéncia.

As assistentes sociais entrevistadas criticaram intensamente a alteracdo
relativa ao impedimento de longo prazo. Elas acreditam que o Servico Social
perdeu a autonomia na Avaliacdo Social e o poder decisorio na concessdao do
beneficio voltou para as maos do médico perito. Podemos dizer que retrocesso, é a

palavra que melhor define essas alteracdes para esses profissionais:

H& dois anos atras a gente tem o avanco da Avaliacdo Social e em 2011 a gente
tem um retrocesso, quer dizer, a Avaliacdo Social passa a perder importancia,
passa a segundo plano na medida em que volta para as maos do perito o poder de


DBD
PUC-Rio - Certificação Digital Nº 1011786/CA


PUC-RIo - Certificacdo Digital N° 1011786/CA

67

decidir Unica e exclusivamente. Se ele clica na opcdo que ndo é uma deficiéncia
de longo prazo automaticamente aquele beneficio vai ser indeferido; o motivo do
indeferimento é: por ndo ser considerada deficiéncia de longo prazo. (Assistente
Social 1)

Isso é um retrocesso inclusive para a Avaliacdo Social, porque mais de uma vez
cai na figura do médico perito, quando ele entende que aquela deficiéncia é um
mau prognostico que pese mais a avaliacdo dele. (Assistente Social 3)

Me parece um retrocesso que devolve ao médico aquela compreensdo sobre a
deficiéncia pura e simples, estar doente e isso vai se estender ou ndo vai se
estender. Entdo, desmerece, acaba por desmerecer todo o contexto historico,
social, e de ambiente que essa pessoa ta inserida [...] Essa mudanca, isso pode
levar a menos reconhecimento a esse direito, porque eu ndo vejo uma implicacdo
tdo grande dos profissionais da pericia médica pra compreensdo mais ampla sobre
as deficiéncias, por mais que esteja ali, visivel aquilo do que vocé tenha a
considerar no questionario. (Assistente Social 4)

Essa questdo de impedimento de longo prazo que vocé observa no formulario [...]
tirou uma parte de autonomia do Servigo Social na concessao do beneficio, na
decisdo [...] esse formulério, fizeram um novo, que d& um pouco mais poder ao
médico na definicdo da concessdo do beneficio. E com isso, com certeza a gente
perdeu um pouco de autonomia na concessdo, que somada a essa questdo da
renda, que é um critério também decisério na concessdo do beneficio, o
profissional acaba com certeza perdendo muito a autonomia. (Assistente Social 7)

Ressaltamos que todas as entrevistadas se posicionaram de forma contraria
a questdo do impedimento de longo prazo. Essa alteracdo foi considerada por elas
como um retrocesso que devolve ao médico perito o poder decisério na concessao
do beneficio e, de certa forma, retoma a compreensdo sobre a deficiéncia pura e
simples, desmerecendo todo o contexto histdrico, social e de ambiente em que a
pessoa com deficiéncia estd inserida. As assistentes sociais apontaram que se 0
médico perito entender em sua analise que a deficiéncia gera impedimentos de
longo prazo o beneficio é deferido. Mas se 0 médico perito avaliar que ndo é um
impedimento de longo prazo o beneficio é indeferido®. Assim, a avaliacdo da
pericia médica (instrumento em anexo) ficaria com um peso maior do a que a

avaliacdo do assistente social.

O requerente que se enquadre em uma deficiéncia que possa produzir

efeitos por dois anos tem acesso ao BPC e 0s outros ndo, assim o direito € negado

® E importante esclarecer que ndo foi possivel acompanhar um Requerimento de BPC deste tipo e
verificar o indeferimento ao final, mas de acordo com a legislacéo o conceito de deficiéncia para
fins de BPC estéa ligado diretamente a questdo do impedimento de longo prazo.
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pela questdo do tempo. Em caso de davida o perito pode até indicar no
instrumento que ndo ha como prever naquele momento, mas que ha chances dos
impedimentos se estenderem por longo prazo. A questdo central é como a anélise
pericial pode caracterizar e, de certa forma prever, um impedimento de curto,
médio ou longo prazo de forma tdo exata, principalmente se esta informacao pode
ser considerada crucial para o deferimento ou ndo do beneficio, para a garantia ou

nao do direito.

3.3.2 - Percepcbes sobre o fazer profissional: o dia a dia do
assistente social na realizag&o da Avaliagdo Social

Quando perguntadas sobre como era o seu trabalho na Avaliacdo Social as
respostas se direcionaram para duas concepcdes diferenciadas. Um grupo
(composto de trés assistentes sociais) ressaltou os aspectos relacionados aos
instrumentos técnicos utilizados (SIS, visita domiciliar, etc.) e os aportes que
procuravam seguir em sua atuacdo profissional (conhecimento tedrico-
metodoldgico, projeto ético-politico e o Codigo de Etica). O segundo grupo
(quatro profissionais) se reportou especificamente a questdo do preenchimento do

formulério:

Meu trabalho na Avaliacdo Social é basicamente fazendo, preenchendo esse
formulario, esse bendito formulario e atendendo o segurado [...] Basicamente
tentando captar o que ha realmente pra que a gente possa inserir na avaliacdo
social. (Assistente Social7)

A gente abre o sistema, responde as perguntas, entrevistamos o usuério [...]. Vocé
responde a perguntas determinadas, vocé ndo interfere diretamente na situagédo
emsi [...]. A gente ndo tem essa abertura. (Assistente Social 5)

Podemos dizer que o grupo maior de entrevistadas considera o formulario
de avaliacdo como o centro de sua atuacdo. A preocupacao com o preenchimento
do formulario e com o tempo para captar todas as informagGes importantes para
serem lancadas no instrumento é muito grande. O preenchimento do formulario
visto de forma burocratizada e tendo como base um instrumento padronizado e
preestabelecido tem implicacdes diretas no fazer profissional do Assistente Social

podendo engessar a analise desse profissional e leva-lo a uma pratica rotineira e
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burocratizada.

Como afirma lamamoto (2007), o Estado tem sido historicamente o maior
empregador dos assistentes sociais e um dos elementos que incide sobre o
trabalho realizado no ambito do aparelho de Estado é a burocracia. Fortes marcas
do saber burocratico espraiam-se na cultura das reparticdes publicas e de seus
agentes e impregnam os profissionais que ai atuam. Esse ethos da burocracia
também impregna a atuacdo dos profissionais de servico social através da
reiteracdo dos procedimentos profissionais rotineiros e burocraticos na relacdo
com 0s sujeitos nos aparatos burocraticos do Estado. Assim, faz-se necessario
uma ruptura com a atividade burocrética e rotineira e a criagdo de mecanismos
passiveis de desburocratizar as relacdes com os sujeitos que reivindicam direitos e

Servigos.

A preocupagdo dos profissionais com o preenchimento do formulario pode
estar relacionada a complexidade do mesmo e ao pouco tempo para a realizacéo
da Avaliacdo Social. O instrumento de Avaliacdo Social conta com 31 itens® sem
contar com a parte da Historia Social e Observacgdes do Avaliador. Considerando
que o profissional tem 40 minutos para fazer a avaliacdo e 31 itens para analisar,

ele conta apenas com 1 minuto e 17 segundo para cada item.

O tempo é considerado curto pela maioria das assistentes sociais tendo em
vista a complexidade do instrumento e 0 nimero de perguntas. Os profissionais
entrevistados relatam que fazem em média de quatro a seis Avalia¢fes Sociais por
dia em um periodo de 40 a 50 minutos. Ressaltam que no inicio o tempo era

maior, pois elas ainda estavam se familiarizando com o instrumento.

No comeco nds faziamos uma avaliacdo com uma hora (1h) [...] era um pouco
mais tranquilo, até porque tem gente que fala bastante, que a gente tem que dar
uma atencdo maior e historias diferentes. Entdo assim, a gente ndao consegue
contemplar tanta coisa nesses quarenta (40) minutos. (Assistente Social 7)

Quarenta minutos seria o0 tempo suficiente pra abrir o0 questionario e respondé-lo
diretamente. Mas quando vocé comega a conversar esse tempo nao é incluido,
vocé pra chegar a resposta das perguntas, vocé tem que ter um trato com o
usuario [...] sdo perguntas objetivas, mas que pra chegar vocé tem que um

° E importante esclarecer que o Instrumento de Avaliacdo Social para maiores de 16 anos é
composto de 31 itens, ja o instrumento para menores de 16 anos possui 33 itens sendo que nem
todos sdo avaliados dependendo da idade do requerente.
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traquejo com o requerente pra obter as respostas e esse tempo ndo é contado.
(Assistente Social 5)

Como ja foi dito anteriormente, a maioria dos profissionais realizam em
média quatro a seis Avalia¢Bes Sociais por dia. A fala a seguir indica o que isso
pode significar para o profissional:

No dia a dia da agéncia eu atendia de cinco (5) a seis (6) por dia e saia de l&
extremamente cansada, porque o grau de comprometimento ele tem que ser
grande. Vocé ndo pode fazer uma avaliacdo por fazer, porque vocé esta lidando
com vidas, vocé esta lidando com vérias expressfes da questdo social. (Assistente
Social 1)

Essa fala expressa a intensidade de trabalho a que esta submetido o
assistente social e quanto pode ser cansativo para este profissional a realizacdo de
um determinado nimero de avalia¢des sociais por dia em um periodo considerado

curto.

Além disso, o grau de complexidade do instrumento exige que o assistente
social esteja atento a uma gama de questdes e que nos 40 minutos execute varias
tarefas ao mesmo tempo: realizar as perguntas, ouvir o usuario, analisar os itens,

atribuir a pontuacéo e inserir os dados no sistema.

“No momento da Avaliacédo Social como vocé administra a realizacdo das
perguntas, a escuta ao usuério, a andlise e classificagdo dos itens da avaliacéo e
digitacdo dos dados no computador?”” Esta foi uma questdo que gerou
exclamag0es nas respostas das entrevistadas:

E quarenta minutos é impossivel! (Assistente Social 1)

Dito assim a gente até fica pensando como é que eu consigo fazer tudo isso?
Porgue a gente nem pensa assim (Assistente Social 3)

E quase uma maratona! (Assistente Social 4)

E bem complicado: Como eu administro? [...] pra mim é bem corrido, muito
corrido, muito dificil de administrar de verdade! (Assistente Social 7)
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As assistentes sociais falaram da dificuldade em administrar todas essas
questdes nos quarenta minutos da Avaliacdo Social e de certa forma se mostraram
surpresas em conseguir. Para algumas a pergunta trouxe a tona uma reflexéo sobre
o fazer profissional ainda ndo realizada e para outras a postura critica parecia ja

estar latente:

E uma demanda que eu particularmente no concordo, eu acho que nds temos que
ter autonomia pra ficar com o usuério, claro que dentro de um bom senso, vocé
tem que dar conta disso tudo e ai eu vejo que dentro de quarenta (40) minutos ndo
atende essas demandas [...]. Hoje essa é a maior briga do Servi¢co Social na
instituicdo é essa, nds ndo podemos nos deixar burocratizar, ndés ndo podemos nos
deixar descaracterizar, somos assistentes sociais independente do nome do cargo.
E ai, a questdo de digitar, as vezes ndo é s digitar, as vezes vocé parar pra
refletir com o usuario e fazer um encaminhamento [...] E muito amplo, é muito
rico! O Servico Social ele ndo pode ser engessado. (Assistente Social 1)

A intensificacdo do trabalho claramente perceptivel para o conjunto de
trabalhadores, vao sendo incorporadas também pelos Assistentes Sociais. Essa
intensificacdo do trabalho ganha visibilidade no ritmo e na velocidade do
trabalho, nas cobrancas e nas exigéncias de produtividade, no volume de tarefas,

enfim, nas diversas exigéncias institucionais.

Segundo lamamoto (2007) o exercicio profissional ndo foge de
determinacges sociais impostas ao trabalhador assalariado. A condicdo assalariada
para 0 assistente social - seja como funcionario publico ou assalariado de
empregadores privados, empresario ou ndo - envolve necessariamente, a
incorporagdo de parametros institucionais e trabalhistas que regulam as relagGes
de trabalho, consubstanciadas no contrato de trabalho, que estabelece as condi¢bes
em que esse trabalho se realiza: intensidade, jornada, salério, controle do trabalho,
indices de produtividade e metas a serem cumpridas. Ainda que os profissionais
disponham no mercado de trabalho, de uma relativa autonomia na condugéo de
suas atividades, os empregadores articulam um conjunto de condicGes que
informam o processamento da acdo e condicionam a possibilidade de realizagédo
dos resultados projetados, estabelecendo as condigdes sociais em que ocorre a
materializacdo do projeto profissional em espacos ocupacionais distintos.

Assim, as condicdes de trabalho do assistente social do INSS estéo

relacionadas a logica de produtividade e reducdo de custos que vivemos em nossa
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sociedade. O profissional de servico social na condi¢éo de trabalhador assalariado
ndo foge a essa regra e estd sujeito nas instituicdes empregadoras a indices de

produtividade, jornadas intensas de trabalho, metas, etc.

Na conducdo da Avaliacdo Social a maioria das entrevistadas utiliza
inicialmente uma conversa mais geral da historia do requerente e aos poucos tenta
introduzir na conversa 0s eixos do instrumento de avaliacdo para obter as

informacdes necessarias para a analise dos itens e pontuacao.

Bom, primeiro eu converso, verifico a documenta¢do e comego a entrevista,
conversa informal, tentando deixar a pessoa a vontade, conversando sobre a vida
dela e tirando o que eu puder pra responder o questionario”. (Assistente Social 5)

Primeiro é a conversa, primeiro é essa acolhida, ouvir um pouco da historia, saber
de onde veio, como € que chegou até ali, e ai depois a gente entra na questdo mais
especifica sobre o adoecimento, que decorreu para a deficiéncia, ou o
adoecimento que agravou, “cronificou” uma condi¢do de saude. E ai depois isso
vai pro sistema, eu costumo falar: “Olha, vamos conversar e depois eu tenho que
responder algumas questbes”, e na conversa eu vou colocando... Entdo, eu
procuro encaminhar dessa forma [...] que isso seja mais tranquilo, mais a vontade
pra pessoa”. (Assistente Social 4)

Entdo, a gente vai estabelecendo uma relagdo de escuta da histéria de vida dele
[...] a gente vai conduzindo a histéria naquele fio de pensamento que a gente ja
tem do formulério [...]. No final da entrevista vocé tem essa condicdo, de
entender aquela histéria, de pontuar aquela histdria, se vocé estiver inseguro vocé
pede SIS, que é a Solicitacdo de InformacBes Sociais, se vocé ainda tiver
inseguro, entdo, vocé vai marcar uma visita, € assim que a gente procede.
(Assistente Social 3)

As falas desses profissionais demonstram que o0s Assistentes Sociais
criaram uma estratégia para conduzir melhor a realizacdo da Avaliagdo Social.
Eles ndo abordam o usuério realizando na sequéncia as perguntas que constam no
instrumento, e sim conduzem a entrevista tendo como base os itens do formulario
através de uma conversa que busca compreender a historia social do requerente e

captar as informagdes necessarias para o instrumento de avaliag&o.

Como alternativa ao curto espaco de tempo para realizar a Avaliagédo
Social, aléem da possibilidade de realizar visita domiciliar, os profissionais
enfatizam a importancia da Solicitacdo de Informacdes Sociais (S1S) e da parceria

com os profissionais que atuam na rede e acompanham o usuario.
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Vocé ali em quarenta minutos avaliar, vocé tem que realmente se fortalecer com
0s outros instrumentos técnicos. E eu sempre disse isso, tem que contemplar a
visdo do profissional que o acompanha diariamente nas unidades, seja no CRAS,
seja no CAPS, seja na unidade hospitalar, ndo importa o grau de complexidade,
tem que ser contemplado. O que eu percebo é que muitas vezes 0s assistentes
sociais entendem que t& fazendo o nosso trabalho, mas quando eu pedia a maior
parte das vezes eu sempre pude contar com essa parceria [...]. eu acho que é um
profissional privilegiado, € o profissional que acompanha as vezes aquele usuério
héa cindo, seis anos. (Assistente Social 1).

A fala da entrevistada se reporta a SIS e ao relato social que o assistente
social da rede pode fazer previamente para auxiliar a analise do profissional do
INSS. A visdo do assistente social do CRAS, CREAS, Unidade Basica, CAPs
(Centros de Atencéo Psicossocial) ou hospital, pode trazer elementos relacionados
a participacdo, acesso, rede, referéncia familiar, localidade que s&o
imprescindiveis na Avaliagdo Social. Muitas vezes essas questdes ndo ficam
claras em uma entrevista de quarenta minutos, principalmente no que diz respeito
a informacdes relacionadas a localidade, ao territério, ambiente, rede de servigcos
do municipio, etc. O profissional que atende o usuério na rede socioassistencial ou
no servico de salde lida com essas questes diariamente e geralmente conhece a
historia social e familiar daquele sujeito e daquela localidade, podendo contribuir
com informacdes em seu relatorio para o assistente social do INSS de forma que o

direito dos usuérios ao BPC seja garantido.

Assim, no que diz respeito & Politica Nacional de Assisténcia Social a
Avaliacdo Social pode contribuir para uma maior articulagdo da propria categoria
profissional através da valorizacdo da atuacdo e parecer dos assistentes sociais que
nas agéncias locais sdo responsaveis pela execucdo das a¢des de assisténcia social.
Nos cursos de capacitacdo do INSS sobre os novos parametros para o BPC, os
encaminhamentos ou relatos sociais prévios realizados pelos assistentes sociais da
rede estdo sendo incentivados no sentido de fornecer informacGes sobre o
contexto e meio social e situagbes vivenciadas pelos usuarios possibilitando
assim, uma articulagéo entre a rede de assisténcia social local e o Servigo Social
do INSS.

No que diz respeito a relacdo profissional e usuario questdes como escuta e

acolhimento, presentes no ambito do Servi¢co Social, parecem submergir no
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momento da Avaliacdo Social. Isso pode ocorrer devido ao curto espaco de tempo

que o profissional tem para realizar a avaliacao:

A gente acaba ndo tendo uma relacdo assim tdo ampla, como por exemplo, essas
pessoas da assisténcia conseguem ter, porque a gente fica muito monitorado pelo
tempo mesmo, por essa coisa de ter que fazer a avaliacdo, ter que formatar o texto
no sistema e ter que ouvir [...]. Eu percebo assim que no meu dia a dia eu tento
pegar muito da historia dessa pessoa 0 que me interessa pra colocar na avaliag&o,
a gente acaba caindo muito nisso: “O qué que eu quero dessa pessoa ?”, “O qué
que € importante do que a pessoa esta me falando pra avaliacdo ?”. A gente nao
consegue ter um panorama maior do que a pessoa ta ali pra apresentar, ndo da pra
fazer um trabalho de Servico Social de acolhida, de escuta, tudo aquilo com
qualidade, ndo d&, ndo dd mesmo! (Assistente Social 7)

¢ um Unico contato, a gente ndo trabalha isso, o usuario vem e a gente faz.
(Assistente Social 5).

A Avaliacdo Social em formulario impresso ndo € utilizada, tudo é feito na
tela do computador, ou seja, o profissional entrevista o requerente e vai
acrescentando os dados no sistema on line da previdéncia. Se existirem
pendéncias relativas a SIS ou necessidade de visita domiciliar o profissional néo
salva o documento para ter a possibilidade de fazer as corre¢cdes ou acréscimos
posteriormente. A excecdo ao preenchimento on line sé ocorre quando é
necessaria a realizacdo de uma visita técnica externa. Nesse caso, o profissional
imprime o instrumento para preenchimento manual no momento da visita e depois

repassa para o sistema on line as informac@es coletadas.

Assim, observamos a introducdo da tecnologia na Avaliacdo Social,
fazendo com que os profissionais de Servi¢co Social precisem saber lidar com as

inovacOes tecnoldgicas do mundo atual.

Dessa forma, questionamos se a presenca do computador e a necessidade
de preenchimento on line do formulario interferem ou ndo na relacdo com o
usudrio e na realizacdo da propria Avaliacdo Social. A maioria das entrevistadas
considera a questdo da informatizacdo de forma positiva e que o requerente do
BPC j& esta habituado com o computador.

Acho que néo atrapalha ndo, as pessoas se habituaram com a maquina. Entdo néo
atrapalha nada ndo. N&do vejo nada, nem que a pessoa fique reprimida pra falar,
ndo vejo isso porque quando comeca a avaliagdo a gente ja coloca tudo no
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sistema, mas conversa com a pessoa primeiro antes de ficar teclando, entendeu?
Entdo, quando vai teclar eu ja estou com todas as informacoes. (Assistente Social
6)

Uma entrevistada apesar de avaliar a informatizagdo de forma positiva
acredita que precisamos nos adaptar a essa inovagao tecnoldgica e acrescenta que
a marcacdo on line pode sim interferir na relagdo com o usuario no momento da

avaliacdo:

Mesmo que o profissional tenha muito cuidado nesse trato com o cliente, mas
com o computador a sua frente, que vocé tem que fazer a marcacao toda online,
que derrepente some tudo da sua tela, que vocé tem que capturar todos aqueles
dados de novo, isso que naturalmente interfere no relacionamento como o cliente
e o profissional. Mas eu ndo vejo outra forma, porque ndo tem como voltar a
aquele momento da avaliacdo papel, ndo tem como. Entdo a gente tem mesmo é
gue nos adaptarmos a essa realidade tecnoldgica. (Assistente Social 3)

Raichelis (2011) analisando as condi¢Oes de trabalho dos assistentes
sociais na atualidade destaca a crescente informatizacdo do trabalho em todos os
ambitos, inclusive no setor pablico onde as mudancas tecnologicas também estao
sendo profundas em todos os niveis. Sobre as inovagGes tecnoldgicas a autora

destaca:

Por mais que seja imprescindivel a incorporacdo das novas tecnologias de
informacdo, é preciso problematizar os efeitos dessa revolucdo tecnoldgica no
trabalho do Servigo Social e na relagdo dos assistentes sociais com 0s usuarios e
a populagéo, via de regra, mediada pelo computador nos espacos de atendimento
profissional. (RAICHELIS, 2011, p. 12)

A utilizacdo do computador no atendimento do Servi¢co Social, mais
comuns em espacos relacionados a empresas, ONG’s, e grandes institui¢oes,
agora ja esta presente na area da assisténcia social ndo s6 na avaliacdo do BPC

como também nos cadastros do SUAS.

Os assistentes sociais entrevistados apontaram algumas dificuldades
vivenciadas no dia a dia nas agéncias na realizacdo da Avaliacdo Social,
principalmente os relacionados as condicBes de trabalho e exigéncias

institucionais.
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Apesar da realizacdo do concurso, o quadro de profissionais de Servico
Social no INSS ainda pode ser considerado pequeno para a demanda apresentada
e muitas assistentes sociais (servidoras antigas) ja tém tempo e idade para a
aposentadoria. A Geréncia de Niterdi (GEX NIT) tem uma abrangéncia muito
grande (14 municipios) e conta apenas com quatorze assistentes sociais que de
fato realizam a avaliacdo social. A necessidade de mais profissionais aparece de

forma recorrente na fala das entrevistadas:

Hoje o Servico Social ndo conta com um nimero de profissionais adequado, pelo
menos essas sd0 as minhas consideracdes, acho que deveria ter 0 maior nimero
de profissionais, pelo menos o dobro [...]. O Servi¢o Social ndo lida com metas
com numeros, nés lidamos com seres humanos que tem varias necessidades
materiais imediatas que ndo sdo atendidas por varios motivos. (Assistente Social
1)

NOGs precisamos é no minimo de duas assistentes sociais por agéncia [...]. Nés
teriamos que ter na realidade vinte e seis (26) assistentes sociais e nos temos
quinze (15), n6s temos quatorze (14) na realidade porque uma é “RT” (Assistente
Social 3)

No dia a dia da agéncia eu atendia de cinco (5) a seis (6) por dia e saia de 1&
extremamente cansada, porque o grau de comprometimento ele tem que ser
grande. Vocé ndo pode fazer uma avaliacdo por fazer, porque vocé esta lidando
com vidas, vocé esta lidando com vérias expressfes da questdo social. (Assistente
Social 1)

Esses quatorzes profissionais estdo voltados ndo apenas para a Avaliagao
Social, mas também para outras frentes de trabalho no &mbito do INSS, como
atendimento ao publico nos chamados plantdes, atendimento ao servidor,
Programa de Educacdo Previdenciaria, etc. Assim, é inegavel que o nimero de
profissionais € muito pequeno para a abrangéncia de municipios cobertos e para a

complexidade do trabalho.

E importante ressaltar que alguns municipios como Silva Jardim e Buzios
ndo tém agéncia do INSS fazendo com que a populagdo necessite procurar a
agéncia da cidade mais proxima. Tal fato ndo é diferente com os profissionais de
Servigo Social que também se deslocam para atender a mais de um municipio.
Além de atender na agéncia em que foram lotados, os profissionais precisam se

deslocar para cobrir outra agéncia, atuando de maneira itinerante para dar conta da
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demanda apresentado ao Servigo Social que com a Avaliacdo Social € muito

grande.

Bem a gente ndo tem a condicdo ideal, muito objetivamente falando, a maioria,
grande parte de nds, é o que eles chamam de volante, a gente esta |4 na APS de
referéncia, porque a gente fez o concurso e o concurso foi pra vocé escolher a
agéncia que vocé gostaria que estaria concorrendo. Entdo, a gente tem um
vinculo com essa APS, que pode ser até de um dia, e 0s outros dias vocé esta
rodando. (Assistente Social 4)

No6s somos ao todo quatorzes assistentes sociais que cobrimos também,
itinerantemente, as auséncias, os afastamentos dos colegas, nessas agéncias que
néo tem Assistente Social. (Assistente Social 3).

Tendo em vista os problemas relativos a condi¢cfes de trabalho o CFESS
(Conselho Federal de Servico Social) publicou algumas notas buscando a defesa
das condigdes técnicas e éticas do trabalho profissional do Assistente Social no
INSS. As solicitagGes apontavam para que as demandas de condicdes de trabalho
fossem compativeis com o atendimento de qualidade, com a preservacao do sigilo
profissional, assegurando a relacdo de respeito e confianca entre profissional e
usuario e em consonancia com as atribui¢es e competéncias previstas na lei que
regulamenta a profissao e no edital do concurso. (CFESS, 2010; CFESS, 2011).

Em fevereiro de 2010, o CFESS se reuniu com o Ministério da Previdéncia
Social para discutir questdes apontadas pelos assistentes sociais da Previdéncia,
como a exigéncia dos gestores do INSS de que os profissionais executem acdes
estranhas ao edital do concurso e as previstas na lei que regulamenta a profissao.
Os problemas apontados referem-se principalmente a solicitacdo para habilitacéo
de beneficios, a fragilidade das condicGes técnicas e éticas de trabalho e
competéncias do assistente social no INSS; quantitativo de profissionais néao
suficientes face demanda, etc. (CFESS, 2010).

Porém, a fala das entrevistadas indica que esses problemas ainda néo
foram resolvidos na regido. O Servico Social utiliza, na maioria das agéncias da
GEX NIT, a mesma sala da pericia médica, o que em alguns locais pode significar
uma disputa de poder e literalmente de local de trabalho. Problemas relativos ao
espaco fisico aparecem de forma contundente na fala dos assistentes sociais:
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O espaco ndo existe, 0 Assistente Social ele tem que se adequar ao horario que
ndo tenha pericia, porque nas “APS’s” ndo tem salas pro Assistente Social, a
gente atende é nos consultérios. Entdo, o espaco zero, eu ndao tenho onde guardar
minhas coisas [...]. Eu tenho uma gaveta de arquivo, que outro dia estava dividida
ao meio, eu falei: “ Ja perdi a gaveta, agora fiquei com o meio!”. Entdo, ndo
existe um espaco assim pro Servico Social nas agéncias, nas APS’s a gente ta ali
de favor, tipo assim: “Deixa eu trabalhar um pouquinho por favor ?”. (Assistente
Social 2)

Ha& dois (2) anos aqui e ndo mudou de forma consideravel. O espaco que esta
sendo dividido com outros profissionais e com outras coisas, algumas situagdes
que sdo bem ruins... Mas a gente entende que é uma luta do Servi¢o Social na
garantia do seu espaco de trabalho, na prdpria dindmica dessa realidade da
instituicdo e da forma como olha, compreende o Servico Social [...]. Mas em
Niteroi, sabendo de outras histérias a gente ainda conta com uma realidade
bastante diferente de outras geréncias [...] por conta da histéria e do servico como
estd estruturado aqui, a gente pode contar com essa articulagdo, com essa
referéncia. (Assistente Social 4)

Esses depoimentos demonstram graves problemas relativos as condicdes
técnicas e éticas de trabalho do assistente social para a realizacdo da avaliacéo
social. O Cddigo de ética do Assistente Social prevé em seu artigo 15 como
direito do assistente social manter o sigilo profissional. Contudo, a questdo do
sigilo profissional no atendimento da Avaliacdo Social foi apontada pelas

entrevistadas como algo preocupante:

Sigilo deixa muito a desejar porque eu ndo consigo fechar essa porta, eu escuto o
gue os outros falam do outro lado e eles escutam o que eu tenho que falar.
(Assistente Social 5)

Duas (2) assistentes sociais trabalhando numa mesma sala, uma do lado da outra,
atendendo o segurado, ou usuério, isso € terrivel! [...] ha falta de espaco fisico
apesar de ser grande, ndo dispde de local apropriado pra atendimento, entdo é
bem dificil. (Assistente Social 7)

Entdo hoje n6s ndo temos salas, nos dividimos sala com os médicos peritos... a
sala, ela ndo garante o sigilo profissional, ela tem essas divisfes que ndo vao até o
teto, é complicado”. (Assistente Social 1)
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Além disso, a Resolugdo CFESS n° 493/2006 que dispbes sobre as
condicdes éticas e técnicas do exercicio profissional € bem clara quanto ao
estabelecimento de condicGes essenciais e obrigatorias para a realizacdo e
execucdo de qualquer atendimento ao usuério do Servigo Social a existéncia de

espaco fisico adequado:

Art. 2° - O local de atendimento destinado ao assistente social deve ser dotado de
espaco suficiente, para abordagens individuais ou coletivas, conforme as
caracteristicas dos servicos prestados, e deve possuir e garantir as seguintes
caracteristicas fisicas:

a- iluminacdo adequada ao trabalho diurno e noturno, conforme a organizacao
institucional; b- recursos que garantam a privacidade do usuario naquilo que for
revelado durante o processo de intervencao profissional; ¢c- ventilacdo adequada a
atendimentos breves ou demorados e com portas fechadas d- espaco adequado
para colocacdo de arquivos para a adequada guarda de material técnico de caréater
reservado.

Art. 3° - O atendimento efetuado pelo assistente social deve ser feito com portas
fechadas, de forma a garantir o sigilo. (CFESS, 2006)

Assim, o relato das entrevistadas demonstra a inobservancia ndo sé dos
principios do Cadigo de Etica do Assistente Social como também da legislacio

que dispde sobre as condicdes éticas e técnicas do exercicio profissional.

3.3.3 —Dois anos da Avaliacédo Social

A Avaliagdo Social para acesso ao BPC de pessoas com deficiéncia
comecou a ser implantada no INSS em setembro de 2009. O trabalho de campo
desta pesquisa a partir da realizacdo das entrevistas com 0s assistentes sociais
ocorreu em setembro de 2011, ou seja, dois anos apds o inicio da avaliacao.
Tendo como base esse momento de dois anos de Avaliagdo Social, perguntamos
as entrevistadas sobre a necessidade ou ndo de alteracdes no instrumento. Grande

parte dos profissionais respondeu que sim;
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Eu acho que sim. Acho que se a agente considera essa dindmica da realidade,
todo momento ta em transformagdo e mudanca. Eu ndo consigo visualizar assim,
nesse momento uma questdo mais especifica pra ser abordada. H& coisas ali que
sdo contempladas, que poderiam ser mais amplas do conhecimento da realidade
ndo sé daquele sujeito, mais a realidade local. Talvez mais informacGes, um
campo pra dar mais informacgdes sobre aquela realidade local. (Assistente Social
4)

Com certeza sim, eu acho que a atividade de participagcdo é uma coisa que precisa
ser mudada. (Assistente Social 7)

A maioria das assistentes sociais acredita que algumas alteragfes poderiam
ser feitas: aumento do tempo de atendimento, mais itens relacionados a realidade
local, maior influéncia (autonomia) do Assistente Social na avaliacdo, alteracdes
no item Atividade de Participacdo, reformulacdo de algumas perguntas, revisdo
da questdo do impedimento de longo prazo que passou a constar no formulario do
perito desde 2011.

Um grupo menor de entrevistadas (duas assistentes sociais) pensa que nao
ha& necessidade de alteracfes na Avaliacdo Social em si, embora facam algumas

consideragdes a respeito do conceito de impedimento de longo prazo:

Eu vejo que vocé capacitando o Assistente Social, aquele instrumento ele ndo
precisa ser revisado [...]. Eu vejo que o momento hoje € critico, é grave é um
momento que representa um retrocesso. Por qué? Por causa do conceito da
deficiéncia de longo prazo. Agora em rela¢do Avaliacdo Social ndo! (Assistente
Social 3)

Ainda sobre a necessidade de alteragbes no instrumento uma fala das
entrevistadas nos chamou atencdo. A assistente social acredita que alteracbes
deveriam ser realizadas na Avaliacdo Social no que diz respeito a necessidade de

maior influéncia do profissional e a padronizacgdo do instrumento:

Eu considero que precisaria sim [...]. O Assistente Social nesse caso deveria ter
uma influéncia melhor, deveria realmente influenciar. Eu ndo vejo essa
influéncia. A partir do momento que tem perguntas que vocé ndo interfere no que
vocé ta conversando! Nao vejo como o Assistente Social nesse caso poderia,
porgue € um sistema, ele é predeterminado. (Assistente Social 5)
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Embora uma pesquisa tenha apontado a necessidade de padronizacdo para
garantir objetividade no acesso ao programa (DINIZ et al, 2007), o instrumento de
Avaliacdo Social é marcado por um alto grau de padronizacdo. Sabemos que a
padronizacdo do instrumento estd ligada a questdo da homogeneizacdo e
uniformizacio da avaliagdo do beneficio em todo territério nacional. E
importante ressaltar que o estabelecimento de novos parametros, baseados na CIF,
foi uma resposta as reivindicacdes e criticas ao modelo anterior e que a construcédo
do instrumento de avaliagdo social foi objeto de um intenso estudo. Contudo, a
questdo da padronizacdo do instrumento através do roteiro de andlise e pontuacéo
dos itens na avaliacdo ndo pode ser desconsiderada. A fala da entrevistada sinaliza

que o alto grau de padronizacao traz implica¢fes na autonomia do profissional:

As vezes eu faco a entrevista, vejo que a pessoa precisa, mas aquelas respostas
néo propiciam a resposta adequada no final da avaliacdo, aquela numeracdo néo
corresponderia o0 que eu peguei, o que eu entendi daquela situacdo e eu nao tenho
como fazer! Mesmo que tenha um espaco que vocé faz, espaco vocé pode colocar
0 que vocé quiser que nado vai interferir no resultado. Eu fico assim: poxa! Pra
qué que eu faco isso? E o tipo de coisas que as vezes eu me questiono [...]. Entdo
eu ndo me vejo como profissional valorizada no beneficio, eu me sinto
manipulada. VVocé néo interfere naquilo ndo, porque pra eu interferir eu teria que
burlar as normas. Entdo assim, acho que isso é incorreto. (Assistente Social 5).

O profissional de Servico Social estd habituado, no cotidiano de sua
pratica, a realizar estudos, elaborar relatérios e pareceres, todos com relativa
autonomia e a maioria com caracteristicas descritivas. Quando o assistente social
é chamado a emitir sua opinido técnica sobre determinada situacdo da populacéo
usudria possui relativa autonomia na construcao do estudo social e instrumentos
utilizados, ainda que possa utilizar de certos critérios que vao nortear o seu
trabalho. Nao observamos atualmente na profissdo a adocdo de instrumentos de
analises para emissdo de opinido ou pareceres de forma tdo padronizada e

preestabelecida como na Avaliacdo Social.

A necessidade de melhorias na condicdo de trabalho também foi apontada
nesse momento de reflexdo de dois anos de Avaliagdo Social. Qualquer tipo de
analise sobre a necessidade de alteracdo no instrumento parece ser, nesse
momento, secundaria frente as demandas por melhores condicdes de trabalho do

assistente social do INSS:
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Mas acho que a gente precisa antes, melhorar a condi¢do pro nosso trabalho, pra
que a gente tenha a tranquilidade pra olhar e ta repensando a partir do que a gente
tem conhecimento da realidade. Entdo eu ndo saberia te dizer qual ponto do
guestionario, do conjunto de coisas que poderiam ser melhorados [...]. Entéo,
acho que primeiro, dar melhor condi¢do para o trabalho pra gente poder ter mais
tranquilidade pra olhar e ter tranquilidade criticamente pra voltar ali, no
questionario e fazer mais propostas. (Assistente Social 4)

A luta por melhores condicGes de trabalho parece estar latente no dia a dia
dos profissionais que atuam na Avaliacdo Social. Raichelis (2011) analisando as
diferentes dimensdes do processo de precarizagdo do trabalho do assistente social,
as novas configuracfes que se expressam nos espacos sdcio-ocupacionais e a
violacdo de direitos, destaca que a tematica da superexploragéo e do desgaste fisico
e mental no trabalho profissional € um tema novo no ambito da profissdo. A autora
enfatiza que esse tema € pouco debatido, pouco pesquisado e, assim, pouco
conhecido pelo Servico Social e seus trabalhadores ndo apresentando acimulo na
literatura profissional. Portanto, problematizar a violacdo dos proprios direitos dos
assistentes sociais, na relacdo com a violacédo dos direitos dos trabalhadores, requer
a definicdo de uma agenda de questdes especificas conectada as lutas gerais da
classe trabalhadora no tempo presente. Exige uma pauta mais ampliada, que inclui
a organizacdo e as lutas sindicais e trabalhistas, mas também o enfrentamento das
dimens6es complexas envolvidas nos processos e relacdes de trabalho nos quais 0s

assistentes sociais estdo inseridos.

Apesar das dificuldades em relacdo as condi¢bes de trabalho (sigilo
profissional, intensidade do trabalho, metas, etc.) os assistentes sociais da Geréncia
do INSS de Niteroi conseguiram ter félego para assumir uma postura investigativa
buscando conhecer a realidade dos requerentes ao BPC em sua regido. Assim, é
importante destacar a pesquisa realizada por esses profissionais intitulada: “A
demanda por BPC para pessoas com deficiéncia na Geréncia Executiva de

Niter6i”” *no ano de 2010.

A pesquisa realizada no periodo de Janeiro a Junho de 2010 contou com a
participacdo de treze assistentes sociais e uma estagiaria. No periodo estudado
foram solicitados 2.443 BPC’s na Geréncia Niteroi, sendo que apenas 1.587 foram

0 A realizagdo da pesquisa foi uma sugestdo da Superintendéncia Sudeste Il do INSS e os
assistentes sociais da GEX NIT aderiram a proposta.
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concluidos (75%) e 856 beneficios ndo foram concluidos (25%). A ndo conclusao
do requerimento do beneficio pode se dar em virtude de diversas razdes, tais como

desisténcia, morte, pendéncia administrativa.

Os resultados da pesquisa demonstraram que dos 1587 beneficios
concluidos no periodo, 627 foram deferidos e 960 indeferidos (60%). O Motivo do
indeferimento é em grande parte pelo item incapacidade (69%), 17% dos beneficios

foram indeferidos por renda e 16% pelo conjunto renda e incapacidade.

De acordo com a analise da equipe de assistentes sociais o perfil da
populacdo cujos beneficios foram indeferimentos ndo é da assisténcia social, a
maioria ndo € acompanhada pelo CRAS (82%) e ndo recebe o Bolsa Familia (75)%.
O perfil desse usuario demonstrou que a maioria € do sexo feminino, tem baixa
escolaridade, possui idade para atividade laborativa mas foi absorvida de maneira
informal no mundo do trabalho e ndo possui cobertura previdenciaria (apesar de ja
haver contribuido). Essa populacéo esta adoecendo o que dificulta ainda mais sua
reinsercdo e permanéncia no mercado de trabalho por isso acaba recorrendo a

assisténcia para a garantia de renda.
A equipe que realizou a pesquisa concluiu:

O resultado desta pesquisa sugere que a razdo pelo qual se busca o Beneficio de
Prestacdo Continuada, ndo é propriamente, a incapacidade, mas a dificuldade de
insercdo e permanéncia no mercado de trabalho. A populagdo que chega a nos
ndo tem o perfil para atendimento na assisténcia e ndo possui as condigdes para
ser integrado na atual politica de trabalho e renda. Concluimos que a permanéncia
desta realidade contribui para que este ciclo de adoecimento ndo seja rompido e
para que em curto prazo, esse cidaddo se torne de fato, incapaz para vida
independente e para o trabalho. (SERVICO SOCIAL — GEX NIT/INSS, 2010,
p.34).

A pesquisa revela dados interessantes a respeito do perfil da populagéo
cujos requerimentos de BPC foram indeferidos. O ex-segurado da Previdéncia
Social que atualmente ndo pode mais contribuir para o sistema previdenciario,
devido ao desemprego, falta de oportunidades, capacitacdo inadequada, entre
outros, busca formas de manter a sua subsisténcia e de sua familia através da
informalidade ou subcontratacdo. Esse trabalhador, excluido do mercado formal de

trabalho, ao adoecer recorre a assisténcia para garantia de renda e de sobrevivéncia,
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mas com o agravamento do quadro de salde pode se tornar de fato um beneficiario

em potencial do BPC.

O cenério descrito nas linhas anteriores ndo parece algo distante na
realidade nacional e especifico da regido estudada pelas assistentes socias da
Geréncia Niteroi do INSS situada no Estado do Rio de Janeiro. Considerando que
regido sudeste historicamente apresentou maiores indices de ofertas de emprego no
pais, esse cenario pode estar sendo vivenciado de forma muito mais intensa por

outros trabalhadores espalhados pelo Brasil.

Outro dado importante trazido pela pesquisa é o alto percentual de
indeferimentos (60%). Lamentavelmente ndo foi possivel obter dados comparativos
do periodo anterior no que diz respeito aos BPC’s solicitados e as finalizacdes dos
requerimentos: deferimentos e indeferimentos. Essa informagdo seria interessante
para analisar 0 momento anterior e posterior a Avaliagdo Social, se houve um

aumento ou ndo nas concessdes do beneficio.

Como ja foi dito anteriormente, o Assistente Social entrou em cena na
avaliagdo do BPC como figura que supostamente poderia possibilitar uma
ampliacdo do acesso, havia certa expectativa nesse sentido. Como nao foi possivel
estabelecer uma comparagdo nos atemos ao dado disponivel: o ndmero de
indeferimentos no periodo estudado pelas assistentes socias, que € posterior a
introducdo da Avaliagdo Social, foi consideravel. Mas o que estaria contribuindo
para que essa demanda direcionada ao BPC apresentasse altos indices de
indeferimentos? O interessante € que os profissionais envolvidos na questdo além
de realizarem o estudo buscaram entender essa realidade através da analise do perfil
da populacdo usuaria cujos beneficios foram indeferidos. Dessa forma, através de
uma atitude investigativa buscaram conhecer esse usuério percebendo que a
maioria ndo tinha o perfil de usuarios da assisténcia e analisando criticamente a
questdo. Ndo estamos aqui avaliando a andlise desses profissionais sobre os dados
coletados, mas chamando a atengéo para a importancia da postura investigativa que

direcionou a pesquisa, elemento tdo necessario ao Servigo Social nos tempos atuais.

lamamoto (2000) ressalta a importancia de um perfil profissional de novo

tipo e a necessidade de incorporar a pesquisa como atividade constitutiva do
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trabalho profissional, acumulando dados sobre as maltiplas expressdes da questao

social, campo em que incide o trabalho do assistente social:

A afirmacdo de um perfil profissional propositivo requer um profissional de novo
tipo, comprometido com sua atualizacdo permanente, capaz de sintonizar-se com
0 ritmo das mudangas que presidem o cenario social contemporéneo [...].
Profissional que também seja um pesquisador, que invista em sua formagéao
intelectual e cultural e no acompanhamento histérico-conjuntural dos processos
sociais para deles extrair potenciais propostas de trabalho — ali presentes como
possibilidades- transformando-as em alternativas profissionais. (IAMAMOTO,
2000, p.145)

Assim, a realizacdo da pesquisa sobre a demanda para 0 BPC para pessoas
com deficiéncia na Geréncia Executiva de Niteroi e a andlise do perfil dos
usuarios com solicitacdo indeferida pode ser considerada como um passo
profissional em direcdo a uma atitude investigativa que busca entender e decifrar a
realidade no sentido de construir propostas e alternativas de acdo. Alternativas
que possam contribuir até mesmo para uma andlise da politica de forma mais

geral.

Os desafios e limitagOes atuais que se apresentam ao Servico Social do
INSS na realizacdo da Avaliacdo Social também podem ser estudados através da
pesquisa fazendo com que essas questdes venham a tona e sejam analisadas de
maneira critica contribuindo, assim, para a elaboracdo de propostas e para a

implementacao das alteragdes necessérias.
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